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Introduccion

El presente informe sistematiza los resultados del cuestionario aplicado a universidades del
Estado, en el marco del proyecto “Construccion del Ethos Identitario del Sistema de
Universidades del Estado de Chile” (RED 2299-1), especificamente en la linea de trabajo
orientada a fortalecer una Red de colaboracion para el desarrollo de Postgrados y Postitulos
en el Area de Salud.

El instrumento tuvo como objetivo recopilar las experiencias institucionales frente a la
entrada en vigencia de los nuevos Criterios y Estandares de Acreditacion para
Especialidades Médicas y Odontoldgicas, aprobados por la Comisién Nacional de
Acreditacidén (CNA-Chile) en su version rectificada de mayo de 2023 (Resolucién Exenta DJ
319-04).

Estos criterios actualizados reemplazan el marco anterior, que organizaba la autoevaluacién
en torno a seis dreas: definicion conceptual, contexto institucional, caracteristicas del
programa, cuerpo académico, recursos de apoyo y capacidad de autorregulacion. A
diferencia de este enfoque mds descriptivo y centrado en el funcionamiento operativo del
programa, el nuevo marco se estructura en nueve criterios agrupados en cinco
dimensiones: docencia, gestidn, vinculacién, aseguramiento de la calidad e investigacion.

Este redisefio normativo introduce un enfoque mas sistémico, articulado e integral, con
fuerte énfasis en aspectos como la equidad, la innovacidn curricular, la autorregulacion, la
vinculaciéon nacional e internacional y la evaluacién de impacto, promoviendo asi una
comprensién mas amplia de la calidad en la formacion en salud.

La recoleccion de informacidn se realizé mediante una pauta abierta, estructurada en torno
a cinco bloques:

1. Diferencias percibidas entre los criterios anteriores y actuales,
2. Ajustes institucionales implementados,

3. Evaluacion general del proceso,

4. Experiencias recientes de acreditacion,

5. Observaciones o comentarios generales.

Las respuestas fueron recibidas entre junio y agosto de 2025, siendo su andlisis presentado
en la mesa de trabajo convocada por el CUECH, en el contexto de la Red de Postgrado.



Metodologia

El presente informe se basa en el andlisis cualitativo de las respuestas entregadas por seis
universidades del Estado a un cuestionario abierto, elaborado en el marco del proyecto
“Construccion del Ethos Identitario del Sistema de Universidades del Estado de Chile” (RED
2299-1), con el objetivo de recoger percepciones institucionales frente a la implementacién
del nuevo marco de acreditacion para especialidades médicas y odontoldgicas, aprobado
por la CNA-Chile en mayo de 2023.

Las Universidades participantes son aquellas que actualmente cuentan con experiencias de
acreditacion de sus programas de especialidades médicas u odontologias, las cuales son:

e Universidad de Antofagasta

e Universidad de Chile

e Universidad de La Frontera

e Universidad de Santiago de Chile
e Universidad de Talca

e Universidad de Valparaiso

El cuestionario estuvo compuesto por cinco bloques de preguntas abiertas que indagaban
en:

Diferencias percibidas entre el marco anterior y el actual.
Ajustes institucionales implementados.
Evaluacién general del proceso.

Experiencias recientes en procesos de acreditacion.

LA

Comentarios y observaciones finales.

Las respuestas fueron recibidas entre junio y agosto de 2025. El analisis se realizé mediante
una lectura sistematica e interpretativa, aplicando codificacion tematica inductiva. El
objetivo no fue evaluar el cumplimiento normativo, sino identificar patrones, tensiones y
oportunidades en las trayectorias institucionales frente al cambio de criterios y estandares
de acreditacion.



Con base en esta estrategia analitica, el informe organiza sus resultados en tres bloques
principales:

e Resultados generales, que sintetizan los temas mas frecuentemente mencionados
en las respuestas, identificando aspectos valorados y problematicos en torno a
criterios del nuevo marco.

e Resultados por pregunta, donde se presenta una sintesis de las respuestas para cada
una de las preguntas del cuestionario.

e Condiciones para la implementacién del nuevo marco CNA, que desarrolla un
analisis transversal de las tensiones criticas y las oportunidades emergentes que
condicionan o favorecen el proceso de adecuacion institucional.

Este enfoque permitié construir una lectura integrada de las percepciones institucionales,
destacando no solo los desafios del proceso, sino también las capacidades en desarrollo y
los posibles caminos de fortalecimiento del sistema de formacidn en especialidades de
salud.



Resultados Generales

Las respuestas institucionales recogidas en el cuestionario permiten identificar una serie de
temas clave asociados a la implementacion del nuevo marco de acreditacién. En general,
las universidades del Estado valoran positivamente la existencia de un marco mas
estructurado y coherente, con foco en procesos formativos, competencias y aseguramiento
de la calidad. Al mismo tiempo, emergen preocupaciones compartidas respecto a las
exigencias técnicas e institucionales que plantea este nuevo enfoque, especialmente en
aspectos donde no todas las instituciones cuentan con las capacidades instaladas.

El analisis tematico reveld ocho dreas recurrentes, todas asociadas a criterios explicitos del
marco CNA 2023.

A continuacion, se presenta una tabla sintesis con los resultados obtenidos, donde para
cada tema se clasificaron las respuestas en favorable o desfavorable, segin el tono de la
argumentacion utilizada en las respuestas.

Tabla N° 1 Sintesis de criterios y caracteristicas de las respuestas

Criterio CNA N° de N° de Observaciones

respuestas respuestas
Favorables Desfavorables

C1. Perfil de egreso y 3 1 Mayor claridad y validacion externa del
nombre del programa perfil en algunas instituciones

C2. Plan de estudios / 4 0 Redisefios e innovaciones curriculares y
estructura curricular ajustes de carga

C3. Cuerpo académico 2 2 Se destaca el fortalecimiento del rol

docente y evaluacién por estudiantes;
también se reportan resistencias vy

sobrecarga.

C4. Entorno institucional 0 0 No se registran menciones directas a este
criterio en las respuestas.

C5. Organizacion interna 6 2 Todas reportan instancias formales

(reglamentos, comités, coordinacién); dos
critican burocracia o insuficiente
gobernanza.




C6. Infraestructura vy 0 1 Brechas detectadas en campos clinicos y
recursos para el equipamiento; sin valoraciones favorables
aprendizaje expresas.
C7. Mejora continua / 4 3 Presencia de sistemas de mejora continua,
autorregulacion autoevaluacién y monitoreo; criticas por
carga, burocracia y falta de capacidades.
C8. Vinculacién con el 3 2 Avances en bidireccionalidad y
medio actividades/redes; cuestionamientos a
pertinencia territorial y costos asociados.
C9. Investigacion 3 2 Mayor énfasis y fomento de Ia
investigacion; dos instituciones advierten
limitaciones de recursos y carga asociada.

Grafico N°1. Tipo de respuestas segun criterio de acreditacion

Respuestas segun criterio
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Analisis General

A partir del analisis transversal de las respuestas, se identifican una serie de tendencias que
permiten comprender cémo estan enfrentando las universidades del Estado el proceso de
adaptacion a los nuevos criterios de acreditacion CNA, para programas de especialidades
Médicas y Odontoldgicas.

En primer lugar, se observa que en su mayoria existe una valoracién favorable del nuevo
marco normativo, percibido como mas claro, articulado y formativo en comparacién con la
versién anterior. Las instituciones reconocen que los nuevos criterios promueven una
mejora significativa en la légica de aseguramiento de la calidad, orientada a procesos,
evidencias y resultados de aprendizaje.

Sin embargo, esta valoracién positiva convive con una preocupacion extendida respecto a
las condiciones institucionales necesarias para implementar los criterios con profundidad
y sostenibilidad. Las universidades advierten tensiones derivadas de la alta exigencia
técnica del nuevo enfoque, especialmente en relacidon con la disponibilidad de tiempo,
equipos especializados, formacién pedagdgica del cuerpo académico y soporte
administrativo para gestionar procesos de autoevaluacidn, mejora continua, investigacién
y vinculacion.

También se evidencia una heterogeneidad en el grado de avance entre instituciones.
Algunas ya han iniciado procesos de redisefio curricular, desarrollo de sistemas de calidad
o integracion de dimensiones como la vinculacion con el medio. Otras, en cambio,
manifiestan dificultades estructurales que limitan su capacidad de respuesta. Esta
diversidad abre un espacio estratégico para fortalecer el trabajo colaborativo entre
universidades del Estado, compartiendo buenas practicas, herramientas y orientaciones
comunes que permitan avanzar colectivamente en el cumplimiento de los estandares.



Analisis por pregunta

A continuacion, se detallan los principales resultados obtenidos de la consulta realizada,
en relacion a cada bloque de preguntas:

1. Diferencias entre criterios anteriores y actuales

Los criterios previos se enfocaban en requisitos minimos y aspectos estructurales
(infraestructura, perfil de egreso, reglamentacién bdsica) sin un sistema robusto de
evaluacién de resultados formativos ni indicadores de logro. El nuevo marco incorpora un
enfoque integral, gradual y por niveles de logro, que enfatiza la formacién por
competencias, la investigacidn, la vinculacidén nacional e internacional, la autorregulacion y
la evaluacion continua.

“Antes se debian cumplir requisitos minimos, la existencia de infraestructura
y evaluacion interna ocasional. Ahora se centra en el logro de aprendizajes y
competencias, en el uso y efectividad de recursos y en aseguramiento de
calidad sistemdtico y participativo” (Pregunta 1, N22).

“Los criterios y estdndares actuales proveen de un marco mds definido y
objetivable que los anteriores para la evaluacion de los programas”
(Pregunta 1, N95).

2. Valoracion de las diferencias

La mayoria de las instituciones tienen una valoracién favorable (4 de 6; 66,7%) destacando
la transparencia, la mejora continua y la alineacidn con buenas practicas internacionales. Se
percibe que el nuevo marco impulsa a las instituciones a instalar sistemas internos de
calidad y a centrar la atencidn en resultados de aprendizaje efectivos.

“Lo valoro como favorable pues el marco 2023 entrega una estructura a la
evaluacion, lo que otorga transparencia en el proceso y permite considerar
referentes” (Pregunta 2, N23).

En menor proporcién se observan valoraciones desfavorables (2 de 6; 33,3%) que sefalan
la falta de flexibilidad para ponderar realidades clinicas y contextos diversos, el riesgo de
burocratizacion y la sobrecarga de exigencias sin un correlato en recursos.

“Desfavorable, ya que adolecen de falta de flexibilidad para ponderar
aspectos clinicos propios de cada disciplina” (Pregunta 2, N25).



3. Unificacion de criterios Especialidades Médicas y Odontolégicas

Se observan dos posturas, cada una con el 50% de las respuestas:

Los elementos observados a favor son: facilitar la gestion curricular y administrativa,
especialmente en universidades con multiples especialidades.

“Me parecen bien, dado que las especialidades en salud comparten
caracteristicas comunes en cuanto a objetivos, planes de estudio y perfiles
de egreso” (Pregunta 3, N21).

Los aspectos en contra advertidos son: reduce la valoracidn de las particularidades
clinicas y contextuales.

“Es inconveniente, puesto que rigidiza y empobrece la evaluacion, al no
considerar diferencias tanto en el contexto como en el quehacer de las
distintas disciplinas” (Pregunta 3, N25).

4. Cambios institucionales

Las instituciones han tomado medidas para alinear procesos internos con los nuevos
criterios: creacion de equipos curriculares, actualizacién de reglamentos, fortalecimiento
de apoyo técnico y plataformas de seguimiento.

“La Direccion de Postgrado incorpord hace un afio un equipo curricular
encargado de importantes procesos para la acreditacion” (Pregunta 4, N21).

“Se ha fortalecido el apoyo central a las Facultades de Medicina y de
Odontologia en los procesos de evaluacion de los programas” (Pregunta 4,
Ne5),

5. Cambios a nivel de programas

Se han realizado reformas curriculares significativas, definicidn de competencias y
resultados de aprendizaje observables, elaboracidon de matrices de evaluacion y ajustes de
carga académica. También destaca la incorporacién de vinculacién con el medio e
internacionalizacion como elementos formativos.

“Se han impulsado procesos de innovacion curricular que incluyen la
reformulacion y validacion del perfil de egreso y de las competencias del
programa” (Pregunta 5, N23).

“Se han tenido que realizar procesos de ajuste y redisefio curricular...
modificacion de perfiles de ingreso, egreso, programas de asignaturas,
estimacion de carga académica” (Pregunta 5, N26).



6. Aspectos positivos

Se reconoce la instalacién de una cultura de calidad, mayor estructura y organizacién en el
proceso evaluativo, y formacién mas integral conectada con necesidades actuales.

“Impulsa a las instituciones y programas a generar prdcticas formativas mds
intencionadas, coherentes y evaluables” (Pregunta 6, N23).

“Que las especialidades ahora se encuentran mds preocupadas por alinearse
con los estdndares... lo que favorece la calidad” (Pregunta 6, N21).

7. Aspectos negativos

Entre los elementos criticos se observan la resistencia al cambio, procesos mas
burocraticos, y criterios demasiado generales o poco claros.

“Uno de los principales obstdculos es la resistencia al cambio de paradigma
por parte del cuerpo académico” (Pregunta 7, N23).

“Los criterios se centran en el programa, pero no siempre consideran el
contexto sanitario ni las necesidades territoriales” (Pregunta 7, N22).

8. Nudos criticos

Los desafios mas mencionados son la falta de equipos técnicos especializados, la necesidad
de mayor articulacion entre unidades académicas y administrativas, y recursos insuficientes
para la implementacién.

“Uno de los principales desafios es contar con equipos técnicos
especializados en innovacion curricular, evaluacion, aseguramiento de la
calidad y gestion académica” (Pregunta 8, N23).

“La revision periddica del perfil de egreso... requiere el fortalecimiento de la
Unidad de Gestion Curricular” (Pregunta 8, N26).

9. Experiencias con los nuevos criterios
Las experiencias reportadas muestran aprendizajes institucionales y desafios practicos.

“El aprendizaje tanto para autoridades como para la direccion del programa
y académicos/as” (Pregunta 11, N21).

“La falta de autoevaluacion del proceso de la visita de pares” (Pregunta 12,
Ne7).
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10. Observaciones finales

Se reconoce el valor de un marco definido, pero se advierte sobre el riesgo de convertirlo
en una rubrica rigida que no contemple particularidades.

“Hay que cautelar que los criterios y estdndares no se conviertan en una
rubrica rigida” (Observaciones, N25).

“La existencia de criterios y estdndares definidos es un avance muy valioso...
pero se debe reforzar la ponderacion de las especificidades” (Observaciones,
N25).
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Condiciones para la implementacion del nuevo marco CNA

Este apartado presenta una sintesis interpretativa de los principales elementos emergentes
en las respuestas institucionales, organizados en torno a dos dimensiones clave: tensiones
criticas y oportunidades para el sistema.

Las tensiones hacen referencia a brechas, dificultades o restricciones que algunas
instituciones del Estado enfrentan para implementar adecuadamente los nuevos Criterios
y Estdndares de Acreditacidn para Especialidades Médicas y Odontoldgicas, vigentes desde
2023. Estas no implican un cuestionamiento al marco normativo, sino que visibilizan
condiciones estructurales, técnicas y operativas que actualmente limitan su aplicacién
plena.

Por su parte, las oportunidades identificadas corresponden a efectos positivos o procesos
emergentes que algunas de las instituciones reconocen como impulsores de mejora y
transformacién. Estas incluyen tanto ajustes internos como condiciones que permiten
avanzar hacia una implementacion mas sélida y coherente del nuevo enfoque.

El analisis se basa en las respuestas recogidas mediante el cuestionario, y ofrece una lectura
situada del proceso de transicidn institucional frente a un cambio normativo profundo en
el aseguramiento de la calidad de programas de especialidad en salud.

5.1 Tensiones

Del andlisis de las respuestas entregadas por las universidades participantes, se desprenden
una serie de tensiones estructurales y operativas que complejizan la implementacion plena
del nuevo marco de acreditaciéon CNA para especialidades médicas y odontoldgicas. Estas
tensiones no niegan el valor del enfoque propuesto, pero visibilizan brechas y restricciones
institucionales que deben ser atendidas si se busca un cumplimiento equitativo y sostenible
del estandar.

a. Limitaciones en infraestructura y recursos clinicos

Algunas universidades identifican restricciones materiales importantes para cumplir con los
estdndares, especialmente en relacidn con la infraestructura disponible, el acceso a campos
clinicos, equipamiento adecuado y espacios fisicos para la formacién. Estas limitaciones
generan condiciones desiguales entre instituciones.



b. Desfase entre exigencias del marco CNA y capacidades institucionales

En varias respuestas se expresa una brecha entre lo que exige el nuevo marco normativo y
las capacidades efectivamente instaladas en las instituciones. Este desfase se manifiesta en
sistemas de aseguramiento de calidad adn en desarrollo, falta de indicadores
sistematizados, o dificultades para articular actores y procesos internos. Las universidades
coinciden en que el marco es pertinente, pero advierten que su aplicacién requiere
condiciones previas que aun no se consolidan del todo.

c. Tiempos insuficientes para procesos de adaptacidn curricular e institucional

Algunas instituciones destacan que la implementacion del nuevo enfoque implica procesos
complejos de redisefio curricular, ajuste de perfiles de egreso, y fortalecimiento de
capacidades técnicas y académicas. En este sentido, el tiempo disponible para realizar estas
transformaciones se percibe como limitado, considerando los ciclos formativos, la duracién
de los programas y los plazos de acreditacion. Esto genera presion institucional y riesgo de
respuestas mas formales que sustantivas.

5.2. Oportunidades

A pesar de las tensiones identificadas, las respuestas institucionales también reflejan un
conjunto de oportunidades significativas que pueden ser aprovechadas a nivel interno por
las universidades del Estado. Estas oportunidades no solo refuerzan la utilidad del nuevo
marco CNA, sino que ofrecen espacios concretos de accidn para fortalecer la formacién
especializada en salud desde una légica institucional mas integrada.

a. Impulso al redisefio curricular con foco en competencias

El nuevo marco ha servido como catalizador para procesos de actualizacién de perfiles de
egreso, renovacioén de planes de estudio y fortalecimiento del enfoque por competencias.
Esto representa una oportunidad concreta para mejorar la calidad formativa y alinear la
oferta académica con las necesidades del sistema de salud y los desafios contemporaneos
en derechos humanos y equidad.

b. Fortalecimiento de sistemas internos de aseguramiento de la calidad

La inclusiéon explicita de criterios de mejora continua, evaluacién de impacto vy
autorregulacion ha incentivado a varias instituciones a revisar o implementar sistemas de
seguimiento, monitoreo y evaluacion de sus programas. Esta tendencia favorece una
cultura de calidad institucional mas estable y proactiva, que va mas alla del cumplimiento
puntual de la acreditacion.
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c. Fortalecimiento de capacidades internas

Algunas universidades han comenzado a consolidar equipos técnicos o unidades
especializadas, como areas curriculares o de gestion de calidad. Esto permite responder con
mayor solidez a los requerimientos del nuevo marco CNA y sostener procesos de mejora
continua al interior de los programas de especialidad.
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Conclusion

El diagndstico evidencia que las universidades del Estado reconocen en su mayoria el valor
formativo, normativo y estratégico del nuevo marco de acreditacién para especialidades
médicas y odontoldgicas. En particular, destacan su coherencia interna, foco en resultados
de aprendizaje y articulacién con politicas institucionales de calidad y vinculacidn.

Los principales resultados indican que:

e La mayoria de las universidades del Estado valoran positivamente el nuevo marco
CNA, especialmente su enfoque en competencias, mejora continua y pertinencia
social.

e Se identifican brechas en infraestructura, investigacion y capacidades técnicas para
cumplir con todos los criterios exigidos.

e El perfil de egreso y el plan de estudios aparecen como dimensiones en proceso de
ajuste, con distintos niveles de avance institucional.

e Existen dificultades transversales en la instalacién de sistemas de aseguramiento de
calidad, incluyendo seguimiento de egresados y autorregulacion.

® La carga del cuerpo académico clinico y la falta de dedicacién protegida siguen
siendo un obstdaculo para fortalecer la docencia especializada.

® Se observa heterogeneidad entre instituciones, donde algunas han iniciado
procesos de adaptacién profunda, mientras otras enfrentan condiciones mas
restrictivas.

Estas tensiones estructurales y operativas complejizan la implementacién plena de los
nuevos criterios de acreditacidn. Las instituciones enfrentan limitaciones materiales y
técnicas, asi como brechas en tiempos, recursos humanos y condiciones organizacionales.

En este contexto, los nuevos criterios se convierten en una oportunidad estratégica para
repensar los programas de especialidad en salud, potenciar capacidades institucionales y
proyectar un sistema estatal articulado que responda a las necesidades del pais en
formacién médica especializada.

De este modo, a partir del andlisis de los resultados obtenidos, surgen las siguientes
recomendaciones para la implementacion de los nuevos criterios de acreditacion:

- Fortalecer las capacidades institucionales en areas criticas, especialmente en
aseguramiento de la calidad, redisefio curricular, evaluacién de aprendizajes y
seguimiento de egresados, incorporando apoyo técnico y formacién interna.



Desarrollar orientaciones y herramientas comunes a nivel de red, que faciliten la
interpretacion de criterios, el intercambio de buenas practicas y la producciéon
colaborativa de herramientas para los procesos de autoevaluacion.

Fomentar y mantener el trabajo conjunto entre universidades del Estado y la CNA,
generando espacios de didlogo que permitan retroalimentar la implementacidn del
nuevo marco, aclarar estandares y anticipar nudos criticos compartidos.

Solicitar politicas de fomento y financiamiento especificas que apoyen la instalacion
de condiciones minimas para la implementaciéon del nuevo modelo, particularmente
en infraestructura, docencia clinica y capacidades de investigacion aplicada.

Promover una mirada estratégica e integrada de la acreditacién, como oportunidad
para alinear los programas de especialidad con los desafios del pais en salud publica,
formacién médica y responsabilidad estatal.
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Anexos

Anexo A. Citas representativas por criterio

Criterio CNA Cita favorable mas representativa | Cita desfavorable mas
representativa
C1. Perfil de “Se han impulsado procesos de | “La revision periddica del perfil
egresoy innovacion curricular que incluyen | de egreso y la evaluacidon del
nombre del la reformulacién y validacion del | logro del perfil, requiere el
programa perfil de egreso y de Ilas | fortalecimiento de la Unidad de
competencias del programa, con la | Gestion  Curricular, pues se
participacién de actores internos y | necesitan mads profesionales
externos.” curriculistas capacitados para
apoyar esta labor.”
C2. Plan de “En estos momentos se estd | — (sin negativas en la base) —
estudios / trabajando en un rediseiio de las
estructura especialidades para ajustarlas al
curricular Modelo Educativo de la
Universidad.”
C3. Cuerpo “El cuerpo académico, por su | “Adaptacién del cuerpo
académico parte, ha debido alinearse a | académico y direcciéon de las
criterios de calidad y productividad | especialidades a los nuevos
académica establecidos, | criterios.”
fortaleciendo su rol en docencia,
investigacidon y acompanamiento.”
C4. Entorno — (sin positivas en la base) — — (sin negativas en la base) —
institucional
C5. “La Direccion de Postgrado | “A nivel interno, el detalle que se
Organizacién incorpord hace un afo, un equipo | solicita de los datos significa una
interna curricular encargado de | inversién de tiempo mayor [...] Lo
importantes procesos para la | anterior burocratiza el proceso.”
acreditacion de los programas
como creacion, redisefio, cierre y
funcionamiento en general de los
programas.”




C6.
Infraestructura
y recursos para
el aprendizaje

— (sin positivas en la base) —

“Garantizar condiciones
adecuadas en campos clinicos y
unidades académicas.”

C7. Mejora
continua /
autorregulacié
n

“También significa un fomento
explicito de una cultura de mejora
continua, como eje estructurante
del nuevo proceso de
acreditacion.”

“La falta de autoevaluacion del
proceso de la visita de pares.”

C8. Vinculacion
con el medio

“Asimismo, se ha avanzado en la
incorporacion sistematica de la
vinculacion con el medio y la
internacionalizacion en los
proyectos formativos.”

“Las particularidades de los
programas y sus contextos de
funcionamiento son
subvaloradas, omitiéndose un
factor muy importante en el
analisis global.”

Co.
Investigacion

“Se ha incorporado la dimensién
de investigacion en los criterios y
estandares a acreditar en los
programas, algo no estaba
incorporado.”

“Los actuales criterios,
especificamente 8 y 9, dan
mucha importancia a las
actividades de vinculacién con el
medio e investigacion, obligando
a la institucidn a invertir recursos
para dar cumplimiento a lo
evaluado (internacionalizacion,
participacién en congresos).”

18




Anexo B. Codificacion y trazabilidad por criterio

Leyenda:

+ = mencidén favorable;

— = mencion desfavorable;

0 = no mencionado o sin postura clara.

R = respuesta por institucién (1 a 6).

—carga

Criterio CNA R1 R2 R3 R4 R5 R6
C1. Perfil de 0 0 + Redefinicion y 0 +Adecuadoy | + Seguimiento y actualizacion /
egreso validacion externa pertinente — Falta de curriculistas para
evaluar y monitorear el perfil
C2.Plan de 0 + Redisefio + Innovacion 0 + Revision de + Ajustes en Resultados de
estudios / curricular cargay Aprendizaje
estructura estructura
C3. Cuerpo —Sobrecarga 0 + Rol docente activo | + Evaluacion 0 0
académico / — resistencias por estudiantes
C4. Entorno 0 0 0 0 0 0
institucional
C5. Organizacién | + Reglamentos + Coordinacion + Comité y plan de + Coordinacion | + Comité + Directivos y apoyos
interna central mejoras / / — gobernanza
— burocracia
Cé6. 0 0 —Campos 0 0 0
Infraestructura'y clinicos/equipamiento
recursos
C7. Mejora 0 + Sistemas de + Autoevaluacién / + Planes de 0 + Monitoreo /
continua / Aseguramiento de | —burocracia mejora / —carga
autorregulacion la calidad — capacidades
C8. Vinculacién 0 + Bidireccionalidad | + Avances 0 + Actividades — Costos/exigencias
con el medio / — pertinencia y redes
territorial
C9. Investigacion | + Mayor énfasis/ | 0 + Fomento 0 + Participacion | — Recursos limitados
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