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LOS FUNDAMENTOS DEL SISTEMA DE INGRESO A LA CARRERA DE
MEDICINA DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

Ortiz Alba, Ruttler Maria y Miatello Roberto

Este articulo presenta los fundamentos que el @Goiseectivo de la Facultad de Ciencias
Médicas de la Universidad Nacional de Cuyo tienewanta al momento de decidir acerca
del sistema de ingreso de los aspirantes a laraateeMedicina.
Se pretende, a través de esta exposicion, dar aeoal lector las bases racionales que
sustentan la eleccion de este sistema y los rdsgligue se han producido a lo largo de los
ultimos afios en que este sistema de ingreso hapidado.
La educacion meédica en Argentina, de igual manera en otros paises, evidencia
problemas y conflictos referidos a temas recureetaies como:

1. Calidad de la ensefianza y aprendizaje.

2. Perfil de formacién y organizacion curricular.

3. Ingreso y egreso de alumnos.

4. Duracion de la carrera.
Se acepta que la profesion y la practica médicas Becuentemente calificadas como de
"alto riesgo” por la propia naturaleza de su obgeprofesional: el cuidado y la promocién
de la salud del ser humano. Parece evidente qualtanaalidad de los profesionales se
manifestara en una practica meédica excelente.datittad se busca a través de un proceso
de formacién riguroso.

Calidad, perfil de formacién y organizacion curricuar

La Facultad de Ciencias Médicas desde su creaei@stado preocupada por la caligad
tiene un prestigio que le ha permitido ser recateaomo una de las mejores en la
Argentina y con distintos matices, las autoridadesla misma, han ido consolidando
cambios a lo largo del tiempo, que han sido recdoscde manera formal a partir de las
evaluaciones y acreditaciones de CONEAU, basadastéandares de calidad

Después de un proceso de autoevaluacion en 19%-38iz6 un cambio curricular muy
importante en su Carrera de Medicina, que se ingidel ciclo lectivo 1997. En el
diagnostico realizado durante la autoevaluaciotesattel cambio curricular, las debilidades
mas importantes, detectadas en fueron:

- Relacién ingresantes/ egresados: 2,2/1. Este imdjovale a una desercion mayor al
50%.

- Duracion promedio de la carrera: 10,3 afios.

- Desgranamiento de 75 %.

Para corregir estos problemas, se fijaron objetd@sambio con la participacion de todos
integrantes de la facultad (estudiantes, doceatd#sridades), a saber: disminuir la carrera
a 6 anos, retener a los ingresantes y aumeniasdade egresados respecto del ingreso.
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Los principios que guiaron el nuevo disefio curdcufueron: Enfoque cientifico-
antropoldgico-social, Integracion, Significacion]exbilizacion, Protagonismo en el
aprendizaje y Evaluacion continua. El curriculurolurye: Cursos Biomédicos intensivos,
integrados por varias disciplinas y trabajado @mnktodologia de Aprendizaje Basado
Sobre Problemas (ABSP); Cursos Longitudinales dmdoién humanistica; Rotaciones
Clinicas intensivas y un afio de Practica Final @abtiria en internacion, atencion
ambulatoria y emergencias. La mayor parte del teerde clases se trabaja en grupos
pequefios de alumnos. En el ciclo basico, durast8 larimeros afios de la carrera, 30% de
la actividad estd basada en ABSP y consiste essta@ucion de casos clinicos en sesiones
tutoriales y 30% en trabajos practicos experimestadmbas se realizan con una relacion
docente / alumno de 1:10. En el ciclo clinico, adleme la adquisicion de conocimientos,
se requiere el logro de competencias médicas yudes explicitadas en el perfil
profesional, mediante una préctica activa con péege durante las cuales la relacion
docente / alumno no puede ser mayor de 1:2.
La evaluacion continua es una de las fortalezasstiedisefio curricular, ya que incluye no
solo la evaluacion de conocimientos a traves deljasi escritas sino también la evaluacion
del desempefio en sesiones tutoriales, en trabejotiqos y en actividades asistenciales,
permitiendo la adecuada retroalimentacion durahfgrazeso de ensefianza aprendizaje.
Este sistema requiere de una relacion mas persadalientre el docente y el estudiante,
dado que el 30% de la nota final de los cursosesponde a actitudes, habilidades y
destrezas.
Este Plan de estudios fue aprobado por el Consger®r por medio de la Ordenanza N°
40/07-CS luego del analisis de Secretaria Acadédac®ectorado y del dictamen de la
Comision de Docencia y Concursos de Consejo Superio
Este disefio curricular fue el que permitié a lauad de Ciencias Médicas la Acreditacion
por un periodo de 6 afios por CONEAU mediante RegmiuN°® 393/01 y por MEXA
(Mecanismo Experimental de Acreditacion MERCOSURIi\Ba y Chile) por Resolucién
N° 057/06.
Para poder realizar este plan de estudios, seit@eces
» Contar con una dotacion adecuada de docentesaeidoreal nimero de alumnos
(relacion docente/ alumno Optima).
» Garantizar la formacion tutorial y de trabajos fichs, utilizando la evaluacion
continua.
» Cumplir con las exigencias de la formacion practioa pacientes en los centros
asistenciales.

Para lograr estos objetivos, la facultad, que yaichaplicado durante muchos afios un
sistema de seleccion al ingreso, perfecciono ehmsmo a través de varias estrategias.

El Consejo Directivo de la Facultad de Ciencias ksl ya desde afio 1993 habia
aprobado por unanimidad el mantenimiento de laslicmmes basicas de ingreso, a saber
la realizacion de la Confrontacion Vocacional g@inplimiento de los requisitos del Curso

de Nivelacion de la carrera por parte del postelaatingresar con las caracteristicas
establecidas por esta Unidad Académica. En ConSejperior se ratificaron estas

condiciones mediante Ordenanza N° 41/ 93 CS, Ahexo
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En relacion al Cupo académico, el Consejo Direclivego de un completo estudio y de la
participacion de todos los sectores involucradoslaistema de ensefianza de aprendizaje
y en la atencién de la salud, a saber Docenteslu@das, instituciones que agrupan a los
profesionales Médicos y Alumnos, defini6 un nimeeoingresantes para el afio 1996 de
ciento veinte (120) y que para evitar inequidadveame que ingresen todos los alumnos
gue habiendo aprobado las pruebas, obtengan elonpantaje que el postulante 120° en el
orden de méritos ( Resolucion N° 4/95-CD).

El Consejo Superior de la Universidad Nacional dgdCconsideré los elementos de juicio
gue fundamentaron el dictado de dicha norma y lestiab por Ordenanza N° 30/95, en su
articulo 1°, la aceptacion de la implementacionsitema de ingreso por cupo para esta
carrera, estableciéndose en ese afio el niumero @evdéantes, nimero que se ha
mantenido hasta la fecha.

En 1996, la FCM cre6 ademas, por Resolucion N°&EMD, la Unidad de Admision, como
una estructura de gestion y ejecucion de todaadisdades relacionadas con el ingreso a
las Carreras que constituyen la oferta educativia tlmidad Académica. De este modo, se
delegd a la Unidad de Admision la presentacionaderéquisitos y los cronogramas de
inscripciones, cursos de nivelacion, confrontaci@tacional, examenes de admision,
matriculacion y ambientacion universitaria.

En el Dictamen de Acreditacion de CONEAU, Resoladiy 393/01, pagina 11, punto 3.4
Alumnos y graduados, dice textualmente:

“ Los mecanismos y caracteristicas de los sistemasvdiacion que se aplican desde
1996 son selectivos y se ha establecido una capa@ducativa para 120 alumnos, que se
seleccionan conforme al orden de mérito. El sistaeaingreso es adecuado a los
propésitos y recursos de la carrera y garantizara discriminacion. .......... Con la
implementacion de esta seleccion se han dismingigoificativamente los niveles de
desgranamiento y cronicidad, el rendimiento dedhsnnos ha mejorado y la desercion
practicamente ha desaparecido. La capacidad denfditlicion esta en relacion con los
recursos y el numero de estudiantes”........

En el afio 2002, los miembros de AFACIMERA (Asoadiacde Facultades de Medicina de
la Republica Argentina) realizaron una consultaigcutieron acerca de los patrones y
estandares de acreditacion establecidos por lallRéso M C. y E. N° 535/99. Estos y
otros estandares fueron posteriormente consensyagicados por CONEAU.

Respecto a la Admision a las Facultades de Medieirtaxto dice:

“3.1. Admision:

ESTANDAR 26. La cantidad de estudiantes admitickise cestar en relacion con los
recursos fisicos, humanos y econdmicos realmeigaados a la carrera.

ESTANDAR 27. La relacion entre el nimero de alumyda cantidad y el tipo de
pacientes necesarios para la educacidn debe sdcientie para permitir que cada
estudiante de los afios clinicos pueda acceder eonncimiento adecuado de la patologia
prevalente.

ESTANDAR 28. Las autoridades pertinentes deberrméisa criterios y procedimientos
para la admision de los estudiantes y en los casogue los estatutos lo prevean deberian
desarrollar sistemas de seleccion de estudiantes.ihteresados deberan ser informados
fehacientemente de los requisitos y desarrollst#téma de admision..........
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Durante el afio 2005, la Facultad de Ciencias Médi&a sometid voluntariamente al
MEXA (Mecanismo Experimental de Acreditacion MERQJFS Bolivia y Chile), siendo
acreditada por 6 afios por la Resolucién N° 05780€@NEAU. En dicha Resolucion, a
fojas N° 17 dice:

“La Facultad de Ciencias Médicas cuenta para el @sgra la carrera de Medicina con
sistemas selectivos desde 1952. La seleccion ddiastes y el cupo forman parte de los
requisitos de admision desde los inicios de latingtn, excepto durante los afios 1973 y
1984. Los requisitos de admision son los que aseguue el ingresante tenga los
conocimientos necesarios para cursar con provechadrrera. Estos criterios estan
claramente explicitados y difundidos.

Existe informacion especifica para que los estuggiconozcan los objetivos y propésitos
de la carrera, que se consignan ademas, en la pageb de la Facultad .La institucion ha
destinado una extensa fundamentacion y un impirtaronto de recursos para asegurar
la equidad de oportunidades en el acceso a la carrkos procedimientos de seleccion
evitan tanto la discriminacién como la discreciadad.”

Luego de estas instancias de Acreditacion, el @gta de ingreso es considerado por la
Facultad de Ciencias Médicas como una fortaleza, pa mediante el mismo, la
institucion puede asegurar un nivel de formacion dexcelencia, ademas de garantizar
la equidad mediante los Cursos de Nivelacion y deo@frontacién vocacional.

Si bien los programas de contenidos de las tres degnaticas evaluadas en los ExAmenes
de Admision: Quimica, Fisica y Biologia General unhna, comprenden contenidos
propios del curriculum del Nivel Medio o la Edudati Polimodal, los estudiantes
encuentran serias dificultades al momento de etafrem con las pruebas. Para salvar esta
dificultad, se ha ofrecido desde 2002 un Curso desldtion Semipresencial, con una
carga horaria sensiblemente mayor a las expergnpravias de preparacion pre-
universitaria y una extension de cinco meses padesarrollo, que ha permitido el ingreso
de jovenes preparados Unicamente con este sistiewendo a un plano de equidad las
posibilidades de ingresar de los aspirantes, int#pé&ndolas de su capacidad econdémica
en la preparacion previa y focalizando especialnem su esfuerzo personal y en el
desarrollo de competencias para el ingreso y pesntia

A partir de los registros de calificaciones obtesidpor los aspirantes en sus
exadmenes de admision y la confrontacién de estos dan el grado de utilizacién con que
los aspirantes encararon su preparacion, medidavast de la cantidad de exadmenes
parciales del curso de nivelacion rendidos, puederiise que existe una tendencia
elevadamente significativa, como lo indica la fegdr, a lograr integrar el cupo de ingreso
como condicion asociada al grado de aprovechamdsitourso.
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Figura 1:
Eficiencia del Curso de Nivelacién Semipresencial
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Como se desprende claramente de la observacidosd#atos analizados, una proporcion
infima de los aspirantes que optaron por no apt@arda oferta de nivelacion de la Unidad
Académica logré ingresar, en tanto que, a medidaegta oferta tuvo un mayor grado de
aprovechamiento, aumento en forma exponencialrabnsl de ingresantes.

De estos datos puede inferirse ademas que laagiibn completa del curso por los
aspirantes interviene en el sistema de ingreso rgede condiciones de equidad,
destacando que aquellos aspirantes que utilizdronrgo en forma completa fueron los
gue mejor rendimiento alcanzaron en los exdmenesduasion y, en consecuencia,
lograron ingresar.

Siempre se destaca la necesaria consistencialantferta educativa ofrecida, en
relacién a las competencias requeridas para edsoga la Universidad, y el alcance de los
indicadores de logro que permiten evaluarlas.

En un estudio del valor predictivo del Curso deselicion semipresencial, y
analizando la correlacidn existente entre los tadak obtenidos por los aspirantes cuando
rindieron sus examenes parciales y los resultabtenmos en el examen de ingreso, se
observa la siguiente distribucion:
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Figura 2: Predictividad de los resultados
del Curso Semipresencial
(todos los aspirantes)
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Figura 3: Predictividad de los resultados
del Curso Semipresencial
(aspirantes que rindieron parciales)
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Las figuras 2 y 3 muestran los diagramas de digpergunto a los valores de
correlacion y su significacion estadistica, considdo en el caso de la figura 2 a la
totalidad de los aspirantes y en la figura 3 a Bogigue rindieron parciales del curso. El
alto grado de correlacion observado (r=0,8193; @3@) indica claramente que el
aprovechamiento total de las actividades propuestasl curso conduce a mejores
resultados, ya evidentes durante el desarrollontho, y se asocia fuertemente a un mejor
rendimiento en los exdmenes de admision.

Por otra parte, las Autoridades la Universidad bleal de Cuyo a traveés de su Consejo
Superior aprobaron las CONDICIONES BASICAS DE RESO A LAS CARRERAS
DE GRADO Y PREGRADO DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE OYO, mediante
Ord. N° 31/06-CS, en cuyo Anexo |l se establecidagnetapas y requisitos generales del
Ingreso, con las Etapas de Confrontacion Vocacigridivelacion. En el Articulo 10° de

mencionado Anexo dice: Las Unidades Académicas dictaran anualmente

las

disposiciones necesarias para la organizacion deirsacripcion yla exigencia de
requisitos especificos para sus carreras no pregstn esta Ordenanza.

Para las carreras que se estime conveniente, sebéste la opcion de fijar el nimero de
ingresantes, el que sera determinado por el Con$&ifectivo de la respectiva Facultad.”

En esta Ordenanza se tuvieron en cuenta una serisituaciones, que habian sido
analizadas por las autoridades de nuestra Unietsid Sra. Rectora, la Sra. Secretaria
Académica y la Comision de Docencia y Concursospaeto a las diferentes Unidades
Académicas, en particular respecto a temas dedi@ser rendimiento académico de los

estudiantes.
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La preocupacion de las autoridades de la U.N.Cuyarde la gestion 2002-2008, sobre
estos temas, se refleja en los cambios que fuetorducidos para el ingreso a todas las
Unidades Académicas, como también en la creaciamderograma especial, denominado
Deteccién, Apoyo y Seguimiento de Alumnos en Riesgadémico (DAySARA).

En distintos parrafos publicados en Noticias Ursitarias, el periddico de la U.N.Cuyo y
en diarios locales, las autoridades de la U.N.Canyalizaron las situaciones relacionadas
con el ingreso a la universidad, rendimiento acac&nadesercion y desgranamiento de los
estudiantes. En ellos, se destaca a la Facult&leeias Médicas por haber sido pionera
en el establecimiento de los cursos de nivelacidoorfrontacion vocacional, por la
excelente relacién graduados/ ingresantes, memsgralgamiento y carencia de estudiantes
en riesgo académico. (se adjunta un extracto dartdsulos publicados en “Documento
adjunto (1)

Situacion en la FCM respecto al rendimiento académo de los estudiantes vy a la

duracién de la carrera

Entre 2004 y 2005 se llevo a cabo por primera vegelevamiento en todas las carreras de
la U.N.Cuyo para detectar a los alumnos con bajdingiento o en riesgo académico con el
objetivo de conocer las causas de este rendimmagativo y mejorar el desempeiio de los
estudiantes durante el primer afio en la carrengetsiiaria elegida. Asi nacié el Proyecto
de Deteccion, Apoyo y Seguimiento de alumnos emsdieAcadémico (DAYSARA) que
lleva adelante la profesora Maria Inés Farés janin equipo de docentes de distintas areas
de la Universidad, planificado para el 2006—20G8anciado a través de la Secretaria de
Politicas Universitarias del Ministerio de EducagiGiencia y Tecnologia de la Nacién.

De acuerdo al Proyecto DAYSARA, en publicacion dgyon2007, el nUmero de alumnos
en Riesgo acadéemico enUaN.Cuyo, sin incluir a la FCM, es el siguiente:

Cohorte 2005(reinscriptos 2006): 4254

Rendimiento Académico Negativo (RAN): N =603 14,17%
Rendimiento Academico Minimo (RAM): N =752 17,67%
Total de alumnos en riesgo académico: 1B65  31,85%

En la U.N.Cuyo el rendimiento académico negativdNIR es decir que durante el ciclo
lectivo no aprobo6 ninguna materia o sélo una, ¢26% en promedio. Si ademas al RAN
se suma el RAM, (rendimiento académico minimo)desr la no promocion a segundo
afo, en el afio 2006 en la U.N.Cuyo da como resukh@1, 85% del total de reinscriptos
en el 2006.

En la tabla siguiente se comparan los datos easr@listintas Unidades Académicas y la
FCM.

Unidades Riesgo Riesgo
Académica Academico| Academico
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(afio 2006)* Negativo | Minimo
(RAN) % | (RAM) %
Artes y Disefio 13,7 29,2
Ciencias Agrarias 11,26 0
Ciencias Aplicadas a| 14,00 16,00
la Industria
Ciencias Econémicag . 8,40 17,70
Mza
Ciencias Politicas y 20,40 15,60
Sociales
Derecho 37,00 26,00
Educacion Elem. y 14,30 15,80
Especial
Filosofia y Letras 14,40 13,60
Ingenieria 12,30 3,20
Odontologia 0 40,20
U.N.Cuyo(promedio) 14,17 17,67
Medicina( afio 2006) 0.81 12,22
Medicina( afio 2007) 0% 7,03

*Datos de DAYSARA

Otro tema que preocupa a las autoridades univeasites la “piramide de egresados”, es
decir el bajo niUmero de estudiantes que terminaassara. Al respecto, en la Universidad
Nacional de Cuyo, el promedio de egresados es dad®8100 ingresantes, es decir que la

tasa ingresantes/egresados es de 2,63.

En Medicina, segun datos calculados desde 1994 BA8F, el promedio de egresados es

de 157 y el ingresantes en el mismo periodo e28erésultando untasa ingresantes/

egresados de 0,81

Retencion y Desgranamiento de los ultimos 3 aflos EnFCM.
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Inscriptos Promovidos Promovidos Promovidos Total Retencién
1° Afio 2° Afio 3° Afio 4° Afio
Cohorte
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
2007 128 100% 118 92% 118 92%
2006 123 100% 106 86% 94 76% 94 76%
2005 124 100% 110 89% 109 88% 87 70% 87 70%
Inscriptos No Promovidos No Promovidos No Promovidos Total Desaranamiento
1° Afio 20 Afio 3° Afio 4° Afio 9
Cohorte
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
2007 128 100% 10 8% 10 8%
2006 123 100% 15 12% 11 9% 26 21%
2005 124 100% 14 11% 10 8% 13 10% 37 30%

La duracion de la carrera es otro indicador educativo de importancia, megido un
indice, que en la U.N.Cuyo es de 1,6 en promediaeeir que los alumnos tardan 60%
mas en recibirse que la duracion tedrica de leearEn algunas carreras llega hasta 2, o
sea que tardan el doble de tiempo de duracion dartara para recibirse. En Medicina, la
tasa es de 1,13.

La duracién de la carrera de Medicina, cuya duratédrica es de 6 afos, con el sistema
de ingreso selectivo disminuyd significativameriie establecimiento del cupo hizo que
casi el 41 % de los estudiantes termina la cage@afnos y el 46% en 7 afios. En los afios
de ingreso sin cupo, solo el 19% de los ingresajessa a los 7 afos, es decir demoran
entre 3,27 a 3,65 aflos mas en recibirse.

Carrera de Duracién de la carrerg
Medicina (anos)
Media SD
Sin cupo 10,27 + 3,58
Con cupo 6,81 + 0,94
P< 0,0001
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Eficacia del sistema de formacion médica
en la FCM-UNCuyo
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El grafico muestra las diferencias en la duraciéteccarrera comparando egresados desde
1994 hasta la fecha, que ingresaron en el sistatedaa, sin cupo, respecto del tiempo
invertido por los egresados que cursaron con lganastructura curricular, ingresando con
el sistema selectivo con cupo. La cantidad anualgdesados no presenta una variacion
significativa, pero disminuye notablemente el tienjanscurrido en la formacion de

grado, lo que redunda en beneficio de los estusBague necesitan completar su
formacién médica en los sistemas de formacién dggpado (residencias, concurrencias,
etc.) y en beneficio de la sociedad en su conjunie,no dilapida el aporte de los
ciudadanos contribuyentes en mantener dentro stehsa universitario alumnos que no
alcanzan el objetivo de graduarse en tiempos réremante adecuados.

Posibilidad de formacién de grado v postgrado de foestudiantes v egresados médicos

El fendmeno de la masificacion en las carreras ddidiha va asociado a inadecuada
relacién docente/alumno; imposibilidad de garantigaal educacién a todos los
estudiantes; ausencia de estrategias de tutosigseyvision capacitante; serias limitaciones
para acceder regularmente a practicas suficieintedecuacion de los recursos de espacio y
equipamiento; disminucion de la calidad y condiemdel trabajo docente; disminucién de
las actividades de investigacion para docentesugliesites.

En Mendoza, si realizamos el analisis de requisiasicos y profesionales o bien
hablamos de la adquisicion de las competenciasudstios estudiantes, la disponibilidad
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de Centros asistenciales sigue siendo practicaneemésma desde hace varios afos, tanto
en lo que respecta a Hospitales y Centros de Sakidccarga horaria destinada a las
actividades préacticas durante el grado y en latieeadinal obligatoria (PFO) son
fundamentales para que los estudiantes adquiesasotapetencias clinicas indispensables
y éstas deben desarrollarse de manera de nordfectierechos humanos de los pacientes,
es decir en una relacion paciente/docente/ alurdaouada.

En un andlisis prospectivo del desarrollo del nawode trabajo y el impacto comunitario

y regional de nuestros egresados, nos encontraom<ig el afio 2008, la oferta para
formacion de posgrado para los médicos residentédeddoza es de 123 Residencias y 46
Concurrencias.

CONCLUSIONES

Las debilidades méas importantes que preocupan aadésridades del Ministerio de
Educacion de la Nacion y de numerosas Universgldesde hace varios afos, son: el
aumento de la matricula, la baja tasa de graduaaltms indices de desgranamiento y bajo
de retencion, alargamiento de la duracion de laer insuficiencia de recursos
econdmicos y humanos para afrontar la exigenciendefiar con buena calidad a todos los
estudiantes, entre otras.

En la educacion médica estas situaciones vienemsianalizadas desde hace mucho
tiempo en todos los paises del mundo, tratandcadeedpuesta a temas recurrentes como
la cuestion del ingreso y egreso de alumnos, lidamhlde la ensefianza y aprendizaje, el
perfil de la formacion durante el grado y la pdstede postgrado.

El marco actual de la Educacion Médica, en plenogso de convergencia, apuesta por
unaformacién en competencias profesionales concreto, competencias técnicals (

sabe), competencias metodoldgicad $aber hacgr competencias participativasl Gaber
estal) y competencias personales$ ¢aber ser Siendo esta Ultima el fundamento basico de
la formacién, ya que contempatitudes y valoregue rigen la conducta personal y, por
ende, la accién educativa. Esto es posible logearlel marco de la calidad educativa, la
evaluacion continua del proceso de ensefianza -dipagny una relacion alumno/ docente
optima.

En AFACIMERA, con la representacion de todas lasuFades de Medicina del pais
(excepto dos) se vienen discutiendo estos temagu@son pocas las facultades que logran
ser acreditadas por CONEAU. De las dos que fuaresddadas por el maximo periodo, la
de Tucuman y la de Cuyo, ambas poseen sistemadsmselectivo con cupo.

La Facultad de Ciencias Médicas logro, a travésudeambio curricular y de su sistema de
ingreso selectivo, una calidad educativa que sudge los indices mencionacos
precedentemente. Nuestros egresados logran loemsmugares en los exdmenes de
Residencia en el pais, demostrando que la calidgadgud formacion es reconocida y
demuestra la “eficiencia” lograda por la Facultad relacion a las competencias y
calificacion de los médicos que estudiaron en ella.
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Todos los indicadores de “eficacia” educativa alECM se han logrado con el esfuerzo de
estudiantes, docentes y autoridades. Es una oildligate la Universidad garantizar la
relacién costo-efecto, al tomar decisiones quewrsegel empleo 6ptimo de los recursos,
considerando las implicaciones éticas y financierabeneficio de la sociedad.

Las maximas acreditaciones obtenidas en las Evahex de CONEAU y MEXA-
MERCOSUR, nos permiten decir que la calidad dedacacion médica que imparte
nuestra facultad es de excelencia y que cualqammbo que se desee introducir en este
sistema debera ser analizado y fundamentado eanglidid con la participacion de todos
los claustros que la componen, para no exponeruestmos estudiantes y egresados, al
riesgo de perder la acreditacion y el prestigio agan después de tantos afios. El
mantenimiento de estas acreditacioregfuiere de un sistema de ingreso con la sufeien
estabilidad como para permitir la programacion ds hctividades de ensefianza-
aprendizaje, tanto en el ciclo basico como enieiod.

Como resultado de este andlisisnuestra Facultad elige el denominado Sistema
Selectivo con vacantes académicas: ingresan todos lque tienen condiciones y en la
cantidad que la Facultad puede formar adecuadamente

Este documento fue realizado con la informaciénpproionada por Seccion Alumnos,
Departamento de Informética, Unidad de Admisionesisia pedagogica, Publicaciones
en Diarios locales y Periddico Noticias Universits.

Mendoza, junio de 2008
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