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RESUMEN:

Introduccidn: La asignatura Medicina lll, entre sus evaluaciones, incluye dos pruebas escritas con 80 preguntas
de opcidn multiple (POM) tipo A, que luego de aplicadas reciben analisis psicométrico, seleccionandose (segun
criterios establecidos) las POM que pasaran al banco de preguntas para ser reutilizadas, y aquellas con fallas que
deben reformularse.

Objetivo: Analizar posibles diferencias en los indicadores psicométricos de las POM reutilizadas en diferentes
examenes.

Material y métodos: Estudio cuantitativo transversal donde se revisaron las pruebas escritas de Medicina Il
(2018-2023), y se seleccionaron POM que fueron reutilizadas, con idéntica redaccidn, en dos examenes (E1y E2)
en diferentes cohortes. De las POM se registrd su alcance cognitivo (taxonomia de Bloom) y de cada aplicacion:
el indice de dificultad (iP), el indice de discriminacidn (iD), y el funcionamiento de los distractores. Se compararon
las medidas de resumen y diferencias en los indices; y se correlacionaron las variables entre E1 y E2.
Resultados: Se seleccionaron 50 POM reutilizadas, con diferentes alcances cognitivo. Comparando las medias
de los indices registrados en E1 y E2, no hubo diferencias significativas en el total de preguntas: iP=0.60 vs 0.56
e iD= 0.29 vs 0.27; ni en las diferentes categorias cognitivas. Los coeficientes de correlaciéon (E1/E2) fueron
significativos para: iP (r=0,72) e iD (r=0,71); asi como la relacién de dependencia: R>= 0,52 y 0,49
respectivamente. El iP fue muy estable en el 60% y el iD en el 54% de las POM; y una minoria tuvo diferencias
amplias. Los distractores elegidos fueron similares en E1yE2.

Conclusiones: Las POM almacenadas en banco con criterios de calidad psicométrica, mostraron al ser
reutilizadas, valores estables en los iP, iD y en el funcionamiento de los distractores, lo que indica que las
preguntas de calidad comprobada tienen una adecuada estabilidad psicométrica temporal.

Palabras clave: educacion médica — evaluacidn — cuestionarios - examen escrito - teoria clasica de los test -
alcance cognitivo

INTRODUCCION:

La asignatura Medicina lll, es una materia troncal de 5° afio de la carrera de medicina de la UNNE que
utiliza un sistema de evaluacién longitudinal multimétodo (adaptado de Epstein, 2007)%, con doble
propdsito, formativo y sumativo. El sistema incluye, entre otros instrumentos, dos pruebas escritas
estructuradas, para evaluar principalmente conocimientos declarativos, razonamiento clinico y
capacidad de resolucion de problemas.

Cada prueba de conocimiento contiene 80 preguntas de opcidon multiple (POM) de base clinica multi-
items, formato A de tres opciones (una correcta y dos distractores)? # que, en su conjunto, demandan
para las respuestas los primeros cinco niveles de procesamiento cognitivo de la taxonomia de Bloom?,
en consonancia con los resultados de aprendizaje explorados.®
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Luego de su aplicacién a los estudiantes y su correccidon con lector dptico, se realiza un analisis
psicométrico del examen aplicando la teoria cldsica de los test.”® A partir de estos resultados, se
seleccionan (segun los criterios consensuados por los profesores) las POM que pasaran al banco de
preguntas (BP) de la materia, y aquellas con fallas o disfuncionales que deben ser reformuladas o
descartadas.

De cada POM se analiza: el indice de dificultad (iP), el Indice de Discriminacién (iD) y el funcionamiento
de los distractores. 12

EliP indica el grado de dificultad (o facilidad) que presenta cada POM para decidir la respuesta correcta
y se expresa con el valor de la proporcién de estudiantes que respondié correctamente esa pregunta
(un iP mads bajo indica una mayor dificultad).

El iD indica en qué medida esa pregunta permite diferenciar a los estudiantes bien preparados (que
saben mas) de los menos preparados (que saben menos), y se obtiene correlacionando el rendimiento
del estudiante en cada pregunta con su rendimiento global en el examen (calificacién total). Para ello
se calcula la diferencia en el nimero de aciertos a la pregunta, entre dos grupos de estudiantes, el 27%
con las notas mds altas vs el 27% con notas mads bajas.

Para evaluar el funcionamiento de los distractores, se calcula el porcentaje de estudiantes que eligié
cada opcidn (clave y distractores) de las preguntas. Cuando un distractor es elegido por menos del 5%
de los estudiantes evaluados, se lo considera distractor “no funcionante”.

Para su inclusién al BP las POM deben cumplir tres criterios: iP entre 0,20 y 0,90; iD mayor a 0,10; y
tener todos sus distractores funcionantes.

Las POM del BP, estan alojadas en carpetas digitales, agrupadas por unidad temdtica y por su alcance
cognitivo, para facilitar su identificacién y reutilizacion en nuevos examenes de acuerdo a los
contenidos a evaluar y a la tabla de especificaciones elaboradas para cada prueba.'%°

Respecto al uso de las POM almacenas en el BP, hay consenso entre los profesores, que las mismas
pueden reutilizarse en afios siguientes, sin superar el 15% del total de las preguntas de cada examen,
para no poner en riesgo la confiabilidad del instrumento.

Con el propdsito de valorar los grados de estabilidad psicométrica temporal de las POM que son
reutilizadas del BP de la asignatura Medicina lll, y en el marco del Proyecto de Investigacion Pl 221006:
“La evaluacién como estrategia de aprendizaje de las competencias clinicas en la carrera de medicina
de la UNNE” acreditado por SGCT-UNNE, se planteé como objetivo: Analizar posibles diferencias en los
indicadores psicométricos de las POM reutilizadas en diferentes exdmenes.

MATERIAL Y METODOS

En este estudio, cuantitativo transversal, se revisaron las pruebas de conocimientos aplicadas en la
asignatura Medicina Il entre 2018 y 2023, y se seleccionaron las POM que fueron utilizadas en dos
examenes (E1y E2) aplicados en diferentes cohortes de estudiantes.

Se seleccionaron solo las preguntas que fueron aplicadas con idéntica redaccién y contenido en ambos
examenes; y se excluyeron las POM que (entre E1 y E2) presentaban diferencias: en la extension o en
los datos de sus vifietas, en la construccidn o alcance cognitivo de las preguntas, o en los contenidos
planteados como distractores.

De cada aplicacién de las POM seleccionadas se registré: el iP, el iD, y el funcionamiento de los
distractores. Los indices habian sido calculados con las mismas ecuaciones en ambas oportunidades
(E1y E2). Dado que se analizaron preguntas aisladas de diferentes exdmenes, no se consideraron los
indices de confiabilidad (Alfa de Crombach) de las pruebas administradas.
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Los datos obtenidos fueron analizados, en cada instancia de evaluacién, en forma global y por categoria
segun el alcance cognitivo de las POM (recordar, comprender, aplicar, analizar y evaluar).
Tratamiento Estadistico:

Los datos se expresan en valores absolutos, porcentajes y proporciones segun corresponda. Como
medidas de resumen se calcularon los valores de tendencia central y de dispersién. Para la
presentacion de los datos resumidos se utilizan tablas de doble entrada. Para la representacion grafica
de las variables se utilizan diagramas de caja (box plots), que permiten mostrar una serie de datos
numeéricos a través de sus cuartiles identificando claramente la media, la mediana, y los valores que se
encuentran fuera de los limites aceptables; graficos de puntos para mostrar la relacidén entre dos
variables; graficos de lineas apiladas para presentar la variacidon en el tiempo de los indicadores
estudiados; y graficos de columnas verticales para resumir las diferencias observadas.

Para los andlisis estadisticos se utilizé el software XLSTAT (Addinsoft), se realizaron pruebas de “t” con
los modelos y prueba “F” con las varianzas, tomando como nivel de significancia valores de p < 0.05.
Para la correlacidn de las variables se utilizé el coeficiente de correlaciéon (r) de Pearson y se realizé
analisis de regresion calculando el coeficiente de regresion (r), de determinacion (r2) y curva de ajuste
con los intervalos al 95% de confianza, asignandose p<0.05 como nivel de significacidn para el ajuste.

RESULTADOS

Se identificaron 86 POM reutilizadas entre 1018 y 2023, de las cuales se seleccionaron 50 que fueron
aplicadas en E1 y E2 con igual redaccién y contenido en ambas oportunidades, que constituyen la
muestra analizada para este estudio.

Estas 50 preguntas comparten la misma estructura, son POM tipo A ricas en contexto, con vifietas
clinicas y tres opciones (una correcta y dos distractores); todas cumplieron en E1 los criterios para su
inclusién al BP (iP: 0,20 - 0,90; Id >10; y distractores todos funcionantes); y difieren en sus alcances
cognitivos pues demandan diferentes niveles de la taxonomia de Bloom: el 26% (13) “recordar”; el 22%
(11) “comprender”; el 24% (12) “aplicar”; el 14% (7) “analizar”; y el 14% (7) “evaluar”.

En la Tabla 1 se presentan y comparan los valores (Media + DE) de los indices de dificultad y de
discriminacion, registrados en las dos evaluaciones (E1 y E2), agrupados segun el nivel taxondmico de
las POM. En este andlisis comparativo no se observaron diferencias significativas en ninguna de las
categorias cognitivas ni en el total de preguntas.

Tabla 1: indices iP e iD en las dos evaluaciones segun el alcance cognitivo de las POM

Para representar mejor la distribucidn y tendencia central de los valores iP e iD de las 50 POM, en los
Graficos 1 (A y B) se presentan los diagramas de caja y bigotes en forma comparativa entre las dos
evaluaciones.

Graficos 1 (Ay B): Distribucion y comparacion del iP (1-A) e iD (1-B) en las dos evaluaciones.

El andlisis estadistico comparativo de las Medias (DE) registradas en E1 y E2, no mostré diferencias
significativas en ninguno de los indices estudiados.

Correlacionando los valores de cada indicador entre E1 y E2, se observaron coeficientes de correlacion
(r) de Pearson significativos en los dos indices evaluados: iP: r=0,72 (IC 95%:0.55-0.83) e iD: r=0,71 (IC
95%:0.54-0.82).

Para valorar la relacién de dependencia entre las variables extraidas en E1 y E2, se obtuvieron las curvas
de regresion lineal que se presentan en el Grafico 2 (Ay B)
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Tabla 1: indices iP e iD en las dos evaluaciones segun el alcance cognitivo de las POM

Alcance n indices de Dificultad (iP) indices de Discriminacién (iD)
cognitivo* POM | g1 p E2 E1 p E2
Recordar 13 0.66 +.14 153 |0.55+.23 0.33+.12 .635 |0.31+.09
Comprender |11 0.63 £.15 512 |0.59+.13 0.29+.11 .818 |0.28 +.09
Aplicar 12 0.60 .15 .868 |0.61+.14 0.28 +£.12 107 |0.21+.08
Analizar 7 0.60 .12 .203 |0.49+.18 0.28 +£.10 .840 |0.27 +.08
Evaluar 7 0.44 +£.17 .570 ]0.49+.15 0.29 £.15 .677 |0.26 .11
Total 50 0.60 .16 .229 |0.56 +.17 0.29 +.12 348 |0.27 +£.09

* Segln taxonomia de Bloom

Graficos 1 (A y B): Distribucidon y comparacién del iP (1-A) e iD (1-B) en las dos evaluaciones.
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Gréficos 2 (A y B): Curvas de regresion lineal del iP (2-A) e iD (2-B) en las dos evaluaciones.

Los valores R? (en ambas curvas) indican que los indices correspondientes al E1 explican el 52% (Grafico
2-A) y el 49% (Grafico 2-B), de la variabilidad de los indices del E2; y los valores de p < 0.0001 le otorgan
significacidon estadistica e indican que la informacién aportada por estas curvas es significativamente
mejor que las que podrian aportar Unicamente las medias.

Las tendencias y magnitud de los cambios registrados en los indicadores iP e iD, en los dos exdmenes
aplicados en tiempos diferentes (E1 y E2), se muestran en los Graficos 3 y 4 con lineas apiladas y
mediante barras verticales que agrupan las POM en tres categorias seglin la magnitud de las diferencias
observadas en los indicadores.

Gréfico 3: Variaciones de los indices de dificultad de cada POM en las dos evaluaciones.

Gréfico 4: Variaciones de los indices de discriminacién de cada POM en las dos evaluaciones.
Analizando el funcionamiento de los distractores en las dos evaluaciones, no se observaron diferencias
llamativas en ninguna de las POM, las opciones elegidas por los estudiantes mostraron proporciones
similares en ambas aplicaciones, y no se detectaron distractores no funcionantes.

Graficos 2 (A y B): Curvas de regresion lineal del iP (2-A) e iD (2-B) en las dos evaluaciones.
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Grafico 3: Variaciones de los indices de dificultad de cada POM en las dos evaluaciones.
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Grafico 4: Variaciones de los indices de discriminacién de cada POM en las dos evaluaciones.
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DISCUSION

En el periodo 2018 a 2023, la asignatura Medicina Il aplicd en distintas cohortes de estudiantes, diez
(10) “pruebas de conocimiento” en modalidad presencial, utilizando cuestionarios con 80 POM tipo A
de base clinica multi-items, con tres opciones (una correcta y dos distractores). De estas 800 preguntas,
86 (11%) fueron reutilizadas en el mismo periodo, lo que se ajusta al criterio adoptado por la materia
de no superar el 15% del total de las preguntas.

Treinta y seis de las POM reutilizadas no se incluyeron en este estudio por correcciones en sus vifietas
o cambios de distractores antes del E2, las otras 50 POM (sin modificaciones), constituyen la muestra.
La mayoria de estas preguntas (72%) abarcan niveles cognitivos de Orden Inferior segun la Taxonomia
de Bloom® (recordar, comprender, aplicar) y las restantes (28%) tienen alcances cognitivos de Orden
Superior (analizar y evaluar). Esta proporcién (0.28) de preguntas de Orden Superior reutilizadas en
pruebas dirigidas a evaluar conocimientos que en su mayoria requieren habilidades de Orden Inferior,
es muy beneficiosa para los estudiantes pues les permite una comprensién conceptual mds profunda
de los contenidos evaluados.1®

Analizando y comparando los indicadores psicométricos (iP e iD) registrados en los dos momentos (E1
y E2), no se observaron diferencias significativas entre las medias del total de POM (iP= 0,60 vs 0,56;
iD= 0,29 vs 0,27), ni en las diferentes categorias cognitivas de las preguntas; lo que permite inferir,
desde este primer andlisis, que las preguntas reutilizadas tienen estabilidad psicométrica en el tiempo.
Dicha inferencia se fortalece con la fuerte correlacion de Pearson (iP: r=0,72 e iD: r=0,71) observada en
las dos aplicaciones, y con los altos coeficientes de determinacion entre las variables (iP: r2=0,52 e iD:
r2=0,49) que se obtuvieron en las curvas de regresion lineal.

Esta “estabilidad psicométrica temporal” (como la denominamos) no fue una caracteristica uniforme
de las POM reutilizadas, pues como se ve en los Graficos 3 y 4, la mayoria de las preguntas mostraron
intensa estabilidad de sus iP (60%) e iD (54%); y una minoria (8% y 14 % respectivamente), tuvieron
diferencias amplias de los indicadores. Ademas, la estabilidad psicométrica no estuvo influida por el
alcance cognitivo de las preguntas (Tabla 1); ni por los valores absolutos de los indicadores como se
puede ver en los Graficos 3 y 4 de lineas apiladas.

Esta propiedad de estabilidad en el tiempo de los pardmetros psicométricos de las POM reutilizadas,
ha sido comprobada por varios autores?’-'9 en diferentes contextos educativos; pero al mismo tiempo
cuestionada por otros cuando las POM: son aplicadas en cohortes pequefias de estudiantes??; se
reutilizan tres veces o mas en un corto periodo de tiempo?!; son divulgadas entre los estudiantes,
oficialmente por los docentes con fines de retroalimentacién??, u obtenidas por los mismos estudiantes
a través de conductas irregulares?®: 23,

Young et al (2017)%° observaron una gran variabilidad de los iP e iD, reutilizando 32 POM (combinadas
con preguntas nuevas) en 22 cohortes pequefias (10 a 15 estudiantes) secuenciales de pasantias, en la
Universidad de McGill (Quebec-Canadad). Esta evidencia no es valida para al contexto de Medicina Il
donde el nimero de alumnos evaluados oscila entre 180 y 300 en cada examen.

Joncas et al (2018)2! analizaron los cambios en los indicadores psicométricos de 1.629 POM que fueron
reutilizadas hasta cuatro veces en un periodo de cinco afios en la Universidad de Sherbrooke (Quebec,
Canadd), y observaron que, desde la primera a la cuarto aplicacion, la media del iP aumenté de 0,79 a
0,85 respectivamente (fueron mads faciles), y el iD disminuyé de 0,17 a 0,14 respectivamente. Esta
observacion excede a nuestro trabajo pues las POM solo se reutilizaron una vez.
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Appelhaus et al (2023)?2 en la Universidad de Berlin revisaron 199 examenes aplicados en cuatro
trimestres, analizaron los indices iP e iD de 10.148 POM (25% nuevas, 50% reutilizadas no divulgadas,
y 25% reutilizadas y divulgadas) y observaron diferencias entre los tres grupos, en las medias de los iP=
0,66; 0,71y 0,83; y en los iD= 0,20; 0,21 y 0,25 respectivamente. Cuando analizaron los efectos de la
reutilizacion, observaron que los iP disminuyeron en las POM no divulgadas y aumentaron en las POM
divulgadas (fueron mas faciles). Mientras que los iD aumentaron en ambos grupos (no hubo efectos
por la divulgacidn). Las POM aplicadas en nuestro trabajo no fueron divulgadas entre los estudiantes
antes de su reutilizacion.

La divulgaciéon de las POM y su posterior reutilizacién, es una cuestion muy controvertida en la
educacion médica. Los argumentos en contra se basan principalmente en los riesgos que conlleva la
posible disminucion de la confiabilidad y validez de las POM reutilizadas, lo que es particularmente
importante en las evaluaciones sumativas de riesgo (promocion, seleccién, graduacion). Pero también
hay argumentaciones a favor de la divulgacién como, los beneficios de una retroalimentacion mas
precisa cuando la evaluacion es formativa; la mayor transparencia que da al proceso de administracién
de las pruebas; las oportunidades que tienen los estudiantes de prepararse mejor; la reducciéon de la
ansiedad en los exdmenes; y el menor esfuerzo de los docentes para mantener la confidencialidad del
banco de preguntas.17-19 21,22, 24-26

Otro beneficio que puede ofrecer la divulgacidn y posterior reutilizacion de las POM es su utilidad para
el “aprendizaje mejorado mediante pruebas” (del inglés “Test-enhanced learning”) 27, fendmeno que
tiene su explicacion en que la recuperacién activa de informacién en una evaluacion (o a través de la
exposicion repetida a preguntas), contribuye a la creacion de redes organizadas de conocimiento que
favorecen la retencién a largo plazo y promueven la recuperacién de informacién en examenes
posteriores o en contextos donde se necesita.?’- 28

CONCLUSIONES

Los resultados de este estudio revelaron que, las POM almacenadas en un banco de preguntas en base
a criterios de calidad psicométrica, mostraron al ser reutilizadas, valores estables en los indices de
dificultad y discriminacién, y en el funcionamiento de los distractores, lo que indica que las preguntas
de calidad comprobada tienen una adecuada estabilidad psicométrica temporal.

Esta propiedad de las POM, permite a los docentes que administran las evaluaciones, seleccionar y
reutilizar las preguntas necesarias para cubrir todos los contenidos a evaluar y en los niveles cognitivos
requeridos, manteniendo una adecuada calidad psicométrica con el propdsito de lograr una evaluacién
confiable, de dificultad global intermedia y con suficiente poder de discriminacién.
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