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Estructura Factorial y Consistencia Interna de la Escala de Evaluacion del
Curriculum de Programas Universitarios en Estudiantes de Fonoaudiologia de
Chile*

Factorial Structure and Reliability of the Scale of Assessment of the Curriculum of
University Programs in Chilean Speech and Language Therapist Students

Rocio Glarfa L.%, Lorena Carmona SM.3 Cristhian Pérez \V.* y Paula Parra P.°

Resumen

La evaluacion y redisefio de los programas formativos universitarios debe sustentarse en diagnosticos
detallados, por lo que es esencial contar con herramientas evaluativas curriculares. Este estudio evalla la
estructura factorial y confiabilidad interna de la escala de evaluacion del curriculum de programas
universitarios en estudiantes de Fonoaudiologia, que sélo contaba con estudios psicométricos en estudiantes
de Medicina. Se encuestd a 220 estudiantes que se encontraban cursando entre primer y quinto afio de la
carrera, la muestra valida qued6 constituida por 156 estudiantes. 118 (75,64%) eran mujeres, 38 (24,36%)
hombres, con edades entre 18 y 30 afios (M=21,06; D.E.=2,23). Se realiz6 un analisis factorial exploratorio
identificandose 8 factores: Pertinencia del Curriculum, Metodologia de ensefianza y evaluacién, Distribucion
del tiempo, Objetivos de las asignaturas, Objetivos de la carrera, Distribucion de actividades de ensefianza-
aprendizaje, Equipo docente y Cumplimiento de objetivos. Sus confiabilidades fluctuaron entre 0=0,74 y
a=0,86, mostrando una adecuada consistencia interna. Los resultados apoyan la validez y confiabilidad del
instrumento para una evaluacion multidimensional en programas de pregrado de Fonoaudiologia.
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Abstract

Evaluation and redesign of university training programs should be based on detailed diagnoses, so it is
essential curricular assessment tools. This study evaluates the factor structure and internal reliability of the
scale of assessment of the curriculum of university programs in Speech and Language Therapist students,
who had only psychometric studies in medical students. 220 students who were dealing between the first and
fifth year of the career were surveyed. The valid sample remained constituted by 156 students. 118 women
(75,64%) and 30 men (24,36%) with ages between 18 and 30 years (M=21,06; D.E.=2,23). An exploratory
factorial analysis was made and 8 factors were identified: Curriculum Pertinence, Teaching Methodologies
and Assessment, Time Distribution, Courses Objectives, Career Objectives, Teaching-learning Activities,
Teaching Team and Objective Fulfilments. Their reliabilities fluctuated between 0=0, 74 y 0=0, 86, showing
an adequate internal reliability. The results support the validity and reliability of a multidimensional
assessment instrument for undergraduate programs in Speech and Language Therapy.

Keywords: curriculum, assessment tool, higher education, language and speech therapist
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Introduccion

El ingreso a la universidad constituye una
oportunidad de crecer, madurar y de proyectarse
hacia el futuro, que para algunos es Unica en la
vida. Estd intimamente relacionado con el
cumplimiento de metas, que se definen como la
suma de todos los esfuerzos a través del tiempo
hacia el logro de un objetivo especifico: finalizar
una carrera universitaria. En otras palabras, una
meta es la sumatoria de todos los procesos
mentales que una persona tiene en relacion con lo
que desea lograr (Lopez, Reyes, & Uribe, 2011;
VandenBos, 2007).

Los estudiantes ingresan a la universidad y se
enfrentan a un mundo académico estructurado y
disefiado de tal forma para que puedan cumplir
con un adecuado proceso de ensefianza y
aprendizaje de la carrera que estudiaran. Se
considera entonces la formacion universitaria
como el proceso sistematico de transmision de
conocimientos técnico-instrumentales, habilidades
y destrezas socialmente Utiles relacionadas con
una disciplina, que debe finalizar con la
certificacion a través del titulo universitario, que
garantiza que el profesional esta capacitado para
aplicar lo aprendido (Herrera & Didriksson, 1999;
Mertens, 1997; Valle, 1997).

Los contenidos, procedimientos y actitudes
gue debera aprender un estudiante se explicitan en
el plan de estudios o Curriculum segun Panza
(1990 en Alvarez, 2010). Este se define como la
secuencia de asignaturas a cumplir durante los
afios de duracién de una carrera; el plan esta
disefiado con la intencion que los estudiantes
logren enfrentarse a los problemas que se les
presentan en la vida social y laboral (Alvarez,
2010).

El curriculum debe permitir alcanzar el perfil
profesional que se espera al terminar el plan de
estudios. La palabra curriculum incluye los
programas de asignaturas, que consideran
actividades tedricas, practicas, de laboratorio y de
investigacion. Ademas el estudiante debe tener la
posibilidad de realizar actividades culturales,
fisicas y recreativas, que le permitan un desarrollo
integral. Todas estas acciones deben realizarse
bajo un clima de respeto entre los integrantes de la
comunicas educativa.

En la actualidad, se esta viviendo un proceso
de cambio educativo (Ortega et al., 2015), en el
cual se busca que los programas de formacion
estén basados en competencias. Esta nueva
orientacion en los modelos educativos conduce a
realizar modificaciones en las metodologias de
ensefianza y aprendizaje, asi como en la
evaluacion, centrando todo el proceso educativo
en el estudiante. Por esta razon desde diversas
disciplinas de estudio como la sociologia,
psicologia educativa y educacion médica, entre
otras, se estan analizando los factores que influyen
en el rendimiento académico de los estudiantes.
Se consideran a ese respeto los tres saberes:
conceptos, procedimientos y actitudes, de tal
forma de disefiar planes de estudios integrales,
gue favorezcan la formacion de profesionales que
respondan a las exigencias del medio laboral
(Chéavez, Peinado, Ornelas, & Blanco, 2013).

Para llevar a cabo este cambio paradigmatico,
el curriculum debe pasar por un proceso de
evaluacion. Tavares (2004) menciona que la
finalidad de la evaluacion es la descripcion de
eventos a través de métodos validados y
utilizando un lenguaje acorde que permita
comprender lo evaluado (Martorell & Gomez,
2010; Tavares, 2004). Dentro de las funciones de
la evaluacion se encuentra el establecer planes de
mejora en relacion con lo valorado; proceso
tradicionalmente llevado a cabo por personas en
posicion de poder o autoridad sobre los sujetos
evaluados (Pérez, 2002).

En este mismo sentido, Scriven (1994) sefiala
que en el proceso de evaluacién deben
incorporase todas las personas que puedan aportar
informacion relevante en relacion con lo
evaluado, de tal forma de llevar a cabo el plan de
mejora. Por esta razon es trascendental incorporar
a los estudiantes como evaluadores activos del
proceso de ensefianza y aprendizaje (Pérez, 2002).
De esta forma la evaluacion del curriculum podria
considerarse como el proceso por el cual se indaga
sobre el qué y cdmo se ensefia y aprende, y cual es
el impacto que tiene para los docentes, los
alumnos e incluso para la sociedad.

Tomando en consideracion lo anterior se
puede sefialar que los docentes pueden tener
muchas veces ideas sesgadas del curriculum del
cual participan por formar parte sélo de alguna de
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las asignaturas que lo constituyen; sin embargo,
son los alumnos los que en definitiva lo vivencian,
tanto sus aspectos positivos como negativos. Por
esta razon el curriculum debe ser flexible y
modificable, de tal forma que cambie en virtud de
las exigencias del alumnado y de la sociedad
(Garcia, Lugones, Martinez, & Lozada, 2012;
Acosta, 2005).

Por consiguiente, para efectuar
modificaciones en él, se debe contar no sélo con
la percepcion de los docentes, sino también con la
percepcion que tienen los estudiantes. Esta
percepcion del alumnado debe incluir informacién
sobre los contenidos que se dictan en las
asignaturas, los objetivos tanto de la carrera como
de las asignaturas, las metodologias de evaluacion
y ensefianza, y el equipo docente. Esta evaluacion
gue realizan los alumnos sobre el plan de estudios
ayudara a determinar cuales son las fortalezas y
debilidades, colaborando en la determinacién de
aquellos aspectos que se deben mantener o
eliminar, y aquellos que se deben modificar para
crear un curriculum lo més idoneo posible.

En la actualidad existe una escala de
evaluacion del curriculum de programas
universitarios, creado en el afio 2011 por Pablo
Schaufele para evaluar el programa de Ortopedia
y Traumatologia (Schaufele, 2011). Este
cuestionario fue adaptado para estudiantes de
ciencias de la salud y validado en estudiantes de
Medicina  Chilenos  provenientes de 4
universidades. En el estudio se encontré una
estructura factorial formada por 8 factores,
Ilamados Actividades de evaluacion, Actividades
de ensefianza, Objetivos de las asignaturas,
Contenidos de las asignaturas, Objetivos de la
Carrera, Distribucion de los tiempos, Recursos
disponibles y Cumplimiento de objetivos. La
confiabilidad de cada uno de ellos fluctué entre
a=0,76 y 0=0,87. Ademas, se ha encontrado una
correlacion inversa en siete de los ocho casos,
mostrando que quienes llevan mas tiempo en la
carrera de Medicina evalGan mas negativamente el
programa. La Unica excepcion, fue la evaluacion
de los contenidos de las asignaturas, con la que el
tiempo no mostré una correlacion
estadisticamente significativa (Ortiz et al., en
prensa).

Finalmente, cabe sefialar que no existen
antecedentes empiricos en relacién con la
evaluacion del curriculum en estudiantes de
Fonoaudiologia Chilenos, por lo que surge la
necesidad de investigar esta temética, asi como
validar la escala de evaluacién del curriculum en
esta poblacion.

Método

Participantes

La poblacién la constituyeron alumnos de
Fonoaudiologia de una universidad tradicional de
Concepcidn. Las universidades tradicionales en
Chile son aquellas adscritas en el Honorable
Consejo de Rectores de Universidades Chilenas,
creadas y reconocidas por el Estado antes de
1981, que se caracterizan por una vocacion
publica y por no perseguir fines de lucro. Estas
universidades, todas acreditadas por la Comision
Nacional de Acreditacion de Chile, exigen la
Prueba de Seleccién Universitaria para la
admision de los estudiantes y son las mas
selectivas del sistema'. Especificamente, la
universidad estudiada cuenta con una acreditacion
de 6 afios (de un méaximo de 7), y es una de las 10
universidades del sistema con las cinco &reas de
funcionamiento  acreditadas  (Docencia  de
pregrado, Docencia de postgrado, Investigacion,
Vinculacion con el Medio y Gestion
Institucional).

Se aplicd la escala de evaluacion del
curriculum de programas universitarios a una
muestra de 220 estudiantes de Fonoaudiologia,
elegidos por muestreo no probabilistico por cuotas
y que se encontraban cursando entre primer y
quinto afio de la carrera en esta universidad.

Se decidi6 eliminar a aquellos que tuvieran
mas de un 5% de respuestas perdidas, de manera
gue la muestra valida quedé conformada por 156
estudiantes. La representacion por nivel fue del
55% para primer afio, 41,7% para segundo afio,
50% para tercer afio, 86,7% para cuarto afio y
86,8% para quinto afio. La distribucion por curso
puede observarse en la Tabla 1.

! Para mayor informacion ver: www.consejoderectores.cl
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Tabla 1. Distribucién de los estudiantes de
fonoaudiologia segun nivel cursado
Niveles n %

Primerafio 33 21,15
Segundo afio 25 16,03
Tercerafio 26 16,67
Cuartoafio 39 25,00
Quintoafio 33 21,15
Total 156 100,00

Nivel cursado

Un 75,64% (n=118) eran mujeres y un
24,36% (n=38) varones. Las edades fluctuaban
entre los 18 a 30 afos, con una media de 21,06
(D.E.=2,23). De éstos, 56 (35,90%) habian
egresado de establecimientos de ensefianza media
0 secundaria de administracién municipalizada
(publica), 79  (50,64%)  provenian  de
establecimientos  particulares  subvencionados
(privados con financiamiento publico) y 20
(12,82%)  provenian de  establecimientos
particulares pagados (privados), con una omision.
La mayoria (n=122; 78,21%) cursaban un
programa de pregrado universitario por primera
vez, 27 (17,31%) habian cursado antes un
programa sin finalizarlo y 5 (3,21%) ya contaban
con un titulo universitario.

Instrumento

El instrumento utilizado es una adaptacion de
la Escala de Evaluacion de Programas creado por
el Dr. Pablo Schaufele en el afio 2011 para evaluar
diversos aspectos del funcionamiento del
programa de especializacion en Ortopedia vy
Traumatologia. Incluye los objetivos del programa
y de cada curso, los contenidos, la planificacion,
las actividades de ensefianza, las actividades de
evaluacion, los recursos y el equipo docente.
Posteriormente esta escala fue adaptada para
estudiantes de ciencias de la salud y sus
propiedades psicométricas fueron evaluadas en
estudiantes de Medicina, en quienes se
identificaron ocho factores con una adecuada
confiabilidad. Ellos son: Actividades de
evaluacion, Actividades de ensefianza, Objetivos
de las asignaturas, Contenidos de las asignaturas,
Objetivos de la Carrera, Distribucion de los
tiempos, Recursos disponibles y Cumplimiento de
objetivos (Ortiz et al., en prensa).

Para responder a la escala los alumnos debian
expresar su nivel de acuerdo frente a 58

afirmaciones en relacion con el funcionamiento
del programa de estudio que cursan. Las
posibilidades de respuesta, se presentan en
formato Likert y son: muy en desacuerdo (1), en
desacuerdo (2), indiferente (3), de acuerdo (4),
muy de acuerdo (5), no tengo informacion (0).

Procedimiento

Obtencidn de datos. La aplicacion de la Escala se
realizd al finalizar el primer semestre del afio en
curso, y estuvo a cargo de un docente de la
Carrera de Fonoaudiologia, previo al desarrollo de
una clase teérica. Como primer paso se explicé a
los estudiantes las caracteristicas y objetivos del
estudio, asi como las condiciones de participacion
que se solicitaba, garantizando el anonimato, la
confidencialidad y la caracteristica voluntaria de
tal participacion. Luego se les solicitd firmar un
formulario de consentimiento en que se
explicitaban estos mismos puntos. Finalmente,
debian responder la encuesta en forma individual.

Proceso de andlisis de datos. Para evaluar la
estructura factorial de la escala se utiliz6 el
Anadlisis Factorial Exploratorio (AFE) aplicando
como método de extraccion el de Ejes Principales
con rotacion oblicua Promax. Posteriormente, se
evalué la consistencia interna de los factores
identificados, utilizando el coeficiente de
confiabilidad Alfa de Cronbach. El analisis de los
datos se realiz6 con el paquete estadistico STATA
SE 11.0.

Resultados

Para determinar la pertinencia del Analisis
Factorial Exploratorio (AFE) para estimar la
validez del instrumento, se calculé en primer lugar
el estadistico de adecuacion muestral de Kayser-
Meyer-Olkin (KMO), que dio como resultado un
valor de 0,859 y la prueba de esfericidad de
Bartlett, que result6 estadisticamente significativa,
X®1655=10741,87; p<0,001, mostrando ambas la
pertinencia del este anlisis.

Luego, para la determinaciéon del ndmero de
factores, se utiliz6 el criterio de Kaiser-Guttman,
el Andlisis Paralelo de Horn y el crierio de
contraste de caida del grafico de sedimentacion.
El criterio de Kaiser-Guttman identificé la
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presencia de 15 factores, que presentaban
autovalores mayores a uno (especificamente eran
de 16,61, 4,46, 4,15, 2,94, 2,62, 2,56, 2,27, 1,86,
1,82, 1,60, 1,50, 1,36, 1,30, 1,23 y 1,04). El
Anélisis Paralelo de Horn en base a 5000 muestras
aleatorias identifico la presencia de 15 factores
gue presentaban autovalores (de 16,61, 4,46, 4,15,
2,94, 2,62, 2,56, 2,27, 1,86, 1,82, 1,60, 1,50, 1,36,
1,30, 1,23 y 1,04) por sobre el percentil 95 de los
autovalores  obtenidos aleatoriamente  (que
resultaron de 1,80, 1,68, 1,66, 1,60, 1,47, 1,33,
1,29, 1,09, 1,08, 1,01, 1,01, 0,89, 0,87, 0,84 y
0,79). Finalmente, el Grafico de Sedimentacion
identificd la presencia de 7 factores (Figura 1).

Scree plot of eigenvalues after factor

15 20
1 !

Eigenvalues
10

Number

Figura 1. Grafico de sedimentacidn para la Escala de
Evaluacion de Programas aplicada en estudiantes de
Fonoaudiologia

Ante estos hallazgos, fueron evaluadas las
soluciones entre 7 y 15 factores, identificandose
aquella formada por 8 factores como la mas
consistente empirica y tedricamente, dado que
presentaba cargas factoriales significativas en
todos los items. Se entendi6 como carga
significativa a aquella que presenta un valor
superior a 0,30, valor minimo sugerido como
umbral para aceptar una carga factorial como
adecuada (Hair et al., 2005), y ademas presentaba
un menor namero de cargas cruzadas.

Se procedio a evaluar la composicion de la
solucion de 8 factores empleando método de
extraccion de Ejes Principales y rotacién oblicua
de Promax. En esta solucion, todos los items
mostraban cargas sobre 0,30. En la Tabla 2 se
indica en negritas el factor al que fue asignado
finalmente cada item, proceso que se realiz6 a
través de dos criterios: uno empirico, asignando

los items a aquellos factores donde presentaban
mayores cargas factoriales, y otro tedrico, de
acuerdo a la coherencia conceptual de los factores
que se formaban.

De esta forma, en 56 de los 58 items el
criterio tedrico coincidio con el criterio empirico;
pero en dos de ellos (los items 50 y 24) se
privilegié la asignacion tedrica, destinando los
items a aquellos factores en los que presentaban
su segunda mayor carga factorial, siempre y
cuando esta fuera mayor a 0,30.

En el caso del item 50, aunque las cargas
factoriales eran muy proximas en los factores VI
y VIII, se decidid asignarlo finalmente al factor
VIII, ya que su contenido esta mas relacionado
con el cumplimiento de objetivos que con el
equipo docente. Por otro lado, el item 24 que
también presentaba cargas factoriales muy
cercanas en los factores Il y Il, se decidi6
asignarlo al factor Il, ya que su contenido se
encuentra mucho mas relacionado con las
metodologias de ensefianza y evaluacion que con
la distribucion de los tiempos.

Para cada factor encontrado se calculd la
consistencia interna utilizando el coeficiente de
confiabilidad Alfa de Cronbach.

De este modo, los 8 factores identificados
quedaron configurados de la siguiente manera:

— Factor I: Conformado por los items 19, 26, 18,
31, 25, 20, 16, 32, 30, 36 y 29 (ordenados de
mayor a menor carga), tiene relacién con la
pertinencia de los contenidos y actividades de
ensefianza y evaluacion presentes en el
curriculum, por lo que se denomina Pertinencia
del Curriculum. Al analizar la consistencia interna
del instrumento se obtuvo un coeficiente Alfa de
Cronbach de @=0,84, con correlaciones entre los
items y el total corregido desde r=0,45 (item 31) a
r=0,57 (item 36).

— Factor I1: Contiene los items 47, 37, 23, 46, 45,
44, 22, 39, 33, 38 y 24, que hacen referencia a la
percepcion que tienen los alumnos sobre las
metodologias, materiales e infraestructura
disponible para ensefiar y evaluar, por lo que se
denomin6 Metodologia de Ensefianza vy
Evaluacion. Al analizar su confiabilidad se obtuvo
un coeficiente Alfa de Cronbach de «=0,86, con
correlaciones entre los items y el total corregido
desde r=0,44 (item 37) a r=0,64 (item 46).
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Tabla 2. Matriz de configuracion de la Escala de Evaluacién de Programas (58 items) obtenida
mediante Analisis de Eje Principal con Rotacion Promax
Variable Enunciado | 1l 11 v \Y/ \4 Vil VI
PROG. 19 Son coherentes con las necesidades de salud del pais. 0,745 -0,039 -0,066 0,172 0,168 -0,004 -0,183 0,125
PROG. 26 Son motivadoras para los estudiantes. 0,693 0,126 -0,037 -0,177 -0,039 0,035 0,056 0,093
PROG. 18 Abordan_:[ematlcas relevantes para la formacion de los 0,677 -0,002 0,059 0353 -0.072 -0,060 -0,057 0,021
fonoaudidlogos.
Son variadas (incluyen, por ejemplo, pruebas escritas, examenes i i i} i}
PROG. 31 orales, portafolio, trabajos de investigacion, OSCE, etc.). 0,670 0310 -0,107 -0.144 0,073 -0.243 0,181 -0.117
PROG. 25 Permiten una integracion de los contenidos. 0,645 -0,033 0,215 0,081 0,055 0,020 0,150 -0,068
PROG. 20 ;uegilc\)/el de profundidad permite satisfacer las exigencias del 0541 0196 -0,027 -0.120 0,283 0,027 -0,089 0,167
PROG. 16 Son pert_lrjentes para los aprendizajes que deberia lograr un 0527 -0.148 0,002 0467 -0,015 0155 -0,058 -0.187
fonoaudidlogo.
PROG. 32 Consideran todos los temas tratados en la asignatura. 0,521 0,311 0,105 0,039 -0,044 0,159 -0,081 0,063
PROG. 30 Son coherentes con las actividades de ensefianza realizadas. 0,433 0,252 0,069 0,123 -0,077 0,320 0,033 -0,096
PROG. 36 Son acc_)mpanadas de una retroalimentacion que favorece los 0399 0337 0,257 -0.110 -0,021 0043 0,098 -0,009
aprendizajes.
PROG. 29 Se ajustan a los objetivos de las asignaturas. 0,373 0,246 -0,067 0,076 -0,022 0,300 0,337 -0,298
PROG, 47 EXiste material de apoyo a la docencia (TIC's, programas 0,031 0,700 0,052 0,016 -0,025 0,150 -0,020 0,076
multimedia, computadores) para la realizacion de las actividades.
PROG, 37 Las calificaciones representan adecuadamente los aprendizajes 0,000 0668 0,051 -0077 0,070 -0,069 -0,044 0,149
de los alumnos.
PROG. 23 Son suficientes para lograr los objetivos de las asignaturas. -0,005 0,606 -0,242 0,201 0,278 0,172 -0,146 0,126
PROG. 46 EX|_st_e equipamiento necesario para la realizacion de las 0181 0577 0147 0114 0018 -0,092 -0,033 0,019
actividades.
PROG. 45 Log gspacmsflswos_son adecuados para la realizacion de las 0136 0568 0,165 0050 0,173 -0.184 -0,023 0,205
actividades de las asignaturas.
PROG. 44 E;Srﬁz?urri‘;“rsos bibliograficos adecuados para apoyar las 0,144 0,532 -0,178 0,041 0,257 -0,071 0,447 0,010
PROG. 22 50N variadas (incluyen, por ejemplo, clases expositivas, 0,065 0,511 -0,012 0,156 0,082 0,018 0,072 -0,297
dindmicas grupales, trabajos de investigacion, etc.).
PROG. 39 Los criterios de evaluacion son informados a los estudiantes. 0,087 0,423 0,081 -0,244 0,113 0,037 0,240 -0,148
PROG. 33 Reﬂejf_in_la|mportanC|alquese le asigné a cada contenido durante 0354 0422 0011 0210 -0114 0195 0,080 0,051
las actividades de ensefianza.
PROG. 38 Los criterios de evaluacion son claros. 0,343 0,386 0,028 -0,071 -0,229 0,190 0,026 0,007
PROG. 24 Son adecuadas para los objetivos y contenidos de las asignaturas. 0,232 0,361 0,396 0,229 -0,080 0,084 -0,409 0,047
PROG, 41 #Signa un tiempo adecuado para tratar cada uno de los -0,137 0,214 0,806 -0,149 -0,014 0,081 0,038 0,105
contenidos de la asignatura.
PROG. 42 Permlt(_en gnaadecugda realizacion de las actividades de 0,070 -0,123 0806 -0,037 0,110 0,058 -0,019 0,126
aprendizaje de la asignatura.
PROG. 40 Es adecuada para lograr los aprendizajes de las asignaturas. -0,050 0,186 0,653 0,033 -0,050 0,072 -0,027 0,062
PROG. 43 Permiten una adecuada realizacion de las actividades de 0,067 -0.145 0,641 0157 -0,029 0296 -0,086 0,082
evaluacion de la asignatura.
PROG. 28 Demandan una reflexién profunda de los contenidos 0218 0294 0509 0,005 0,285 -0.199 0,061 -0,140

(comprension, analisis, sintesis, evaluacion, etc.)
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PROG. 27 Demandan una participacion activa de los estudiantes. 0,261 0,327 0,400 -0,030 0,092 -0,152 0,170 -0,291

PROG. 13 Descr'lben expllcnan]ente los coptemdosyeorlcos que el 0137 0013 -0,101 0831 -0,080 -0285 0,158 0,079
estudiante debe dominar al terminar la asignatura.

PROG. 10 Son conocidos por los docentes. -0,212 0,112 -0,073 0,771 0,243 -0,023 0,012 -0,266

PROG. 11 Son coherentes con los objetivos de la carrera. 0,020 -0,078 0,145 0,680 0,304 0,007 0,030 -0,054

PROG. 14 Describen explicitamente las habilidades y destrezas que el 0041 0148 -0,091 0610 -0.165 0,077 0163 0,278

estudiante debe dominar al terminar la asignatura.
PROG. 09 Son conocidos por los estudiantes. -0,013 0,176 -0,161 0,540 0,257 0,116 -0,254 0,215

Describen explicitamente las actitudes que un estudiante debe

PROG. 15 demostrar al terminar la asignatura, 0,014 0,088 0,162 0,529 -0,026 -0,028 0,157 0,335
PROG. 12 Estan formulados de manera precisa y concreta. 0,109 -0,334 0,152 0,512 0,283 0,387 -0,029 -0,153
PROG. 01 Son conocidos por los estudiantes de la carrera. -0,323 0,250 0,009 -0,073 0,713 0,223 0,076 -0,095
PROG. 08 Establecen un perfll_deegresado que se diferencia de otras 0,194 -0.376 0,156 0112 0,700 -0,073 0,149 0,198
carreras de fonoaudiologia.
Describen explicitamente los contenidos tedricos que debe
PROG. 05 dominar un egresado de la carrera, -0,091 0,157 0,341 0,000 0,661 0,011 0,019 0,041
Describen explicitamente las actitudes que debe demostrar un
PROG. 07 egresado de la carrera, 0,149 0,049 0,034 0,178 0,606 -0,090 0,052 0,141
PROG. 04 Son coherentes con las necesidades de salud del pais. 0,389 0,154 -0,296 -0,084 0,547 0,084 -0,293 0,067
PROG. 02 Son conocidos por los docentes de la carrera. 0,037 0,041 -0,264 0,224 0,512 0,040 0,058 -0,276
PROG. 03 Estan formulados de manera precisa y concreta. 0,146 0,216 0,003 0,074 0,469 0,009 0,024 0,140
Describen explicitamente las habilidades y destrezas que debe
PROG. 06 dominar un egresado de la carrera, 0,046 0,136 0,491 -0,039 0,596 0,000 -0,091 -0,079
PROG. 35 Se realizan de manera oportuna. 0,128 -0,123 0,031 -0,041 -0,036 0,823 0,066 0,015
PROG. 34 Se realizan de forma organizada durante la asignatura 0,073 0,085 0,012 -0,143 0,153 0,765 0,157 -0,002

PROG. 17 Se imparten con una secuencia logica que facilita el aprendizaje. -0,057 0,092 0,215 0,088 0,011 0,672 0,039 -0,052

PROG. 21 Permiten lograr los aprendizajes esperados en cada asignatura. -0,215 0,330 0,049 -0,010 0,302 0,510 0,118 0,043

Las funciones que se han asignado a los docentes son coherentes

PROG. 49 : . 0,030 -0,086 -0,250 -0,081 0,157 0,173 0,842 0,129
con las competencias de éstos.

PROG. 57 Tiene las competencias pedagdgicas necesarias para ejercer su 0216 0156 0,090 0117 0175 -0,063 0,797 -0,057
rol en la carrera.

PROG. 56 Tiene las competencias profesionales que la carrera requiere. -0,015 0,201 0,098 0,141 -0,255 0,001 0,722 0,020

PROG. 48 Existe coordinacion entre los docentes de la carrera. 0,365 -0,202 -0,163 0,084 0,067 0,068 0,686 0,161

PROG. 58 Tiene la experiencia profesional que la carrera requiere. -0,185 0,093 0,201 0,484 -0,151 0,001 0,597 0,120

PROG. 55 Estéa disponible para atender las necesidades del alumnado. 0,144 0,047 0,161 -0,234 -0,130 0,311 0,481 0,085

PROG. 53 El equipo dog;ente esta satisfecho con los aprendizajes logrados -0,020 -0,056 -0,057 0,095 -0,076 -0,011 0,355 0718
por los estudiantes.

PROG. 52 Ic_;sreerztudlantes egresan satisfechos por lo aprendido en la 0084 0180 0,098 -0118 0,084 0051 0,085 0688

PROG. 51 L_os e_g_resadosde la carrera logran aprendizajes valiosos para el 0110 0126 -0,002 0177 0,068 -0092 0,008 0,781
ejercicio laboral.

PROG. 54 t;ifr?;esados de la carrera son bien evaluados por el medio -0,068 -0,007 0,132 -0,062 -0,002 -0,031 -0,064 0826

PROG. 50 'gfo;%rggracump'e con los objetivos de formacion que se 0,008 -0,188 0,157 -0,022 0,166 0,134 0,519 0,477
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— Factor HI: Incluye los items 41, 42, 40, 43, 28,
27, aludiendo a la percepcidn que se tiene sobre la
distribucion del tiempo asignado para las
actividades en las asignaturas, denominandose
Distribucion del tiempo. Su confiabilidad fue de
a=0,76, con correlaciones entre los items y el total
corregido desde r=0,23 (item 27) a r=0,66 (item
42).

— Factor IV: Constituido por los items 13, 10, 11,
14, 9, 15 y 12, que hacen referencia a los
Objetivos de las asignaturas, denominandose el
factor de esta manera y encontrdndose un
coeficiente Alfa de Cronbach de @=0,83, con
correlaciones entre los items y el total corregido
desde r=0,44 (item 10) a r=0,64 (item 13).

— Factor V: Formado por los items 1, 8, 5, 7, 4, 2,
3 y 6, relacionados con los Objetivos de la
carrera, por lo que se denomind de esta forma. Su
confiabilidad fue de «=0,85, con correlaciones
entre los items y el total corregido desde r=0,42
(item 2) a r=0,73 (item 6).

— Factor VI: Incluye los items 35, 34, 17 y 21,
correspondiendo a la percepcion que tienen los
alumnos sobre la organizacion de las actividades
de evaluacién, contenidos y actividades de
ensefianza, por lo que se denomind Organizacion
Actividades de ensefianza aprendizaje. Su
confiabilidad fue de @=0,74, con correlaciones
entre los items y el total corregido desde r=0,47
(item 21) a r=0,62 (item 34).

— Factor VII: Conformado por los items 49, 57,
56, 48, 58 y 55, que hace referencia a la
percepcion sobre la coordinacion interna de la
carrera, ademas de las competencias, interés y
disposicion de los docentes hacia los alumnos, por
lo que se denomin6 Equipo Docente. Su
confiabilidad fue de «=0,84, con correlaciones
entre los items y el total corregido desde r=0,54
(item 58) a r=0,74 (item 57).

— Factor VIII: Considera los items 53, 52, 51, 54 y
50, haciendo referencia a la percepcion sobre el
logro de los objetivos planteados durante todo el
proceso formativo, por lo que se denomind
Cumplimiento de los objetivos. Su confiabilidad
fue de @=0,81, con correlaciones entre los items y
el total corregido desde r=0,53 (item 50) a r=0,69
(item 53).

Discusioén

Al analizar la estructura factorial de la escala
de evaluacion del curriculum de programas
universitarios en estudiantes de Fonoaudiologia
Chilenos, se identificaron ocho factores, lo que
resulta similar a lo encontrado en la investigacion
de Ortiz et al. (en prensa). Surge en consecuencia
la necesidad, de determinar si la cantidad de
factores se mantienen en otras carreras de la salud,
de manera de extrapolar la informacion y definir
si la cantidad de factores de esta escala para todas
las carreras de la salud es de ocho, o si existen
diferencias entre ellas. En el mismo plano, la
escala de evaluacion del curriculum, permite
medir la percepcion que tienen los alumnos del
programa educativo del cual forman parte, por lo
gue es necesario que la escala se aplique en otros
programas de formacién. Al comparar, los
factores obtenidos en esta investigacion y los que
Ortiz et al. (en prensa), se observan los siguientes
factores comunes: Objetivos de las asignaturas,
Objetivos de la carrera, Cumplimiento de
objetivos y Distribucidn de los tiempos.

El factor Objetivos de las asignaturas,
corresponde en la investigacion de Ortiz et al.(en
prensa) al factor Ill, mientras que en
Fonoaudiologia corresponde al 1V, el factor
Obijetivos de la Carrera estan ubicados en el factor
V en ambos estudios, el factor Cumplimiento de
Objetivos, ambos correspondientes al VIII y por
altimo el factor denominado Distribucion de los
tiempos correspondiente al factor Il en
Fonoaudiologia y VI en la investigacion en
estudiantes de medicina chilenos (Ortiz et al., en
prensa). Estos factores comunes pudieran
explicarse porque todas las asignaturas y curricula
de estudio deben explicitar claramente lo que se
espera que los alumnos logren tanto al terminar
una asignatura como al egresar de la carrera, asi
como también cumplir con cierta organizacion en
los tiempos de cada asignatura para poder
internalizar los contenidos. Por consiguiente, estos
cuatro factores deberian estar presentes en
cualquier carrera a la que se aplicara esta escala.
En cuanto a las diferencias encontradas, el factor |
que corresponde a Pertinencia del Curriculum, no
tiene uno equivalente en el estudio en estudiantes
de medicina chilenos (Ortiz et al., en prensa).
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En Fonoaudiologia, este factor esta compuesto
por items referentes a contenidos, actividades de
ensefianza y evaluacion, items relacionados con
distintos aspectos. Lo mismo ocurre con el factor
Metodologias de Ensefianza y Evaluacion que se
encuentra formado por items relacionados con
actividades de ensefianza, actividades de
evaluacion y recursos. Esto no ocurre en el
estudio en estudiantes de Medicina de Ortiz et al.
(en prensa), en donde se observa un factor
especifico relacionado con Actividades de
evaluacion (FI), otro para Actividades de
ensefianza (FIl) y otro para Contenidos de las
asignaturas (FIV). Esta multicomposicién de los
factores podria deberse a la actitud mas
desorganizada y menos estructurada de los
estudiantes de Fonoaudiologia respecto de los
estudiantes de Medicina. Surge la duda si esta es
una caracteristica de estos estudiantes o también
existe responsabilidad proveniente desde la misma
carrera, considerando que Fonoaudiologia es una
carrera mucho mas reciente que Medicina. Debe
considerarse a ese respecto que ésta Gltima tiene
afos de experiencia en la organizacion de los
programas del curriculum, presentacién de los
objetivos, metodologias de evaluacion 'y
ensefianza etc., de modo tal que permite pensar
que esta situacion debe traspasarse a su alumnado.

El Factor VI, llamado Organizacion de
actividades de ensefianza aprendizaje no se
observa en el estudio con estudiantes de medicina
(Ortiz et al., en prensa)

El factor VII llamado Equipo docente,
tampoco se observa en la investigacion de Ortiz et
al., (en prensa) Esto podria explicarse porque la
relacion docente alumno en Fonoaudiologia es
mas cercana, dado el menor nUmero de
estudiantes por curso. Por otro lado, también es
importante mencionar que los docentes se
encuentran presentes fisicamente mayor cantidad
de tiempo en la carrera que los docentes de
Medicina. Los docentes de profesién médico
asisten a la facultad, realizan su clase, de corta
duracion y regresan al hospital, donde cumplen
labores docente-asistenciales. Tal vez los alumnos
de Medicina perciban a los docentes como un
elemento mas dentro del curriculum, mientras que
para Fonoaudiologia constituyen uno claramente
definido y diferenciado de los otros.

En cuanto a la confiabilidad de los factores,
fluctban entre 0,74 a 0,86, al igual que en el caso
de la investigacion de Ortiz et al. (en prensa), en
la que fluctuaron entre 0,76 a 0,89, resultando la
escala confiable para ambas carreras.

En sintesis, el presente estudio muestra que la
escala de evaluacion del curriculum de programas
universitarios, es un instrumento confiable, capaz
de obtener informacion sobre la percepcion que
tienen los estudiantes de Fonoaudiologia de su
programa de estudio.

A pesar de esto, surge la necesidad de analizar
las propiedades psicométricas del instrumento en
una poblacién con un ndamero mayor de
estudiantes de Fonoaudiologia, idealmente con la
inclusion de estudiantes de distintas casas de
estudios. En el mismo sentido, el instrumento
debe ser validado no sélo en carreras del area de
la salud, sino ademas en otras, de manera de
observar si se mantiene la misma estructura
factorial.

Se concluye que se debe seguir investigando
sobre esta tematica, ya que en Fonoaudiologia
existe escasa informacion cientifica en relacion a
la percepcion que tienen los estudiantes del
curriculum.
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