INFORME QUE INCLUYA OPCIONES, PRACTICAS Y
EXPERIENCIAS DE EVALUACION DE CONOCIMIENTO,
COMPETENCIAS Y ACREDITACION DE DOCENTES DE LA
CARRERA DE MEDICINA

ABSTRACT

Este informe analiza las estrategias para mejorar las practicas de evaluacion y
acreditacion de competencias docentes en la carrera de medicina en Paraguay,
con el objetivo de alinearlas con los estandares internacionales y responder a las
necesidades del sistema sanitario del pais. A través de un enfoque metodoldgico
mixto, que incluye revisiones documentales, analisis comparativos y otras fuentes
relevantes, se identifican las principales areas de mejora en el sistema educativo
actual. Las recomendaciones para el Consejo Nacional de Educacion Superior
(CONES) incluyen: 1) Fortalecer la formacion pedagogica de los docentes; 2)
Implementar un sistema de evaluacion basado en competencias; 3) Promover el
desarrollo profesional continuo; 4) Incrementar la produccién intelectual mediante
la investigacion académica; 5) Incorporar tecnologias educativas avanzadas para
mejorar el proceso de ensefianza; 6) Fomentar una evaluacion colaborativa con
retroalimentacion regular; y, 7) Crear el Registro Nacional de Docentes de Medicina
(RNDM). Estas medidas buscan mejorar la calidad de la educacién médica en
Paraguay, asegurando la excelencia en la formacion de futuros profesionales de la
salud y garantizando la coherencia con las mejores practicas internacionales. Las
acciones propuestas permitiran que las instituciones educativas desarrollen

estrategias efectivas que aseguren una mejora continua en la calidad docente.
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1. RESUMEN EJECUTIVO

Este informe tiene como objetivo analizar las practicas actuales de evaluacion y
acreditacion de competencias docentes en la carrera de medicina en Paraguay,
con el fin de proponer opciones de mejora que estén alineadas con estandares
internacionales de calidad educativa. El propdsito principal es identificar las areas
que requieren ajustes para garantizar que la formacion médica en el pais cumpla

con las exigencias tanto del entorno global como del local.

En cuanto a la metodologia, se emple6 un enfoque mixto, que combind la revision
documental y el analisis de informes de acreditacion, politicas educativas
nacionales y modelos internacionales de evaluacion de competencias docentes.
También se realizaron analisis comparativos con experiencias internacionales,
como las de la Universidad de Buenos Aires (UBA) y las directrices de organismos
como la World Federation for Medical Education (WFME) y la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS).

Los resultados revelan que, aunque se ha avanzado en la implementacion de
enfoques basados en competencias, las instituciones educativas paraguayas aun
enfrentan serias dificultades en la estandarizacién de los procesos de evaluacién
y acreditaciéon docente. Uno de los desafios mas importantes es la falta de
programas formales de desarrollo profesional continuo y de formacién pedagdgica
obligatoria para los docentes de medicina. Esto se refleja en una gran variabilidad
en la calidad de la ensefianza entre las diferentes instituciones del pais. Asimismo,
se observa que los planes de capacitacion docente no siempre responden de
manera efectiva a las necesidades detectadas a través de las evaluaciones de
desempefo. Los docentes también han sefialado la falta de incentivos suficientes
para participar en programas de formacién continua y actividades de investigacion,

lo que ha limitado su participacion docente en la produccién intelectual.

Con base en estos resultados, se proponen varias recomendaciones clave para el
CONES. La primera es fortalecer la formacion pedagdgica mediante la
implementacion de programas obligatorios, alineados con estandares
internacionales, que aseguren que los docentes de medicina cuenten con

habilidades pedagdgicas efectivas.



También se sugiere el desarrollo de un sistema unificado de evaluaciéon docente
basado en competencias clave, como la ensefianza, la investigacion y el desarrollo
profesional. Otra recomendacion es incentivar la participacion de los docentes en
programas de actualizacion continua y formacion académica. Se destaca ademas
la importancia de fomentar la produccion intelectual y la investigacion académica
como criterios clave para la acreditacién docente. Por otra parte, se recomienda la
incorporacion de tecnologias educativas y metodologias innovadoras, como el aula
invertida, y la creacion de un sistema de evaluacion que incluya la retroalimentacion
de estudiantes, colegas y la autoevaluacién. Adicionalmente, se propone la
creacion de un Registro Nacional de Docentes de Medicina (RNDM). Este registro,
gestionado en colaboracion con el Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia
(CONACYT), centralizaria la informacién sobre competencias, experiencia
profesional y produccion intelectual de los docentes de medicina. Su
implementacion contribuiria a optimizar los procesos de evaluacién y acreditacion

docente, ademas de fomentar el desarrollo profesional continuo.

Estas recomendaciones buscan modernizar el sistema de evaluacion y acreditacion
docente en Paraguay, elevando los estandares educativos a nivel nacional e
internacional y garantizando que los profesionales médicos formados en el pais
estén preparados para enfrentar los desafios actuales y futuros del sistema de

salud global.



2. INTRODUCCION

En Paraguay, la formacion médica ha atravesado un proceso de adaptacion
motivado por la necesidad de mejorar la calidad de la ensefianza, especialmente
en cuanto a las competencias requeridas en el ambito de la salud. La Facultad de
Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Asuncion (FCM-UNA) ha liderado
estos esfuerzos, ajustando su curriculo para responder a las necesidades
nacionales y a las demandas del sistema de salud (Ocampos Benedetti et al.,
2022). Sin embargo, persisten desafios significativos en la implementacién de
estos enfoques, particularmente en lo que respecta a la evaluacion y acreditacién
de las competencias docentes. Esta situacion ha generado una variabilidad
considerable entre las instituciones educativas. Rios-Gonzalez et al. (2018)
subrayan que, a pesar de los esfuerzos realizados en el pais, persisten importantes
brechas en la formacion pedagdgica de los docentes, lo que afecta la efectividad
de la ensefianza. Los docentes enfrentan dificultades para cumplir roles
pedagodgicos esenciales, como la planificacion curricular, el desarrollo de recursos
educativos y la evaluacion de los estudiantes, lo que pone de manifiesto la

necesidad de una mayor profesionalizacion en la docencia médica.

La ANEAES establece criterios para la evaluacién y acreditacién de los docentes,
incluyendo la exigencia de titulos de posgrado, experiencia profesional relevante
y formacion pedagdgica en metodologias de ensefianza (ANEAES, 2022). A pesar
de estos lineamientos, muchas instituciones enfrentan dificultades para cumplir de
manera uniforme con estos estandares, lo que afecta la calidad educativa de
manera heterogénea. Los docentes, en muchos casos, no cuentan con la formacién
pedagogica adecuada, lo que limita su capacidad para impartir una ensefianza
efectiva y evaluar de manera precisa el desempefio de los estudiantes (Rios-
Gonzalez et al., 2018). Esta situacion resalta la necesidad de establecer procesos

mas estandarizados para garantizar la calidad de la educacién médica.

En un contexto globalizado, la alineacion de los procesos de evaluacion y
acreditacion con estandares internacionales es fundamental. La WFME establece
directrices claras para la educacién médica, con el objetivo de garantizar que las
instituciones académicas cumplan con las exigencias globales en términos de
calidad docente (WFME, 2020). La adopcién de estas directrices en Paraguay aun
no se ha completado plenamente, lo que evidencia una brecha en el sistema de

evaluacion de competencias docentes.



Este informe tiene como objetivo analizar las practicas actuales de evaluacion y
acreditacion de competencias docentes en Paraguay, identificando areas de
mejora y proponiendo estrategias para alinear estos procesos con los estandares
internacionales. Con este trabajo, se espera contribuir al fortalecimiento del
sistema de educacion médica en el pais, mejorando la calidad de la ensefianza y

asegurando una formacién integral para los futuros profesionales de la salud.

El documento se estructura en cinco apartados que analizan diversos aspectos de
la docencia médica en Paraguay. La primera se centra en la evaluacion de
competencias docentes, sefialando su propdsito y relevancia en la mejora de la
calidad educativa en medicina. La segunda examina el perfil y la distribucion de los
cargos docentes en las facultades de medicina, aportando datos sobre las
dinamicas del sistema educativo. La tercera aborda los modelos de evaluacion y
acreditacion empleados en contextos nacionales e internacionales, identificando
practicas aplicables al contexto paraguayo. La cuarta presenta un diagnéstico que
describe las fortalezas y desafios del sistema educativo, orientando la formulacién
de estrategias para su mejora. Finalmente, la quinta incluye recomendaciones
dirigidas al CONES, enfocadas en el fortalecimiento de la formacién médica y la

alineacion de las practicas educativas con estandares internacionales.



3. DESARROLLO DEL PRODUCTO

3.1 Objetivo del producto
El objetivo principal de este informe es analizar las practicas actuales de evaluacién

y acreditacion de competencias docentes en la carrera de medicina en Paraguay,
identificando areas de mejora a través de un diagndéstico de las practicas
nacionales y su comparacion con modelos internacionales de referencia. Con base
en este analisis, se proponen recomendaciones concretas para fortalecer los
procesos de evaluacion docente, asegurando su alineacion con los estandares

internacionales de calidad educativa.

La justificacion de este producto radica en la importancia critica que tiene la
formacion médica en la salud publica de Paraguay. Los docentes en el area de la
medicina juegan un rol fundamental en la formacion de futuros médicos, y es
imperativo que las competencias de estos docentes sean evaluadas y acreditadas
bajo criterios rigurosos que aseguren la excelencia académica y profesional. En un
contexto global donde la calidad educativa estda cada vez mas vinculada al
desempefo del profesorado, es esencial que las instituciones paraguayas
implementen practicas de evaluacién mas consistentes y que promuevan el

desarrollo profesional continuo de los docentes.

Este informe es, por lo tanto, un aporte para que las instituciones educativas y los
organos reguladores, como el CONES, desarrollen politicas que aseguren que los
docentes de medicina cuenten con las competencias pedagogicas y profesionales
necesarias para ofrecer una educacion de alta calidad. A través de este analisis y
las recomendaciones propuestas, se espera que el sistema educativo médico en
Paraguay avance hacia un modelo mas coherente, efectivo y alineado con las

tendencias y exigencias nacionales e internacionales.
3.2 Método de trabajo

El método de trabajo utilizado para desarrollar este informe se centrd en revisiones
documentales y analisis comparativos. En la revision documental, se analizaron
leyes nacionales, como la Ley N.° 4995/2013 de Educacién Superior, directrices de
la ANEAES y documentos relevantes sobre educacién médica en Paraguay.
Ademas, se revisaron informes internacionales de organismos como la WFME, la
OMS y estudios de referencia en paises de América Latina, como Brasil, Argentina

y Colombia, que han implementado sistemas avanzados de evaluacion docente.



Para el analisis comparativo, se emplearon herramientas de benchmarking que
permitieron contrastar los resultados obtenidos en Paraguay con las mejores
practicas internacionales. Finalmente, la informacién fue triangulada para asegurar
la validez de los resultados y para ofrecer una visién holistica y fundamentada que
apoye las recomendaciones propuestas en el informe. Este enfoque metodoldgico
permitié desarrollar un diagndstico sobre el estado actual de la evaluacion vy
acreditacion docente en Paraguay, asi como las estrategias necesarias para su

mejora.

3.3. Evaluacidon de competencias docentes

La educacion médica es un pilar fundamental en la formacién de profesionales de
la salud. La calidad de esta ensefanza depende en gran medida de las
competencias de los docentes, asi como de los procesos de evaluacién y
acreditacion a los que estos son sometidos. Este marco tedrico aborda los
fundamentos tanto tedricos como practicos de la evaluacién de competencias
docentes, examina las mejores practicas internacionales y analiza los desafios
especificos del contexto paraguayo, poniendo especial énfasis en la normativa

nacional que sirve como base para esta investigacion.

La evaluacion de competencias docentes es un elemento fundamental en la mejora
de la calidad educativa, particularmente en el ambito de la educaciéon médica. A lo
largo de este informe, se abordaran los diferentes enfoques y modelos que se
emplean para evaluar las competencias de los docentes, destacando su relevancia
tanto en el contexto nacional de Paraguay como en el ambito internacional. Se
revisaran las definiciones clave, los propdsitos y la importancia de la evaluacion de
competencias docentes en relacion con la formacion profesional y pedagodgica.
Ademas, se exploraran los modelos de evaluacién mas utilizados, como el modelo
basado en desempefio y el enfoque de evaluacion 360 grados, que permiten una
vision integral del docente. Finalmente, se analizara la implementacion de estos
modelos en diversos paises de América Latina con el fin de identificar las mejores
practicas que podrian ser aplicadas en el contexto paraguayo para mejorar la

calidad de la ensefianza médica.



3.3.1. Definicién y propésito de la evaluacion de competencias

La evaluacién de competencias docentes se refiere al proceso de medir y analizar
las habilidades, conocimientos y actitudes de los docentes en su practica
profesional. Segun Shulman (1987), las competencias docentes incluyen tanto el
conocimiento pedagogico como el contenido especifico de la materia. Se amplia
esta definicion al incluir el desarrollo de competencias profesionales que integran
habilidades técnicas, pedagodgicas y éticas, necesarias para la practica efectiva de

la docencia.

En el contexto de Paraguay, la ANEAES (2023) subraya que la evaluacién de
competencias debe incluir una revision sistematica de las habilidades pedagogicas
y técnicas de los docentes, asegurando que cumplan con los estandares nacionales
e internacionales. De manera similar, en Argentina, la Comisién Nacional de
Evaluacion y Acreditacion Universitaria (CONEAU) enfatiza la necesidad de evaluar
tanto las competencias pedagdgicas como las investigativas de los docentes para
garantizar una educacion de calidad (CONEAU, 2021).

En Brasil, la evaluacion de competencias docentes es parte integral del Sistema
Nacional de Evaluacion de la Educacién Superior (SINAES), que promueve la
mejora continua mediante la evaluacion sistematica de las competencias
pedagodgicas y técnicas (INEP, 2018). En Chile, la Comision Nacional de
Acreditacion (CNA) establece criterios especificos para la evaluacion de
competencias docentes, enfocandose en la calidad pedagdgica y la investigacion
(CNA-Chile, 2017).

La evaluacion de competencias docentes es esencial para asegurar que los
educadores en el ambito médico posean no solo los conocimientos y habilidades
necesarios, sino también las actitudes adecuadas para promover una ensefanza
de alta calidad. La integracion de diversas definiciones y enfoques permite una

comprensioén mas holistica y efectiva del proceso evaluativo.



3.4 Perfil y distribucion de los cargos docentes en facultades de medicina en

Paraguay

La evaluacién del perfil y la distribucion de los docentes en las facultades de
medicina constituyen un elemento esencial para entender la calidad educativa en
este ambito. Este analisis se basa en los datos proporcionados por 18" sedes de
IES, que han reportado a la fecha de la elaboracion de este informe,octubre del
2024, informacion sobre la cantidad de cargos docentes, su distribucion geografica,
formacion académica y participacion en investigacion. Es importante sefalar que
estos datos reflejan la cantidad de cargos docentes registrados, no necesariamente
el numero de individuos unicos, ya que un mismo docente podria desempefiar
funciones en diferentes instituciones o departamentos. Esta limitacion

metodoldgica debe considerarse al interpretar los resultados.

3.4.1 Cantidad de cargos docentes por facultad y tipo de gestion

Un total de 2.766 cargos docentes fueron declarados en las 18 IES que
respondieron al relevamiento. La mayor concentracion se encuentra en la
Universidad Nacional de Asuncion (UNA), que reporta 438 cargos, representando
el 15.8% del total, seguida por la Universidad Catélica Nuestra Sefiora de la
Asuncion, con 330 cargos (11.9%). Esta distribucion destaca una concentracion de
recursos docentes en Asuncion y su area metropolitana, como se observa en la
Tabla 1.

Tabla 1
Cantidad de cargos docentes por facultad (Adaptado de datos de IES, octubre
2024)

Facultad Cargos % del
Docentes Total
Universidad Nacional de Asuncion (UNA) 438 15,8%
Universidad Catodlica Nuestra Sefiora de la 330 11,9%
Asuncion
Universidad Privada del Este (Presidente 233 8,4%
Franco)

' Este numero corresponde a 14 IES, que suman un total de 18 sedes reportadas.
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Universidad del Pacifico Privada 194 7.0%
Universidad Privada del Este (Ciudad del Este) 189 6,8%
Otras facultades (13 instituciones) 1.382 49,9%
Total 2.766 100%

Nota: La tabla presenta la cantidad de cargos docentes reportados por cada
facultad de medicina participante en el relevamiento, representando tanto el

numero absoluto de cargos como su porcentaje respecto al total.

Respecto al tipo de gestion de las IES, 864 cargos docentes corresponden a IES
publicas, representando el 31,2% del total. Las IES de gestion privada, con 1902
docentes en ejercicio representan el 68,7% del total de los cargos. En esta muestra
de 18 sedes de ES, aproximadamente 2 de cada 3 docentes ensefian en IES de

gestién privada.

3.4.2 Distribucion geografica de los cargos docentes

El 42,9% de los cargos docentes se concentran en Asuncion, seguido de Alto
Parana y Amambay, con porcentajes significativamente menores. Este patron
refleja una marcada centralizacion de la educacién médica en las zonas urbanas
mas desarrolladas, lo que puede limitar la equidad en la distribucion de

oportunidades educativas a nivel nacional.

Tabla 2
Distribucion geografica de los cargos docentes por departamento
(Adaptado de datos de IES, octubre, 2024)

Departamento Cargos docentes | % del Total
Asuncidén 1,187 42,9%
Alto Parana 765 27,7%
Amambay 296 10,7%
Otros departamentos | 518 18,8%
Total 2.766 100%
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Nota: La tabla muestra la distribucion geografica de los cargos docentes en las
facultades de medicina segun los departamentos reportados. Asunciéon concentra
el 42,9% del total de carga.

3.4.3 Formacion académica y profesional de los cargos docentes

El analisis revela que un porcentaje significativo de los cargos docentes cuenta con
formacion en especializacion, destacando Asuncién (94,2%) e Itapua (90,6%). Sin
embargo, la proporcion de cargos con titulos de maestria o doctorado es limitada,
como se muestra en la Tabla 3. Este dato es relevante, ya que el acceso a
formacion avanzada es un indicador para la calidad de la educacion y la capacidad

investigativa de las instituciones.

Tabla 3
Formacién académica de los cargos docentes por departamento
(Adaptado de datos de IES, octubre,2024)

Departamento | Especializacion (%) | Maestria (%) | Doctorado (%)
Asuncion 94,2% 16,8% 2,2%

Alto Parana 61,05% 9,02% 1,96%
Amambay 43,9% 14,9% 3.0%

Itapua 90,6% 14,7% 5,3%

Nota: Formacion académica de los cargos docentes por departamento. Este
analisis muestra los porcentajes de especializacion, maestrias y doctorados segun
la distribucion geografica, indicando niveles de formacion que reflejan la capacidad

académica en cada region.

3.4.4 Investigacion y produccion intelectual

La participacién en actividades de investigacién es limitada, incluso en los
departamentos con mayor concentracion de recursos docentes. En Asuncién, el
7,4% de los cargos se dedican a la investigacion, mientras que solo el 2,8% estan

inscritos en el Programa Nacional de Incentivo a Investigadores (PRONII). Este
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panorama sugiere un desafio significativo para fomentar la produccion cientifica

como componente integral de la labor docente.

Tabla 4
Participacién en investigacion y PRONII por departamento (adaptado de IES,
octubre, 2024).

Departamento Investigadores (%) | PRONII (%)
Asuncién 7,4% 2,8%
Alto Parana 7,58% 1,96%
Amambay 2, 7% 1,7%
Presidente Franco 9,9% 0,9%
Itapua 4,7% 2,9%

Nota: Participacion en actividades de investigacién y en el Programa Nacional de
Incentivo a Investigadores (PRONII) por departamento. Los porcentajes destacan
las limitaciones en investigacién y la necesidad de estrategias para fortalecer esta

dimension educativa.

3.4.5 Formacion pedagoégica de los cargos docentes

Las 18 IES que respondieron al cuestionario indicaron que sus cargos docentes
poseen formacion en didactica universitaria y estan preparados para la ensefianza
en el nivel superior. Este dato evidencia un compromiso institucional con el
fortalecimiento de las capacidades pedagdgicas del cuerpo docente. Sin embargo,
considerando las demandas especificas de la educacion médica, surge la
necesidad de integrar programas especializados en pedagogia aplicada a la salud,
que aborden metodologias activas, simulacion clinica y evaluacion por
competencias. Estas iniciativas permitirian no solo consolidar las bases existentes,
sino también optimizar los procesos de ensefianza-aprendizaje para responder de

manera efectiva a los desafios del sistema de salud.

El analisis refleja un panorama diverso y con oportunidades de mejora para la
educacién médica en Paraguay. Persisten desafios relacionados con la obtencién
de titulos de maestria y doctorado, asi como con la promocion de actividades de

investigacion. La distribucion desigual de los recursos académicos también pone
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de manifiesto la necesidad de politicas que equilibren el acceso a una educacién

de calidad en todo el territorio nacional.

Estas observaciones subrayan la importancia de fortalecer la capacitacion
avanzada, fomentar la investigacion y promover una distribucién mas equitativa de
los recursos docentes. La consolidacion de estos aspectos contribuira al desarrollo
de un sistema educativo que no solo responde a las necesidades locales, sino que

también se alinea con los estandares internacionales en educacion médica.

3.4.6 Analisis descriptivo sobre modelos de formacion en IES de medicina

A partir de un cuestionario abierto reportado por 23 sedes de 18 IES al CONES, se
analizé la diversidad de los modelos de formacion y estrategias pedagodgicas
utilizadas en la ensefianza de la carrera de Medicina. Los datos incluyen detalles
sobre modelos de formacion, estrategias de ensefanza y evaluacién, lo que

proporciona un panorama de enfoques educativos.

Entre los modelos identificados se destacan los enfoques constructivistas,
socioconstructivista, y el modelo por competencias, ademas del modelo por
objetivos, que aun es utilizado en algunas instituciones. Este ultimo pone énfasis
en metas predefinidas, aunque su aplicacidon es cada vez menos frecuente frente
a metodologias que promueven el aprendizaje contextual. En algunas IES con
varias sedes, se observaron diferencias en los enfoques reportados, combinando
modelos orientados a competencias con herramientas como simulaciones,

mientras que otras mantienen practicas mas tradicionales.

Un aspecto reportado es el uso de simulaciones clinicas como parte de las
estrategias didacticas. Estos incluyen centros de simulacion, el uso de plataformas
como Cyber Patient y actividades como el ECOE (Examen Clinico Objetivo
Estructurado). Estas estrategias refuerzan el aprendizaje practico y preparan a los
estudiantes para enfrentar escenarios clinicos con mayor competencia. La
simulacién clinica se ha consolidado como una herramienta clave en instituciones

que promueven el aprendizaje interactivo.

El analisis destaca la coexistencia de enfoques modernos con metodologias

tradicionales, reflejando un panorama diverso en la formacién médica en el pais.
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Este dinamismo plantea la necesidad de establecer estandares comunes que

garanticen competencias esenciales en los egresados.

3.5. Modelos de evaluacién docente

La evaluacién de las competencias docentes ha evolucionado hacia enfoques
mas integrales y centrados en el desempefio real del docente en el aula. A

continuacion, se presentan tres de los modelos mas utilizados:

3.5.1. Modelo basado en desempefio

Este modelo se centra en evaluar a los docentes segun su desempefio real en el
aula y en actividades académicas. Implica observaciones directas y revisiones de
su trabajo, enfocandose en la aplicacion practica de sus habilidades y
conocimientos. Segun Sifuentes Ocegueda et al. (2016), la evaluacion del
desempefo se define como un proceso formal, sistematico y periodico, disefiado
para evaluar la eficacia con que los integrantes de una organizacion llevan a cabo
su trabajo. Es fundamental que la organizacién cuente con procedimientos que
permitan recabar informacion valida y sistematica sobre los resultados obtenidos,
y que establezca objetivos y estandares de desempefio claros que sirvan de
parametro. Para que la evaluacién sea confiable y valida, es necesario eliminar la
subjetividad y tener claridad en su finalidad y en los instrumentos utilizados para

llevarla a cabo.

3.5.2. Modelo de evaluacién 360 grados

La evaluacién de 360 grados es una metodologia integral que permite obtener una
vision completa del desempefo docente al involucrar multiples perspectivas:
autoevaluacion, evaluacion por parte de estudiantes, pares académicos y
superiores jerarquicos. Este enfoque promueve una retroalimentacion equilibrada
y objetiva, facilitando la identificacion de competencias y dreas de mejora desde
diversos angulos. Sifuentes Ocegueda et al. (2016) destacan que la
implementaciéon de este modelo en el ambito educativo requiere adaptar las bases
metodologicas de la evaluacion 360 grados, comunmente utilizada en entornos
empresariales, al contexto académico, asegurando su pertinencia y efectividad en

la mejora continua del personal docente
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3.5.3. Modelo de evaluacién basada en competencias

El modelo de evaluacién basada en competencias se enfoca en medir las
habilidades especificas que los docentes deben demostrar en su practica
profesional. Estas competencias incluyen aspectos técnicos, pedagodgicos y de
investigacion, alineados con los estandares profesionales y educativos

establecidos.

Mulder, Weigel y Collins (2007) explican que este modelo facilita la identificacion
de areas de fortaleza y mejora, permitiendo una planificacién mas efectiva del
desarrollo profesional. Las competencias técnicas se refieren al dominio de la
materia y la capacidad de aplicar conocimientos especializados en el ambito de la
ensefianza. Las competencias pedagdgicas abarcan la habilidad de disefiar,
implementar y evaluar procesos de ensefianza-aprendizaje efectivos. Las
competencias de investigacion incluyen la capacidad de conducir investigaciones

académicas y de integrar los hallazgos en la practica docente.

En Paraguay, la ANEAES promueve la evaluacion basada en competencias como
parte de sus criterios de acreditacién docente. Segun el Manual de Criterios para
la Evaluacion de Programas (ANEAES, 2023), se espera que los docentes
demuestren competencias especificas que garanticen una ensefianza de alta

calidad y un compromiso con el desarrollo profesional continuo.

En Argentina, el Ministerio de Educacion ha desarrollado lineamientos especificos
para la evaluacion de competencias docentes en las carreras de medicina. Estos
lineamientos aseguran que los docentes cumplan con los estandares requeridos
para impartir una educacién médica de calidad, enfocandose en la actualizacién
continua y la mejora de la practica docente (Ministerio de Educacion de Argentina,
2021).

En Colombia, el Sistema Nacional de Acreditacion (SNA) exige la evaluacién de
competencias docentes como parte de sus procesos de acreditacion. El modelo de
acreditacion institucional del Consejo Nacional de Acreditacién (CNA) establece

que los docentes deben demostrar competencias en ensefianza, investigacion y
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extensioén, alineadas con los objetivos y la mision de la institucién (CNA-Colombia,
2018).

En Brasil, el Sistema Nacional de Evaluacion de la Educacion Superior (SINAES)
incluye la evaluacion de competencias docentes como un componente clave para
asegurar la calidad educativa. Las competencias evaluadas incluyen la capacidad
de los docentes para innovar en sus métodos de ensefianza y para contribuir al

desarrollo cientifico y tecnoldgico del pais (INEP, 2018).

En Chile, la Comision Nacional de Acreditacion (CNA) establece que la evaluacién
de competencias docentes debe considerar la capacidad de los profesores para
integrar la teoria y la practica, fomentar el aprendizaje auténomo y colaborar en

proyectos de investigacion y desarrollo (CNA-Chile, 2017).

En Uruguay, la Universidad de la Republica (UdelaR) ha implementado un sistema
de evaluacion de competencias docentes que se centra en la formacién continua y
la capacidad de los docentes para adaptarse a las nuevas exigencias del entorno
educativo (UdelaR, 2020).

En Peru, el Sistema Nacional de Evaluacion, Acreditacion y Certificacion de la
Calidad Educativa (SINEACE) promueve la evaluacion de competencias docentes
como parte de sus procesos de acreditacion. Se destaca la importancia de las
competencias pedagdgicas, investigativas y de gestién para garantizar la calidad
de la educacion superior (SINEACE, 2019).

El modelo de evaluacion basada en competencias proporciona un marco integral
para evaluar el desempefio de los docentes en multiples dimensiones. Al centrarse
en competencias técnicas, pedagdgicas y de investigacion, este modelo permite
una evaluacion mas completa y precisa, facilitando la identificacién de areas de

mejora y promoviendo el desarrollo profesional continuo de los docentes.
3.5.4 Modelos de competencias docentes en medicina

La calidad de la educacion médica esta estrechamente vinculada a las

competencias de sus docentes. Diversos modelos han sido propuestos para
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delinear las habilidades y roles esenciales que deben asumir los educadores en

este campo.

Por ejemplo, Harden y Crosby (2000) identificaron doce roles fundamentales para
los docentes de medicina, agrupados en seis areas principales: proveedor de
informacién, modelo a seguir, facilitador, evaluador, planificador y desarrollador de

recursos.

Ademas, Martinez-Gonzalez et al. (2008) desarrollaron un modelo que propone
seis competencias clave para los profesores de medicina: disciplinaria, de
investigacién, psicopedagogica, de comunicacién, académico-administrativa vy

humanistica.

Asimismo, Flores-Hernandez et al. (2011), en la Universidad Nacional Auténoma
de México (UNAM), propusieron un modelo centrado en competencias docentes
especificas para los profesores de medicina, considerando las particularidades del

contexto educativo mexicano.

Por ultimo, la FCM-UNA ha desarrollado una propuesta de perfil docente basada
en competencias, con el objetivo de orientar la formaciéon y evaluacién de sus

educadores en el contexto de un curriculo integrado y orientado a competencias.

Estos modelos proporcionan marcos estructurados para definir y evaluar las
competencias docentes en medicina, reconociendo la complejidad y la naturaleza

multifacética de la ensefianza en este campo.

3.5.4.1 Modelo de los doce roles del docente de medicina (Harden y Crosby,
2000)

Harden y Crosby (2000) identificaron doce roles fundamentales que los docentes
de medicina deben desempefiar, agrupados en seis areas principales: proveedor
de informacion, modelo a seguir, facilitador, evaluador, planificador y desarrollador
de recursos. Este modelo ofrece una visidon integral de las funciones que un
docente de medicina debe asumir para garantizar una educacion médica de

calidad.
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Tabla 4

Los Doce Roles del Docente de Medicina segun Harden y Crosby (2000)

Area Principal

Rol Especifico

Proveedor de
informacion

- Docente en clases tedricas: Transmite conocimientos de
manera estructurada en entornos formales.

- Docente en practicas clinicas: Facilita el aprendizaje en
contextos clinicos, integrando teoria y practica.

Modelo que seguir

- Modelo en la ensefianza: Demuestra métodos
pedagogicos efectivos y éticos.

- Modelo en la practica profesional: Exhibe
comportamientos profesionales ejemplares en el entorno
clinico.

Facilitador

- Facilitador del aprendizaje: Crea un ambiente propicio
para el aprendizaje auténomo y colaborativo.

- Mentor o tutor: Brinda orientacion y apoyo personalizado
a los estudiantes.

Evaluador

- Evaluador de estudiantes: Valora el progreso y
desempefo académico de los alumnos.

- Evaluador del curriculo: Analiza y mejora continuamente
el plan de estudios.

Planificador

- Planificador del curriculo: Disefia programas educativos
coherentes y actualizados.

- Organizador de programas educativos: Coordina
actividades y recursos para la implementacion efectiva del
curriculo.
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Desarrollador de - Creador de materiales educativos: Elabora herramientas
recursos didacticas que faciliten el aprendizaje.

- Productor de guias de estudio: Disefia documentos que
orienten el estudio auténomo de los estudiantes.

Nota: Adaptado de Harden y Crosby (2000).

3.5.4.2. Modelo de competencias del profesor de medicina (Martinez-Gonzalez
et al., 2008)

Martinez-Gonzalez et al. (2008) desarrollaron un modelo que propone seis
competencias clave para los profesores de medicina: disciplinaria, de
investigaciéon, psicopedagogica, de comunicacién, académico-administrativa vy
humanistica. Este modelo enfatiza la importancia de una formacién integral del
docente, abarcando desde el dominio disciplinario hasta aspectos éticos y

humanisticos.

Tabla 5

Competencias del profesor de medicina segun Martinez-Gonzalez et al. (2008)

Competencia Descripcion

Disciplinaria Dominio de la especialidad médica, asegurando una base
solida de conocimientos actualizados.

Investigacion Capacidad para generar y aplicar conocimiento cientifico,
fomentando una cultura de indagacién y evidencia en la
practica médica.

Psicopedagdgica Habilidades pedagdgicas que faciliten el aprendizaje,
adaptando estrategias didacticas a las necesidades de
los estudiantes.
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Comunicacién Efectividad en la interaccién con estudiantes, colegas y
pacientes, promoviendo una comunicacion clara y
empatica.

Académico- Gestion eficiente de recursos y procesos educativos,
administrativa asegurando la calidad y continuidad de los programas
formativos.

Humanistica Promocion de valores éticos y responsabilidad social,
integrando principios humanisticos en la formacion
meédica.

Nota: Adaptado de Martinez-Gonzalez et al. (2008).

3.5.4.3 Modelo de competencia docente del profesor de medicina en la UNAM

(Flores-Hernandez et al., 2011)

Flores-Hernandez et al. (2011) desarrollaron en la Universidad Nacional Auténoma
de México (UNAM) un modelo que se centra en las competencias docentes
especificas para los profesores de medicina, considerando las particularidades del
contexto educativo mexicano. El modelo incluye competencias en preparacion y
planeacién de clases, ejecucion de estrategias didacticas, evaluacion del
aprendizaje, desarrollo profesional continuo y adaptacion a las necesidades
educativas contemporaneas. Este modelo busca orientar la formacién y evaluacion
de los docentes de medicina en la UNAM, promoviendo una ensefianza de calidad

adaptada a las demandas actuales.

Tabla 6
Competencias docentes del profesor de medicina en la UNAM segun Flores-
Hernandez et al. (2011)

Competencia Descripcion

Preparacién y planeacion Disefio de sesiones educativas estructuradas y
de clases adaptadas a los objetivos del curriculo.
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Ejecucion de estrategias
didacticas

Implementacion de métodos de ensefianza que
promuevan el aprendizaje activo y significativo.

Evaluacion del aprendizaje

Aplicacion de técnicas de evaluacion que midan
de manera efectiva el progreso de los
estudiantes.

Desarrollo profesional
continuo

Compromiso con la actualizacion y mejora
constante de las competencias docentes.

Adaptacion a necesidades
contemporaneas

Flexibilidad para incorporar innovaciones
tecnologicas y pedagdgicas en la ensefanza.

Nota: Adaptado de Flores-Hernandez et al. (2011).

3.5.5.4 Propuesta del perfil docente basado en competencias de la facultad de

ciencias médicas de la Universidad Nacional de Asuncién (FCM-UNA)

La Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Asuncion (FCM-

UNA) ha desarrollado una propuesta de perfil docente basada en competencias,

con el objetivo de orientar la formacion y evaluacion de sus educadores en el

contexto de un curriculo integrado y orientado a competencias.

Tabla 7

Competencias del Docente de la FCM-UNA

Competencia Descripcion

Dominio del saber Incluye competencias disciplinares, profesionales y

pedagogicas experienciales. El docente debe dominar
las disciplinas médicas relevantes, integrar la pedagogia
en la ensefianza de la medicina y tener experiencia en el
campo profesional.
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Capacidad de
gestiéon de la
ensefianza

Implica disefar y planificar procesos de ensefianza-
aprendizaje orientados a resultados en un curriculo
integrado y basado en competencias. Esto incluye la
seleccién de contenidos pertinentes, reflexion critica
sobre las practicas docentes y la incorporacién de
metodologias

didacticas innovadoras y TICs.

Investigacion e
innovacion en la
docencia

Se refiere a la capacidad del docente para reflexionar
criticamente sobre sus practicas, generar nuevos
conocimientos en el ambito de la docencia y aplicar
innovaciones basadas en dicha reflexion y en los
avances tecnologicos y del conocimiento.

Responsabilidad
Social Universitaria

El docente debe comprometerse con su formacion
permanente, actuar éticamente, respetar la autonomia y
dignidad de sus pares y estudiantes, y liderar
discusiones sobre temas publicos en el ambito de la
salud con honradez y sentido critico.

Sentido de
pertenencia

Implica que el docente se asuma como parte de la
comunidad académica, comprometido con la calidad de
la docencia y con los intereses institucionales,
trabajando en equipo y contribuyendo a una sociedad
democratica que garantice la libertad de sus miembros.

Competencias
comunicativas

El docente debe establecer interacciones comunicativas
orientadas al entendimiento, con buena predisposicion a
la escucha y al dialogo, liderar la creacién de espacios
de comunicacion y manejar el lenguaje oral y escrito
para la produccion académica.

Manejo de las TIC

El docente debe ser capaz de incorporar Tecnhologias de
la Informacion y la Comunicacién (TIC) en su practica
educativa, utilizando herramientas digitales para
enriquecer el proceso de ensefianza-aprendizaje y
facilitar el acceso a recursos educativos actualizados.

Nota: Adaptado de la "Propuesta del perfil docente basado en competencias de la

Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Asuncion".

Este modelo busca establecer las bases para disefiar, impulsar y gestionar un plan

de desarrollo de la docencia que contemple la implementacion, fortalecimiento y
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acompafiamiento de la carrera docente, ademas de la evaluacion y aseguramiento

de la calidad de la educacion médica en la facultad.

3.6. Acreditacion de docentes en educacion médica

La acreditacién de docentes en educacién meédica es un mecanismo que permite
garantizar que los profesionales encargados de la ensefianza cumplan con los
estandares de calidad necesarios para la formaciéon médica de excelencia. Se
aborda el proceso de evaluacion de aspectos clave como la cualificacion
académica, la experiencia profesional y la formaciéon pedagodgica, todos
fundamentales para asegurar una ensefanza de calidad y una educacién médica
alineada con las mejores practicas internacionales. Este enfoque se aplica tanto en
el contexto nacional como internacional, respondiendo a las directrices de
organismos reguladores como la WFME y la OMS, que promueven la mejora

continua de las competencias docentes.

3.6.1. Importancia de la acreditacion

La acreditacion es un proceso de evaluacion externa que garantiza que los
programas educativos y los docentes cumplen con los estandares de calidad
establecidos por organismos reguladores. En el contexto de la educacion médica,
la acreditacidon asegura que los docentes estan cualificados para formar a futuros
profesionales de la salud. Segun la WFME, los estandares globales de acreditacion
son esenciales para la mejora continua de la calidad en la educacion médica
(WFME, 2020).

En Brasil, el Sistema Nacional de Evaluacion de la Educacion Superior (SINAES)
realiza evaluaciones periédicas de programas y docentes para asegurar que
cumplan con los estandares nacionales e internacionales de calidad educativa
(INEP, 2018). En Chile, la Comision Nacional de Acreditacion (CNA) implementa
un proceso de acreditacion que evalua las competencias docentes y la calidad de

la ensefianza en las instituciones de educacién superior (CNA-Chile, 2017).
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3.6.2. Criterios internacionales de acreditacidon

Los estandares internacionales para la acreditacién de docentes incluyen aspectos
como la cualificacion académica, la experiencia profesional, la formacién
pedagodgica y el compromiso con el desarrollo profesional continuo. La WFME
(2020) establece que los docentes deben tener una formacion académica
adecuada, experiencia en la practica médica y habilidades pedagdgicas
demostrables. Ademas, deben participar en programas de desarrollo profesional

continuo para mantener sus competencias actualizadas.

En Uruguay, la Universidad de la Republica (UdelaR) sigue estos estandares
internacionales, asegurando que los docentes cumplan con los requisitos
académicos y profesionales necesarios para proporcionar una educacion de
calidad (UdelaR, 2020). En Peru, el Sistema Nacional de Evaluacién, Acreditacion
y Certificacion de la Calidad Educativa (SINEACE) también aplica criterios
internacionales para evaluar y acreditar a los docentes de educacion superior
(SINEACE, 2019).

3.7. Buenas practicas internacionales en evaluacién y acreditacion

La identificacidon y adopcién de buenas practicas internacionales en la evaluacion
y acreditacion de docentes es esencial para asegurar que los procesos educativos
se mantengan alineados con estandares globales de calidad. En este apartado se
presentan diversas experiencias exitosas en el ambito de la educacién médica,
destacando la importancia de las normativas establecidas por organismos
internacionales como la OMS y la WFME, asi como las implementadas por paises

de América Latina.

3.7.1. Normativas de la OMS

La OMS ha establecido directrices especificas para la educacion médica que
subrayan la importancia de la evaluacién y acreditacién de competencias docentes.
Segun la OMS, la formacién de profesionales de la salud debe centrarse en
competencias que aseguren la capacidad de los docentes para impartir una
educacioén de calidad y relevante. Las directrices de la OMS recomiendan que las

instituciones educativas implementen sistemas de evaluacion continua de los
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docentes para garantizar la actualizacion y el perfeccionamiento de sus habilidades

pedagogicas y clinicas.

Un informe clave de la OMS (2013), enfatiza la necesidad de establecer estandares
internacionales que faciliten la evaluacion de competencias y promuevan la calidad
en la educaciéon médica. Estas directrices buscan alinear las competencias
docentes con las necesidades de salud globales, fomentando una formacion que

responda a los cambios y demandas del sector salud.

3.7.2. Estdndares de la WFME

La WFME establece estandares internacionales que son esenciales para la mejora
continua de la educacion médica. Los estandares de la WFME incluyen varios

aspectos criticos para la acreditacion de docentes:

e Cualificacion académica: Los docentes deben poseer titulos académicos

adecuados y relevantes para su area de ensefanza.

e Experiencia profesional: Se requiere que los docentes tengan experiencia
practica significativa en su campo, lo cual es importante para impartir una

educacion basada en la realidad clinica.

e Formacion pedagoégica: Los docentes deben tener formacion en

metodologias pedagdgicas modernas para facilitar un aprendizaje efectivo.

e Desarrollo profesional continuo: Es imperativo que los docentes
participen en actividades de desarrollo profesional continuo para

mantenerse actualizados con los avances en su campo.

e Competencias en investigacion: Los docentes deben estar involucrados

en la investigacion para fomentar una educacién basada en la evidencia.

o Etica profesional: Se espera que los docentes mantengan altos estandares

éticos en todas sus actividades profesionales.

Estos estandares buscan que los docentes estén bien preparados para ofrecer una
educacion meédica de alta calidad y para contribuir al desarrollo continuo del sector
salud (WFME, 2020).
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3.7.3. Estandares de la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo

Econdmicos (OCDE) para la educaciéon superior

La OCDE establece estandares para la docencia en educacidon superior, que
incluyen la evaluacién de la calidad docente y la implementacion de mejores
practicas en la acreditacion. Segun el informe "Education at a Glance 2014" de la
OCDE, los paises deben adoptar politicas y practicas que promuevan la excelencia

docente a través de evaluaciones periédicas y programas de desarrollo profesional.

La OCDE recomienda que las instituciones de educacion superior implementen
mecanismos de evaluacion que incluyan feedback de multiples fuentes, como
estudiantes, pares y autoevaluaciones. Estos estandares tienen como objetivo
mejorar la calidad de la ensefianza y asegurar que los docentes estén equipados
con las competencias necesarias para enfrentar los retos educativos del siglo XXI.
La OCDE subraya la importancia de la formacion continua y la actualizacion
profesional como componentes esenciales de un sistema educativo eficaz y de alta

calidad.

3.7.4. Practicas en América Latina

En América Latina, varios paises han adoptado y adaptado directrices
internacionales para mejorar sus sistemas de evaluacién y acreditacién docente en
educacién médica. En Brasil, el Sistema Nacional de Evaluacion de la Educacion
Superior (SINAES) realiza evaluaciones periodicas para asegurar la calidad
educativa en las instituciones de educacidon superior. Este sistema abarca la
evaluacion institucional, de cursos y del desempefio de los estudiantes, y utiliza
criterios rigurosos que incluyen la cualificacién académica de los docentes, su
experiencia profesional y su participacion en actividades de desarrollo profesional
continuo. SINAES también fomenta la investigacion y la formacién pedagdgica de
los docentes (INEP, 2018).

En Chile, la Comision Nacional de Acreditacion (CNA) implementa un proceso de

acreditacion que evalua tanto las competencias docentes como la calidad de los

programas educativos. La CNA exige que los docentes posean titulos avanzados y
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experiencia relevante en su campo, ademas de formacién pedagodgica y
participacion en investigacion. La CNA también promueve la formacion continua de
los docentes para mantener sus competencias actualizadas y asegurar una
ensefianza de alta calidad (CNA-Chile, 2017).

En Argentina, la Comision Nacional de Evaluacion y Acreditacion Universitaria
(CONEAU) establece criterios para la acreditacion de programas de educacion
superior que incluyen la evaluacion de las competencias docentes. Los docentes
deben tener titulos de posgrado, experiencia profesional y formacion pedagdgica.
La CONEAU también exige que un porcentaje significativo del plantel docente se
encuentre conformado por profesores de tiempo completo, garantizando asi la

dedicacion y el compromiso con la calidad educativa (CONEAU, 2021).

En Colombia, el Sistema Nacional de Acreditacion (SNA) exige la evaluacién de
competencias docentes como parte de sus procesos de acreditacién. El Consejo
Nacional de Acreditacion (CNA) establece que los docentes deben cumplir con
criterios rigurosos de cualificaciéon académica, experiencia y desarrollo profesional

continuo.

ElI SNA también promueve la participacion de los docentes en actividades de
investigacion y extensién, asegurando asi una formacion integral para los
estudiantes (CNA-Colombia, 2018).

En Peru, el Sistema Nacional de Evaluacion, Acreditacion y Certificacion de la
Calidad Educativa (SINEACE) ha desarrollado criterios especificos para la
acreditacion de docentes, alineados con los estandares internacionales. Los
docentes deben poseer titulos de posgrado, experiencia en la practica profesional
y formacion en metodologias pedagdgicas. SINEACE también promueve el
desarrollo profesional continuo de los docentes y su participacion en actividades
de investigacion (SINEACE, 2019).

En Uruguay, la Universidad de la Republica (UdelaR) sigue estandares
internacionales para la evaluacion de competencias docentes. Los docentes deben
tener titulos académicos adecuados, experiencia profesional y formacién

pedagogica. UdelaR también exige la participacion de los docentes en programas
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de desarrollo profesional continuo y actividades de investigacion, asegurando asi

la calidad de la ensefianza (UdelaR, 2020).

En Paraguay, la Universidad Nacional de Asuncién (UNA) ha adoptado un modelo
de formacion y evaluacion basado en competencias, adaptando sus programas y
metodologias a los estandares internacionales para asegurar la calidad de la
educacion médica. Este modelo incluye la evaluacion de las competencias
docentes, la formacion pedagdgica y el desarrollo profesional continuo. Ademas, la
ANEAES establece criterios rigurosos para la acreditacion de docentes y
programas de educacién superior en el pais (Ocampos Benedetti et al., 2022;
ANEAES, 2023).

3.8. Evaluacion y acreditacion en el contexto de Paraguay

La evaluacion y acreditacion en Paraguay se desarrollan bajo un marco normativo
que pretende garantizar estandares minimos de calidad de la educacién médica en
el pais. La Ley N.° 4995/2013 establece las bases generales para la evaluaciéon y
acreditacion en las instituciones de educacion superior, con directrices especificas
qgue son detalladas por la ANEAES. Esta seccion examina el marco normativo
vigente, los criterios y los indicadores especificos que guian la evaluacién de los
docentes en el contexto de la educacion meédica. También se analizan las
normativas y los mecanismos de acreditacién implementados para asegurar la
formacién continua y el cumplimiento de estandares internacionales, apuntando asi

a una educacion de alta calidad.

3.8.1. Marco normativo nacional

En Paraguay, la Ley N.° 4995/2013 de Educacion Superior establece el marco
normativo para la educacién superior en el pais, incluyendo los requisitos y
procesos de evaluacién y acreditacion de los programas académicos.El articulo 82
de esa Ley, establece que la ANEAES es la entidad técnica es | responsable de
asegurar que las instituciones de educacion superior cumplan con los estandares
cumplan con los estandares minimos de calidad para su acreditacion ANEAES
proporciona directrices detalladas y criterios especificos para las diferentes
carreras, que las IEScriterios instituciones deben implementar para obtener la

acreditacion.
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Los procesos de evaluacién y acreditacion estan disefiados para el cumplimiento
de estandares minimos de calidad educativa, la mejora continua y garantizar que
los programas académicos posean las competencias necesarias para impartir una
educacion de alta calidad. Estos procesos incluyen evaluaciones internas y

externas, auditorias académicas y revisiones periddicas de los programas.

3.8.2 Normativa ANEAES v criterios e indicadores especificos de docencia

La Ley 4995/2013. Establece los requisitos minimos exigibles para el ejercicio de
la docenciay la investigacion en el ambito universitario, y son los que se mencionan

a continuacion:

Titulo de grado académico registrado en el Ministerio de Educacion y

Ciencias.

Capacitacion pedagodgica en educacion superior.

Notoria capacidad cientifica, técnica o intelectual.

e Los demas requisitos establecidos en los estatutos de la universidad.

Es por ello, que la evaluacion con fines de acreditacion establecida por la ANEAES,
a través del “Mecanismo de Evaluacion y Acreditacion de Carreras de
Grado”’considera un andlisis amplio y multidimensional para que cada carrera

acreditada cumpla con requisitos minimos de calidad.

3.8.3 Normativas y criterios de ANEAES

La ANEAES, en su “Mecanismo de Evaluacion y Acreditacion de Carreras de
Grado” establece dimensiones, criterios e indicadores generales a ser cumplidos
por las diferentes carreras durante el proceso de acreditacion. Estos criterios e
indicadores establecen el marco orientador para las IES en las diferentes carreras

a las que apliquen con fines de acreditacion.

2 Aprobado por Resolucion N" 132 del Consejo Directivo de la ANEAES en fecha 22 de
mayo de 2023
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El Mecanismo de Evaluacion y Acreditacién de Carreras de Grado, es de caracter
general, contiene 140 indicadores agrupados en 5 dimensiones y 29 criterios de

evaluacion, como podra notarse en la siguiente tabla.

Tabla 8

Resumen de la Matriz de Evaluacion - ANEAES

) ) CANTIDAD DE CANTIDAD DE
DIMENSION | DESCRIPCION CRITERIOS INDICADORES
Gobernanza de la
1 Carrera 7 34
Proyecto
2 Académico 8 40
3 Personas 7 33
Recursos 4 19
Impacto y
5 Resultados 3 14

Nota: (Elaboracién propia, basado en el Mecanismo de Evaluacion y Acreditacion
de Carreras de Grado, ANEAES, 2023)

La dimension 3 “Personas”, del Mecanismo de Evaluacién y Acreditacion de
Carreras de Grado, abarca criterios e indicadores que incluyen a tres grupos:
Directivos, docentes y personal administrativo. En ese sentido, en lo que compete
al estamento docente, la referida matriz incluye 3 criterios y 15 indicadores, que
amplian los requisitos que para el ejercicio de la docencia estaban establecidos en

la Ley 4995/2013, segun se muestra en la siguiente tabla.

Tabla 9

Resumen criterios e indicadores para docentes; Matriz de Evaluacién, ANEAES

Criterio Indicadores

La carrera aplica procedimientos formalesy
Pertinencia, integridad e transparentes de seleccidn y evaluacién del

internacionalizacion de los personal docente.

31



procesos de seleccidn,

evaluaciény promocién docente

La carrera cuenta con un Plan de carrera
docente aprobado e implementado

sistematicamente.

Los resultados de la evaluacidén del desempefio
se utilizan para implementar planes de
capacitacién orientados a la mejora de la

practica docente.

Los procesos de evaluacion del desempefio
docente contemplan la opinién de los

estudiantes.

La carrera implementa programas para la
movilidad docente internacional, en forma

sistematica.

Pertinencia del Perfil Académico

de los Docentes

Se evidencia coherencia entre el nivel
académico, la experiencia profesional de los
docentes y las funciones (docencia,

investigacion y extension) que desarrollan.

Los docentes cuentan con la formacién
pedagdgica requerida para la ensefanza en la

educacién superior.

Los docentes cuentan con produccion
intelectual derivada de los proyectos de

investigacion.

Los docentes cuentan con formacion de
postgrado en su area de desempefio en la

ensenanza.

Pertinencia y eficacia de los
Planes de Capacitaciény

Perfeccionamiento Docente

La carrera implementa planes de capacitacion
y perfeccionamiento docente de manera

sistematica.

La carrera prevé apoyo tales como: becas,
incentivos econémicos, licencias,

reconocimientos, descuentos de aranceles,
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financiamientos en cuotas y otros, a los
docentes para su perfeccionamiento

profesional.

Los planes de capacitacién abordan temas que
responden a los resultados de la evaluacién del
desempefioy otras que hacen al

perfeccionamiento docente.

La carrera demuestra satisfacciéon de los
docentes con los procesos de formacion

continua implementados.

La carrera considera la formacién continua de
los docentes para la promocién (escalafén,

cargos de responsabilidad, remuneracion).

La carrera demuestra que el abordaje de las
capacitaciones es implementado en la practica

docente.

Nota: (Elaboracién propia, basado en el Mecanismo de Evaluacion y Acreditacion
de Carreras de Grado, ANEAES, 2023))

Notese que, en el criterio “Pertinencia del perfil académico de los docentes”, se
describen los siguientes cuatro indicadores, que son de gran relevancia para la
evaluacion de competencias y conocimientos de los docentes de las carreras de
grado de medicina:

a. Se evidencia coherencia entre el nivel académico, la experiencia profesional de
los docentes y las funciones que desarrollan, tales como la docencia, investigacion

y extensién.

b. Los docentes deben contar con la formacién pedagdgica requerida para la

ensefianza en la educacion superior.

c. Los docentes deben demostrar produccion intelectual derivada de los proyectos

de investigacion.

d. Los docentes cuentan con formacién de postgrado en su area de desempefio

en la ensefanza.

33



El cumplimiento de estos indicadores, complementan a los definidos en la Ley
4995/2013, son parte de los requisitos obligatorios minimos a ser cumplidos para

el ejercicio de la docencia universitaria en las carreras de medicina.

De manera complementaria a los indicadores establecidos en el Mecanismo de
Evaluacion y Acreditacion de Carreras de Grado, la ANEAES establece Criterios
de Calidad para las carreras de grado de medicina, que especifican una serie de
criterios que aseguren la calidad y la pertinencia de la formacién ofrecida. Entre
estos criterios se encuentran la adecuacion del plan de estudios, la infraestructura,

y los recursos disponibles.

3.8.4. Proceso de evaluacién y acreditacion

El proceso de evaluacion y acreditacién en Paraguay se enfoca en los programas
académicos y no en los docentes de manera individual. El proceso incluye:

1. Autoevaluacion institucional: Las instituciones de educacion superior
realizan un proceso de autoevaluacion para analizar y documentar el
cumplimiento de los criterios de calidad establecidos por la ANEAES. Esto
incluye la recopilaciéon de evidencias sobre la estructura curricular, la
cualificacion del cuerpo docente y los recursos disponibles.

2. Evaluacion externa: La ANEAES designa un equipo de evaluadores
externos que revisa la documentacién proporcionada por la institucion y
realiza visitas in situ. Los evaluadores observan las practicas educativas,
entrevistan a los docentes y estudiantes, y verifican el cumplimiento de los
criterios de calidad.

3. Informe de evaluacion: Los evaluadores externos elaboran un informe
detallado que incluye sus hallazgos y recomendaciones. Este informe se
basa en la evidencia recopilada durante la autoevaluacion y la evaluacion
externa. El informe destaca las fortalezas y areas de mejora del programa
académico.

4. Decision de acreditacion: Basandose en el informe de evaluacion, la
ANEAES toma una decision sobre la acreditacion del programa. La decision
puede ser de acreditacion plena, acreditacion con condiciones (requiriendo
mejoras especificas) o no acreditacion. La acreditacion es valida por un
periodo determinado, tras el cual debe renovarse a través de un nuevo

proceso de evaluacion.
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5. Seguimiento y mejora continua: La ANEAES realiza un seguimiento continuo
de los programas acreditados para asegurar que mantienen los estandares
de calidad y aplican las recomendaciones de mejora. Las instituciones
deben presentar informes periddicos sobre su progreso y las acciones

tomadas para mejorar la calidad educativa.

Estos pasos aseguran un proceso riguroso y transparente que promueve la calidad

y la mejora continua en la educacion médica en Paraguay.

3.9. Practicas actuales y desafios

La evaluacion y acreditacion de competencias docentes en la educacién médica en
Paraguay enfrenta importantes desafios, principalmente en relacion con la falta de
estandarizacion en los procesos evaluativos. A nivel nacional, las instituciones de
educacion médica aplican criterios y métodos de evaluacion que varian
considerablemente entre si, lo que dificulta el establecimiento de un sistema
educativo cohesionado y consistente (Torales et al., 2018). Si bien la ANEAES ha
desarrollado un conjunto de criterios especificos para la evaluacion docente, la
aplicacion de estos criterios no ha sido uniforme entre las instituciones (ANEAES,
2023).

A nivel internacional, experiencias como la de la Universidad de Buenos Aires
(UBA), que ha implementado /la carrera docente, ofrecen un modelo claro para
estructurar programas de formacion docente basados en competencias
especificas. La UBA ha logrado combinar el desarrollo profesional continuo con la
produccion intelectual como parte integral del proceso de evaluacion y acreditacion
docente (UBA, 2023). Este tipo de enfoque permite que los docentes mantengan
actualizadas sus competencias pedagdgicas, técnicas y clinicas, promoviendo una

educacion de alta calidad alineada con los estandares globales.

En el contexto paraguayo, instituciones como la Facultad de Ciencias Médicas de
la Universidad Nacional de Asuncion (UNA) han dado pasos hacia la
implementacion de modelos de formacion docente basados en competencias, pero
persisten las brechas en la formacion pedagdgica y en la integraciéon de actividades
de investigacién en la practica docente (Ocampos Benedetti et al., 2022). La falta
de uniformidad en la aplicacion de los estandares y la limitada formacion continua

presentan obstaculos para la mejora del sistema educativo en el pais.
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A nivel global, tanto la OMS como la WFME han enfatizado la necesidad de
estandares universales que aseguren la actualizacion constante de las
competencias docentes (WFME, 2015). Asimismo, la OCDE ha subrayado la
importancia de mecanismos de evaluacion que involucren retroalimentacion de
multiples fuentes, promoviendo una vision mas completa del desempefo docente
(OCDE, 2014).

Las oportunidades para mejorar el sistema de evaluacién y acreditacion en
Paraguay son significativas. Adoptar modelos internacionales, como los aplicados
por la UBA y otras universidades de la region, e integrar un enfoque de formacién
pedagogica y desarrollo profesional continuo, podrian transformar la educacién
médica en el pais y alinearse con los estandares internacionales (Rios-Gonzalez
et al., 2018)

4. RECOMENDACIONES DE MEJORA PARA CONES:
FORTALECIMIENTO DE LA EVALUACION Y
ACREDITACION DE COMPETENCIAS DOCENTES EN LA
EDUCACION MEDICA

Con base en las mejores practicas internacionales y la experiencia de instituciones
como la UBA, asi como en la aplicacién de modelos educativos innovadores como
la Educacién 4.0%, se proponen las siguientes recomendaciones para el CONES.
Estas recomendaciones buscan fortalecer la evaluacion y acreditacion de
competencias docentes en la carrera de medicina en Paraguay, fomentar el
desarrollo profesional continuo y responder a las tendencias actuales en la

ensefanza y el sector salud.

3 La Educacion 4.0 representa un modelo educativo adaptado a la realidad tecnolégica
contemporanea, colocando al estudiante en el centro del proceso de aprendizaje y
promoviendo el uso de herramientas innovadoras como simulacién, aulas invertidas y
aprendizaje basado en datos. Este enfoque integra tecnologias disruptivas como la
inteligencia artificial, la realidad aumentada y el aprendizaje virtual, facilitando Ila
personalizacion del aprendizaje y fomentando competencias necesarias para el entorno
laboral del siglo XXI. En la educacion médica, su aplicacién responde a la necesidad de
preparar a futuros profesionales para un mundo hiperconectado, enfrentando el desafio de
un conocimiento médico en constante expansion y la transformacién hacia una atencién
centrada en el paciente.
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4.1 Fortalecer la formacion pedagoégica en el modelo de formacion basada

en competencias

Se propone implementar programas obligatorios de formacion pedagégica para
docentes, disefiados con base en las necesidades locales y alineados con
estandares internacionales. Esta iniciativa fortalecera el modelo de formacion
basada en competencias al mejorar las practicas pedagogicas y garantizar una

ensefianza de mayor calidad.

Aunque esta propuesta ofrece beneficios significativos, como la alineacién con
estandares globales y la mejora educativa, enfrenta desafios como la resistencia
al cambio por parte de algunos docentes y la insuficiencia de recursos para su
implementacion. Sera clave disefar estrategias de sensibilizacién y movilizacion

de recursos que aseguren su éxito y sostenibilidad.

(Ver Anexo 1: Lineamientos para el plan de fortalecimiento la formacién

pedagodgica de los docentes de medicina en Paraguay).

4.2 Sistema de evaluacion basado en competencias

Implementar un sistema unificado de evaluacién docente que permita medir
competencias clave, incluyendo ensefianza, investigacion y liderazgo académico.
Esto facilita la estandarizacion de criterios y un enfoque integral para evaluar el
desempefo docente. Sin embargo, requiere una adaptacion cuidadosa para

reflejar las particularidades locales y contextuales.

4.3 Desarrollo profesional continuo

Promover la actualizacion y el desarrollo profesional continuo de los docentes,
asegurando una mejora constante en la calidad educativa. Esto fomenta una
formacion permanente y facilita la adaptacion a nuevas metodologias de
ensefianza. Sin embargo, un desafio es la falta de financiamiento adecuado para

garantizar el acceso a estas iniciativas.

4.4 Incrementar la Produccion Cientifica

Promover la investigacion y la publicacién académica como un criterio

fundamental para la acreditacion docente. Esto impulsa el desarrollo del
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conocimiento y fortalece el impacto académico. Ademas, fomenta la produccion
de publicaciones cientificas de calidad. No obstante, un desafio importante es
garantizar que los docentes puedan destinar tiempo suficiente a la investigacion,

equilibrando sus demas responsabilidades.
4.5 Incorporacion de tecnologias educativas

Integrar tecnologias digitales y metodologias innovadoras, como el modelo de
aula invertida, en los procesos de ensefianza y formacion docente, respondiendo
a las demandas actuales del entorno educativo. Esta modernizacion permite una
ensefianza mas dinamica y un aprendizaje interactivo. Sin embargo, un desafio
importante es la falta de infraestructura tecnoldégica adecuada en algunas

instituciones, lo que limita su implementacioén efectiva.
4.6 Evaluacion Colaborativa y Retroalimentacion

Fomentar modelos de evaluacién docente que integren retroalimentacion de
estudiantes, colegas y autoevaluaciones, con el objetivo de impulsar la mejora
continua. Este enfoque promueve la participacion activa de estudiantes y pares
en el proceso evaluativo, enriqueciendo la perspectiva sobre el desempeio
docente. Sin embargo, un desafio clave es garantizar la implementacion efectiva
y la aceptacion de estos sistemas colaborativos por parte de todos los

involucrados.

4.7 Crear el Registro Nacional de Docentes de Medicina (RNDM)

Disenar e implementar un sistema nacional basado en el CVPy que centralice
informacion clave sobre los perfiles académicos, experiencia profesional y
produccion intelectual de los docentes de medicina. Este registro fomentara el
desarrollo profesional continuo y facilitara los procesos de evaluacion y
acreditacion docente. En colaboracién con CONACYT, el RNDM se integrara con
las estrategias de ANEAES para fortalecer la calidad educativa en el area de la

salud.

Este sistema ofrecera ventajas significativas, como la centralizaciéon de
informacion, la optimizacion de procesos evaluativos y el impulso al desarrollo
profesional de los docentes. Sin embargo, enfrenta desafios como la adopcién

por parte de los docentes, la sostenibilidad del sistema, la resistencia inicial al
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registro, la integracién con sistemas existentes y la necesidad de recursos
humanos y tecnoldgicos adicionales para su implementacion y mantenimiento
(Ver Anexo 2: Disefo e Implementacion del Registro Nacional de Docentes de
Medicina (RNDM)).

colaborativa y
retroalimentacion

Crear el Registro
Nacional de
Docentes de
Medicina (RNDM)
(Ver Anexo 2)

estudiantes y pares
en la evaluacién

Centralizacién de
informacion,
optimizacion de
evaluaciones,
fomento del
desarrollo
profesional continuo

Tabla 10

Recomendacion Fuente Fortalezas Desafios
Fortalecer la CNA- Alineacién con Resistencia al cambio,
formacion Colombia estandares insuficiencia de recursos
pedagdgica en el (2018) internacionales, para implementacién
modelo de formacién mejora pedagogica
basada en
competencias
Sistema de WFME Estandarizacion de  Adaptacion a las
evaluacioén basado (2020) criterios, enfoque particularidades locales
en competencias integral
Desarrollo Bracken et  Formacion Falta de financiamiento
profesional continuo al. (2001), permanente, para la actualizacion

ANEAES adaptacion a docente

(2022) nuevas

metodologias
Incrementar la ANEAES Fomento a la Incrementar el tiempo
produccion cientifica (2022), investigacion y dedicado a investigacion
(investigacion) UBA (2020) publicaciones
cientificas

Incorporacién de Educacion Modernizacién de la  Falta de infraestructura
tecnologias 4.0, Vidal ensefanza, tecnolodgica en algunas
educativas Ledo etal. aprendizaje mas instituciones

(2023) interactivo
Evaluacion UBA (2020) Participacion de Implementacién y

aceptacion de sistemas
colaborativos

Adopcion por parte de
docentes, garantia de
sostenibilidad del
sistema, resistencia
inicial al registro,
integracion con sistemas
existentes, necesidad de
recursos humanos y
tecnolodgicos adicionales

Se plantea, ademas, la creaciéon de un perfil competencial especifico para el
docente de medicina en Paraguay. Este perfil tiene como objetivo servir de
la formacion,

referencia para actualizacion y desarrollo continuo de los

profesionales encargados de la ensefianza médica, asegurando asi una practica
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educativa alineada con las necesidades del sistema de salud y los estandares
internacionales (Ver Anexo 3: Propuesta de perfil del docente de Medicina para

Paraguay).

En suma, estas recomendaciones buscan modernizar el sistema de evaluacion y
acreditacion docente en Paraguay, promoviendo el desarrollo pedagdgico, la
investigacion académica y la incorporacion de tecnologias emergentes, buscando
que las instituciones de educacion superior estén mejor alineadas con los
estandares internacionales y preparadas para enfrentar los desafios educativos y

médicos actuales.

5. CONCLUSION

El analisis realizado identifica la necesidad de mejorar las practicas de evaluacién
de competencias docentes en la educacion médica, con un enfoque prioritario en
el fortalecimiento de la formacion pedagdgica. Disefar e implementar
progresivamente programas basados en competencias, adaptados al entorno local,
permitira elevar la calidad de la ensefianza y establecera procesos evaluativos mas

consistentes y alineados con las demandas del sector.

La creacion del RNDM, registro a ser desarrollado con el apoyo técnico del
CONACYT como complemento del CVPy, es una accion necesaria para centralizar
y gestionar informacion sobre los docentes. Al incluir datos como la dedicacion
horaria, los cursos impartidos, los horarios de ensefanza, entre otros, se podra
tener un sistema de informacién centralizado que facilitara a la ANEAES, el CONES
y el MEC la verificacion del cumplimiento de normativas relacionadas con

dedicacion a tiempo completo, perfil profesional y otros criterios establecidos.

Asimismo, el analisis de la informacion proporcionada por las IES reveld la
necesidad de nivelar algunos aspectos que ayudaran a mejorar la formacion
meédica, por ejemplo, incorporar tecnologias educativas y fomentar la produccién

cientifica como parte integral de los procesos de evaluacion contribuira a la

40



modernizacién del sistema educativo. La implementacion de mecanismos de
retroalimentacioén, que integren perspectivas de estudiantes y colegas, reforzara la

mejora continua de las practicas docentes.

La coordinacién entre las instituciones reguladoras, CONES y ANEAES, y las IES
sera esencial para llevar a cabo estas iniciativas y superar los desafios asociados.
Estas acciones tienen como objetivo consolidar un sistema educativo médico
centrado en competencias, que responda de manera efectiva a las demandas del
entorno académico y del sistema de salud, garantizando la formacién de docentes

con habilidades alineadas a los desafios actuales.
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7. ANEXOS

Anexo 1: Lineamientos para el plan de fortalecimiento la formacion

pedagogica de los docentes de medicina en Paraguay

El inciso b del articulo 38 de la ley N° 4995/2013, establece como uno de los
requisitos para el ejercicio de la docencia o la investigacion en la educacion
superior, el contar con capacitacion pedagodgica en educacion superior. El
fortalecimiento de la formacion pedagdgica de los docentes de medicina va
mas alla de los cursos de diddctica universitaria requeridos en la actualidad,
y es un componente clave para garantizar la calidad educativa en las instituciones

de educacion superior (IES) de Paraguay.

Este plan, es una propuesta mediante la cual el CONES, propicie la articulacion de
acciones entre diferentes instituciones para complementar la formacién de los
docentes médicos en “Didactica de la educacion médica”, de manera a mejorar sus
competencias pedagodgicas especificas, alineando sus habilidades con los

estandares internacionales y adaptandolas a las necesidades locales.

Se propone que la implementacién de la formacion en “Didactica de la educacion
meédica” sea liderada por el Instituto Nacional de Salud (INS), entidad rectora de la
formacion en salud publica del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
(MSPyBS), y tomara como base la experiencia desarrollada en la Facultad de
Ciencias Médicas (FCM) de la Universidad Nacional de Asuncién (UNA) en
colaboracion y con el acuerdo de todas las IES que imparten educaciéon médica, de

manera a asegurar su efectiva implementacion.

| Objetivos propuestos

Objetivo general
1. Fortalecer las competencias pedagogicas de los docentes de medicina
mediante un programa de formacion integral, alineado con estandares

internacionales y adaptado al contexto educativo de Paraguay.

Objetivos especificos
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1. Disefiar un programa de formacioén en “Didactica de la formacién médica”
basado en el enfoque por competencias.

2. Proponer los mecanismos para implementar un plan piloto del programa de
formacion en “Didactica de la formacion médica”, en instituciones
seleccionadas para validar su efectividad, con fines de escalarlo a nivel
nacional.

3. Perfilar lineamientos para la instalacion de un sistema de monitoreo y
evaluacion que permita medir el impacto del programa en la calidad de la

ensefnanza.

Il Fases de implementacion

Esta propuesta se organiza en tres fases, estructuradas para asegurar su
desarrollo y el cumplimiento de los objetivos planteados. A continuacion, se

describen las etapas que conforman el plan.

Fase 1: Diagnéstico, diseiio del plan de capacitacion y del mecanismo de

monitoreo y evaluacion.

Esta fase inicial tiene como propdsito establecer un panorama acerca de las

necesidades pedagodgicas de los docentes de medicina en Paraguay.

Se requerira la conformacién de un equipo integrado por técnicos representantes
del INS, la FCM-UNA y de otras IES, el cual debera elaborar los instrumentos para
identificar brechas en las competencias actuales, analizar modelos preexistentes y
estructurar un programa de formacién en “Didactica de la formacion médica”,
siguiendo el enfoque por competencias y alineado con los estandares

internacionales y las particularidades del sistema educativo local.

Acciones:

1. Realizar un diagnéstico participativo entre el INS y las IES publicas y
privadas para identificar necesidades y brechas pedagodgicas de los
docentes.

2. Analizar el modelo pedagogico basado en competencias de la UNA para

adaptarlo a un contexto mas amplio.
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3. Disenar el programa de formacion en “Didéactica de la formacion médica”, de
al menos 100 horas de duracién, con los siguientes componentes:
e Planificacién y disefio curricular basado en competencias.
e Metodologias activas de aprendizaje.
e Uso de tecnologias educativas.
e Estrategias de evaluacién formativa y sumativa.
e Modalidades de implementacion del curso (presencial,
semipresencial)

4. Validar el disefio del programa con un comité técnico integrado por el
CONES, el MSPyBS, el INS y representantes de las IES que imparten
formacién médica.

5. Emitir las resoluciones CONES y del MSPyBS, garantizando los recursos
para la implementacion de un plan piloto de “Didactica de la formacién
médica”.

6. Monitoreo y evaluacion: Esta fase esta orientada a medir resultados y
proponer mejoras continuas, asegurando la sostenibilidad y relevancia del
programa a largo plazo. Se deben disefar indicadores de evaluacion, tales
como:

e Porcentaje de docentes capacitados.
e Nivel de aplicacion del modelo pedagdgico en las aulas.

e Impacto en el aprendizaje de los estudiantes.

Fase 2: Implementacion piloto

El propdsito de esta fase es poner a prueba el disefio del programa de “Didactica
de la formacion médica” en un entorno controlado, permitiendo recoger informacion
sobre su efectividad y aceptacion. Esto garantizara que el programa sea ajustado

antes de su escalamiento nacional.

Acciones:

1. Capacitar a formadores seleccionados en el modelo pedagdgico a

implementar.
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2. Ejecutar el programa piloto de “Didactica de la formacion médica”, en tres
IES (una publica, una privada y la UNA), asegurando la diversidad de
participantes.

3. Monitorear el desarrollo del piloto mediante encuestas y observaciones para
recoger retroalimentacion.

4. Evaluacion por parte de un comité técnico integrado por el CONES, el
MSPyBS, el INS y representantes de las IES que imparten formacion
meédica, de los resultados del plan piloto, ajustando el disefio del programa
y del plan de monitoreo y evaluacion segun las recomendaciones

obtenidas.

Una vez realizados los ajustes al plan piloto, se implementaria el programa de
manera progresiva, en un plazo a definir; en todas las IES del pais. Se requerira
incluir este requerimiento en el marco normativo de la docencia en educacion

médica.

Fase 3: Monitoreo y evaluacion

Durante el proceso de implementacién y con los ajustes realizados en el plan piloto,
se propone el monitoreo periddico de la implementacién, segun los siguientes

[ineamientos minimos.

1. Implementar un sistema de reporte trimestral por parte de las IES al INS
sobre el progreso del programa.
2. Realizar evaluaciones anuales para identificar areas de mejora y proponer

ajustes al programa.

llI-Resultados esperados

El plan de implementacion de la formacion en “Didactica de la educacion médica”,
busca alcanzar resultados concretos que contribuyan al fortalecimiento de la
educacion médica en Paraguay. Entre los principales resultados esperados se

encuentran:

1. Fortalecimiento de competencias pedagégicas:
e Docentes con competencias pedagodgicas actualizadas y alineadas con los

estandares internacionales.
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2. Inclusién y equidad:

e Participacion activa de todas las IES, reduciendo las disparidades entre
publicas y privadas.

3. Colaboracion interinstitucional:

e Creacion de una red nacional de capacitacion que fomente el intercambio

de buenas practicas.

El plan para fortalecer la formacion pedagdgica de los docentes de medicina en
Paraguay representa un esfuerzo coordinado entre el CONES, el MSPyBS, el INS,
y las IES que imparten formacién médica. La implementacion en fases garantiza
una adaptacion progresiva y sostenible, contribuyendo al fortalecimiento de la

educacion superior y la calidad del sistema de salud en el pais.

Anexo 2: Disefio e Implementacion del Registro Nacional de Docentes de
Medicina (RNDM)

En el contexto de la mejora continua de la educacion superior y, de la formacion
meédica en Paraguay, se identifica la necesidad de establecer un Registro Nacional
de Docentes de Medicina (RNDM), con el objetivo centralizar y actualizar
informacioén relevante sobre las competencias, la experiencia profesional y la
produccion académica de los docentes de esta carrera. EI RNDM se construira
utilizando la plataforma del CVPy, gestionada por el Consejo Nacional de Ciencia
y Tecnologia (CONACYT), y se integrara con los procesos de evaluacién y
acreditacion de ANEAES.

l. Objetivos propuestos
Objetivo general:
Fortalecer la calidad de la educacion médica en Paraguay mediante la creacién
de un registro nacional de docentes de medicina que centralice, actualice y
valide informacién sobre las competencias, experiencia profesional vy

produccion académica de los docentes de medicina.

Objetivos especificos:
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1. Establecer los lineamientos para el desarrollo de una plataforma
centralizada, integrada al CVPy, que registre y valide informacion sobre las
competencias, experiencia profesional y produccién académica de los
docentes de medicina

2. Proponer un sistema confiable para verificar la formacién, experiencia y
participacion de los docentes en actividades de investigacion y extension.

3. Promover la transparencia mediante el acceso publico a informacién
actualizada para instituciones educativas y organismos reguladores.

4. Fomentar la capacitacién continua y la investigacion a través de incentivos
alineados con las metas educativas nacionales.

5. Facilitar la generacion de reportes y retroalimentacién que fortalezcan los

procesos de evaluacion y acreditacion educativa.

Il. Fases de Implementacion

La implementacion del RNDM se dividira en fases que garantizaran una ejecucion
ordenada y eficaz. Cada fase incluira acciones concretas orientadas a cumplir los

objetivos planteados.

Fase 1: Diagnéstico y disefo

Esta fase inicial busca identificar las necesidades especificas de formaciéon de
docentes de medicina y disefiar una herramienta adaptada a estas demandas. Se
analizaran sistemas existentes y se definiran los indicadores clave para la

evaluacion docente.

1. Analisis de necesidades:
o Revisién de los sistemas existentes, como el CVPy, y su
aplicabilidad al ambito de la medicina.
o ldentificacion de la informacién docente adicional requerida.
2. Diseno del sistema:
o Definiciéon los indicadores clave para evaluar competencias
pedagogicas, investigativas y técnicas.
o Debe incluir informacién como: cantidad de horas de dedicacion del
docente a las diferentes universidades, horario de ensefianza, cursos

gue esta impartiendo, entre otras.
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o Disefio de estructura y funcionalidades de la plataforma.

3. Acceso del sistema: La ANEAES, el CONES y el MEC tendran acceso a
este sistema de informacion para poder cruzar los datos con los reportes de
las IES y, ademas, verificar el cumplimiento de la normativa vigente respecto
a la cantidad de docentes con dedicacion a tiempo completo, perfil

profesional y académico docente, entre otros."

Fase 2: Desarrollo tecnolégico

Esta fase se enfoca en la construccion de la infraestructura tecnoldgica que
sustentara el RNDM. Incluye el desarrollo y prueba de las herramientas necesarias

para el registro y consulta de datos docentes.

1. Ampliacién del CVPy:

e Incorporacidén nuevos campos para registrar indicadores especificos de la
carrera de medicina.

e Disefio de interfaces intuitivas para la actualizacion y consulta de datos.

2. Validacion del sistema:

e Realizacion de pruebas piloto en instituciones seleccionadas para evaluar
la funcionalidad del RNDM.

e Ajuste de la plataforma en base a la retroalimentacion obtenida.

Fase 3: Implementacion

En esta etapa se probara el sistema en un entorno controlado para identificar
posibles areas de mejora. Las instituciones seleccionadas seran representativas

del sistema educativo nacional.

1. Capacitacion inicial:

Realizar talleres dirigidos a docentes y gestores educativos sobre el uso del
RNDM.

2. Implementacion en instituciones piloto:
e Incorporacion del sistema en al menos tres instituciones representativas

(una publica, una privada y una regional).
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3. Evaluacion del piloto:
e Medicion de la aceptacion y eficacia del sistema mediante encuestas y

observaciones.

4. Escalamiento a nivel nacional: Garantizar que el RNDM sea adoptado por
todas las instituciones que ofrecen la carrera de medicina en Paraguay. Incluye

acciones de sensibilizacién y ajustes basados en retroalimentacion.

Fase 4: Monitoreo y evaluacion

El monitoreo y evaluacién son esenciales para garantizar la sostenibilidad del
sistema. Esta fase incluye indicadores especificos que mediran el impacto y la
efectividad del RNDM.

e Indicadores de éxito:
o Porcentaje de docentes registrados y actualizados en el RNDM.
o Nivel de uso del sistema por parte de instituciones y organismos
reguladores.
o Impacto en los procesos de acreditacion y evaluacion docente.
2. Revision periddica:
e Elaborar reportes anuales para evaluar la sostenibilidad y efectividad del

sistema.

Ill. Beneficios del RNDM

A continuacién, se detalla el impacto positivo esperado con la implementacion del
RNDM, orientado a fortalecer la calidad educativa y la transparencia en el registro

y evaluacion docente.

e Estandarizacion de criterios: Proveer parametros uniformes para evaluar
las competencias docentes en la carrera de medicina.
e Transparencia y acceso: Facilitar el acceso publico y transparente a los

perfiles docentes.
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e Optimizacion de recursos: Reducir redundancias y agilizar los procesos
de evaluacién y acreditacion mediante el uso de una base de datos
centralizada.

e Desarrollo profesional continuo: Incentivar la participacion en actividades

de formacion y desarrollo académico.

IV. Desafios para su Implementacion

Se describen los principales retos que podrian surgir durante el desarrollo e

implementacion del RNDM, asi como las estrategias para superarlos.

1. Adopcion por parte de los docentes: Lograr que los docentes registren y
actualicen sus perfiles de manera continua.

2. Financiamiento: Asegurar los recursos necesarios para el desarrollo y
mantenimiento del sistema.

3. Interoperabilidad: Garantizar la integracion con otros sistemas y bases de
datos nacionales.

4. Sostenibilidad: Disenar un modelo de gestidon sostenible que permita la

actualizacion constante del RNDM.

La creacion del RNDM representa un paso hacia la modernizacion del sistema de
evaluacion y acreditacion docente en Paraguay basado en el CVPy y en
colaboracion con el CONACYT, este sistema centralizara informacion, facilitara la
evaluacion de competencias y fomentara el desarrollo profesional. Su
implementacién, aunque desafiante, contribuira significativamente a elevar los
estandares de calidad educativa en la carrera de medicina, alineandolos con las

mejores practicas internacionales y las necesidades del sistema de salud nacional.

Anexo 3: Propuesta de Perfil del docente de medicina del Paraguay

El perfil de un profesor de medicina en el contexto de las competencias formativas
esta evolucionando para satisfacer las demandas de la educacion médica moderna.
Este perfil abarca una combinacion de experiencia clinica, habilidades pedagdgicas
y adaptabilidad a los avances tecnolégicos. Se espera que los profesores de
medicina no solo impartan conocimientos, sino que también faciliten el desarrollo

de habilidades practicas y actitudes profesionales en los estudiantes. Esto requiere
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un conjunto integral de competencias que se alineen con los marcos de Educacion
Médica Basada en Competencias (CBME). A continuacion se presentan las
competencias y caracteristicas clave que definen el perfil de un profesor de

medicina para la formacion en competencias.

Competencias fundamentales

Experiencia clinica y habilidades pedagégicas: Los profesores de medicina
deben poseer un conocimiento profundo de su especialidad clinica y la capacidad
de transmitir este conocimiento de manera efectiva. Esto incluye la planificacion
curricular y la integracion de la practica clinica con la ensefianza (Shafian et al.,
2023) (Niemtchenko et al., 2023).

Implementaciéon de la educacion basada en competencias (CBME): Los
profesores deben ser expertos en la implementacion del modelo de formacion por
competencias, que hace hincapié en la integracién de los conocimientos, las
habilidades y las actitudes. Esto implica utilizar metodologias didacticas
participativas y activas, con enfoque practico y orientados a la aplicacion y
proporcionar comentarios para facilitar el aprendizaje autodirigido (Ng et al., 2024)
(Griewatz et al., 2017)

Competencia tecnoldégica

Uso de tecnologias mejoradas: La capacidad de incorporar tecnologias modernas
en la ensefianza es crucial. Esto incluye el uso de herramientas digitales para la
ensefanza y la evaluacion, que son esenciales para involucrar a los estudiantes y

mejorar los resultados del aprendizaje (Shafian et al., 2023)

Desarrollo profesional

Aprendizaje continuo y adaptabilidad: Los profesores de medicina deben
participar en un desarrollo profesional continuo para mantenerse al dia con los
avances en la ciencia y la educacion médicas. Esto incluye participar en programas
de desarrollo docente para adquirir nuevas competencias (-, Dr. S. S. 2024)
(Niemtchenko et al., 2023)
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Practica reflexiva: Los profesores deben participar en una practica reflexiva para
evaluar y mejorar sus métodos de ensefianza y adaptarse al cambiante panorama

educativo (Griewatz et al., 2017)

Habilidades comunicativas e interpersonales

Comunicacion efectiva: Las habilidades de comunicacion sélidas son esenciales
para interactuar con los estudiantes, colegas y pacientes. Esto incluye la capacidad
de transmitir informacion compleja con claridad y fomentar un entorno de

aprendizaje propicio (Niemtchenko et al., 2023)

Gestion y Liderazgo Educativo

Liderazgo en equipos docentes y proyectos educativos.
Gestion eficiente de recursos humanos y materiales (Ocampos, S et al., 2015).
Fomento de una cultura de mejora continua y evaluacién constante.

Garantia de Calidad

Participacién en procesos de evaluacién institucional y autoevaluacion docente.

Alineacion con estandares nacionales e internacionales (ANEAES y ARCUSUR).
(Ocampos, S et al., 2015).

Compromiso con la mejora continua de la calidad educativa.

Etica y Profesionalismo

Actuacion ética y responsable en todas las interacciones educativas (Ocampos, S
et al., 2015).

Compromiso con valores de justicia, equidad y respeto.
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Fomento de la responsabilidad social universitaria (Ocampos, S et al., 2015).

Investigacion e Innovacion en Docencia

Capacidad para investigar en el ambito educativo y generar nuevo conocimiento
(Ocampos, S et al., 2015).

Reflexion critica sobre las practicas docentes.

Innovacion continua en metodologias y herramientas pedagogicas.

Responsabilidad Social Universitaria

Compromiso con la formacion de profesionales éticos y responsables.

Participacién activa en proyectos de impacto social (Ocampos, S., 2015).

Reflexion sobre las necesidades locales y globales del sistema de salud (Ocampos,
S et al.,, 2015).

Si bien las competencias descritas son cruciales, es importante reconocer los
desafios que plantea la implementacion del CBME. Estas incluyen definir las
competencias de manera integral y garantizar métodos didacticos y de evaluacién
confiables y coherentes con el modelo. Ademas, la gran carga de trabajo de los
profesores de medicina puede dificultar la aplicacion practica de los conceptos de
CBME sin el apoyo y los recursos adecuados (Ng et al., 2024) (Griewatz et al.,
2017).

Por lo tanto, ademas de los requisitos establecidos en la Ley de Educacién Superior
4995/2013 y normativas establecidas en los estandares de calidad, se citan estos

otros requisitos fundamentales:
Requisitos Especificos para la Docencia:

e No se podra ejercer la docencia ni la tutoria sin una formacion habilitante

para el ejercicio docente.
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e Los profesionales sin formacion docente sélo podran ejercer funciones
bajo la tutoria de un experto docente.

e Durante el periodo de capacitacion en docencia, el profesional debera
participar en un programa de formacion basada en competencias, con
enfoque en la ensefianza-aprendizaje centrado en el estudiante.

e Participacién activa en procesos de formacion pedagdgica continua.
Compromiso con la Formacion Basada en Competencias:

e Promocién de aprendizaje activo y contextualizado.

e Utilizacion de metodologias innovadoras de ensefianza-aprendizaje.

e Participacion en procesos de actualizacion pedagogica.

e |Implementacion de las habilidades adquiridas en la mejora continua de su
PEA.

En resumen, el docente de medicina debe ser un profesional integral, que combina
la excelencia clinica, pedagdgica y tecnoldgica con un fuerte sentido ético y social
[9][10][16].

Su rol va mas alla de la transmision de conocimientos, actuando como facilitador,
mentor, lider e innovador en el proceso de ensefianza-aprendizaje. Ademas, debe
contribuir al fortalecimiento institucional mediante su sentido de pertenencia,

liderazgo y compromiso con la mejora continua de la calidad educativa.
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