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PRESENTACION

Este informe anual presenta los resultados obtenidos por 15 370 sustentantes del Examen
General para el Egreso de la Licenciatura en Medicina General durante 2017, provenientes de
112 instituciones de educacién superior (IES) del pais o planteles de ellas." Los datos estan
desagregados por planteles para que, de esta manera, en los casos en que una misma IES

tenga mas de uno, pueda comparar los resultados obtenidos en cada plantel.

El objetivo del informe es proporcionar a las instituciones usuarias informacién relevante que
les permita contrastar los resultados obtenidos por el conjunto de sus sustentantes con los
alcanzados por los sustentantes de otras IES y por el total de la poblaciéon que en el ambito

nacional sustentd este examen en 2017.

También se incluye informacion de los programas educativos que se incorporaron al
PadroneEGEL: Programas de Alto Rendimiento Académico (2016-2017), asi como
informacion referente a los acreedores al Premio Ceneval al Desempefio de Excelencia-EGEL
en 2017. Esta ultima seccion se divide en dos apartados, en el primero, se presenta la relacion
de sustentantes premiados; en el segundo, se muestran los resultados de un analisis
comparativo de las expectativas laborales de los premiados con respecto a los grupos de
desempeno: testimonio de desempeno sobresaliente, testimonio de desempefio satisfactorio

y sin testimonio.?

Para facilitar su lectura, la informaciéon en este documento se organizé en las siguientes
secciones: 1) Descripcion del EGEL; 2) Datos descriptivos de la poblacién que sustent6 el
EGEL; 3) Resultados en el EGEL expresados en testimonios y niveles de desempefio; 4)
Variables de contexto y resultados en el EGEL; 5) Opinién de los sustentantes acerca de la

prueba y resultados en el EGEL; 6) Relacion de programas educativos que se incorporan al

1 El criterio de inclusion para este informe es que los sustentantes pertenezcan a una institucion de educacion
superior y que la hayan identificado correctamente en su hoja de registro (la cual incluye el cuestionario de
contexto). En el caso de este EGEL, los datos corresponden a 99.9% de los sustentantes durante 2017.

2 Este apartado se incluye en los informes de los EGEL que tuvieron diez o mas sustentantes premiados durante
2017.



PadroneEGEL: Programas de Alto Rendimiento Académico 2016-2017 y 7) Premio Ceneval

al Desempeno de Excelencia-EGEL.

Ademas, con la finalidad de que cada IES tenga informacion detallada de sus sustentantes, se
han preparado tres anexos en los que se desagregd por institucion de procedencia la

informacién considerada en el cuerpo del informe.
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1. DESCRIPCION DEL EGEL

1.1. Atributos y alcance

El EGEL es una prueba nacional, especializada por carrera profesional, que tiene como
objetivo identificar en qué medida los egresados de licenciatura cuentan con los conocimientos
y las habilidades esenciales para el inicio del ejercicio profesional en el pais. Como instrumento

de evaluacion, el EGEL cuenta con los atributos sefalados en la tabla 1:

Tabla 1.
Atributos del EGEL como instrumento de evaluacion.

ATRIBUTO DEFINICION

Evalila conocimientos y habilidades especificos de la
Especializado por Licenciatura que son criticos para iniciarse en el ejercicio de la
carrera profesional profesion. No incluye conocimientos y habilidades profesionales
genericos o transversales.

Considera los aspectos esenciales en la Licenciatura para
iniciarse en el ejercicio de la profesion en el pais. No esta
referido a un curriculo en particular. Se disefian y preparan para
que tengan validez en todo el pais.

Cuenta con reglas fijas de diseno, elaboracién, aplicacion y
calificacion.

Los resultados de cada sustentante se comparan contra un
Criterial estandar de desempefio nacional preestablecido por el consejo
técnico del examen.

Tiene criterios de calificacidbn univocos y precisos, lo cual
permite su automatizacion.

De alcance nacional

Estandarizado

Objetivo

Permite establecer el nivel de rendimiento del sustentante, sobre
De maximo esfuerzo la base de que éste hace su mejor esfuerzo al responder los
reactivos de la prueba.

Con base en sus resultados los sustentantes pueden titularse y
las IES obtienen un indicador de rendimiento académico.

Cada pregunta se acompafia de cuatro opciones de respuesta,
de entre las cuales solo una es la correcta.

De alto impacto

De opcion multiple

Permite determinar si los sustentantes son capaces de utilizar lo
Contenidos centrados | aprendido durante su licenciatura en la resolucion de problemas
en problemas y situaciones a las que tipicamente se enfrenta un egresado al
inicio del ejercicio profesional.

Evalla resultados de aprendizaje de programas de formacion
profesional, los cuales son una consecuencia de la experiencia
educativa institucionalmente organizada.

Sensible a la
instruccion

Contenidos validados Contenidos validados por comités de expertos y centenares de
socialmente profesionistas en ejercicio en el pais.
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Cada EGEL es disenado, revisado y actualizado por un Consejo Técnico, conformado por
representantes de IES publicas y privadas del pais que ofrecen la licenciatura, colegios o

asociaciones de profesionales e instancias empleadoras del sector publico o del privado.

El uso continuo y sistematico del EGEL permite contar con informacion valida y confiable que

contribuye a establecer, fundamentalmente, los siguientes aspectos:

o El grado de idoneidad de cada sustentante con respecto a un estandar de formacion

nacional.

o EIl nivel de eficacia y pertinencia de los distintos programas y modalidades de

formacioén profesional que administran las IES.

e Los indicadores de rendimiento a partir de los cuales, los organismos acreditadores
y los organismos evaluadores respectivos pueden identificar los méritos de cada

programa de licenciatura en cada institucion educativa.

Esta informacion proporciona evidencias al publico en general, adicionales a las implicadas en
los titulos profesionales, de que el sustentante posee los conocimientos y las habilidades que

se consideran indispensables para iniciarse en el ejercicio de la profesion.

1.2. Estructura, niveles de desempefio y criterios para otorgar testimonios de
desempefio

El EGEL en Medicina General esta conformado por 193 reactivos de opcién multiple con cuatro
opciones de respuesta, de las cuales sélo una es la correcta, y comprende cuatro areas de
conocimiento: Promocion de la salud y prevencion de riesgos, Atencidon médica: diagndstico
meédico, Atencion médica: tratamiento y evolucion, y Sociomedicina. Dichas areas se evaluan

con un numero diferente de reactivos (tabla 2).
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Tabla 2.

Distribucion y cantidad de reactivos por areas y subareas en la prueba.?

ESTRUCTURA DEL EGEL EN
MEDICINA GENERAL

AREAS/SUBAREAS PONDERACION | REACTIVOS
PROMOCION DE LA SALUD Y PREVENCION DE 16.6% 32
RIESGOS a
Diagnostico de la comunidad 5.2% 10
Promocion y prevencion 11.4% 22
ATENCION MEDICA: DIAGNOSTICO MEDICO 27.5% 53
Diagnostico clinico 12.4% 24
Diagndstico paraclinico 15.0% 29
ATENCION MEDICA: TRATAMIENTO Y EVOLUCION 33.2% 64
Manejo terapéutico integral 14.0% 27
Manejo terapéutico de emergencia 6.7% 13
Evolucién y complicaciones 12.4% 24
SOCIOMEDICINA 22.8% 44
Acciones médico-legales 5.7% 11
Vigilancia epidemiolégica 4.1% 8
Sistema Nacional de Salud 3.6% 7
Educacion e investigacion en salud 9.3% 18
Total 100% 193

En cada area del examen se consideran tres niveles de desempefo: aun no satisfactorio

(ANS), satisfactorio (DS) y sobresaliente (DSS), en los cuales se clasifica a los sustentantes

en funcién del desempefio mostrado, de conformidad con los siguientes rangos de puntuacion.

3 Debido al redondeo de los porcentajes, la suma de estos valores, en tablas y graficas puede no ser 100% a lo

largo del informe.
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Tabla 3.
Rangos de puntuacion que delimitan los niveles de desempeiio en cada una de las areas del
EGEL en Medicina General.

Puntuacién requerida Nivel de desempefo alcanzado = Abreviatura

700-999 Auln no satisfactorio ANS
1 000-1 149 Desempefio satisfactorio DS
1 150-1 300 Desempefio sobresaliente DSS

La descripcion de los niveles de desempeiio de cada area del examen permite conocer qué
problemas y situaciones es capaz de resolver un sustentante cuando alcanza un desempefio

satisfactorio o sobresaliente.

Los niveles de desempenio satisfactorio y sobresaliente para cada area que conforma el EGEL

en Medicina General son los siguientes:

Nivel de desempeno satisfactorio

Promocion de la salud y prevencion de riesgos. El sustentante calcula los indices
epidemiolégicos, identifica los factores condicionantes, previene riesgos y promueve la salud

mediante la educacion, identifica acciones de proteccion especifica y de deteccion oportuna.

Atencion médica: Diagnostico médico. El sustentante identifica el abordaje diagndstico de
las enfermedades mas frecuentes en las diferentes etapas de la vida mediante la interpretacion
de sintomas y signos, asi como de los resultados de analisis de laboratorio o gabinete, de

acuerdo con el método clinico.

Atencién médica: Tratamiento y evolucion. El sustentante identifica el manejo terapéutico
integral y de emergencia, tanto farmacoldgico y no farmacolégico como quirdrgico y no
quirurgico de primera elecciéon de las enfermedades mas frecuentes; identifica efectos
colaterales de medicamentos, asi como interacciones entre medicamentos o con alimentos;
identifica las complicaciones mas frecuentes, establece el prondstico e identifica situaciones
que requieren referencia al siguiente nivel de atencion de acuerdo con sus capacidades de

atencion.
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Sociomedicina. El sustentante identifica el marco ético-legal vigente que rige la practica
meédica en México y emplea el marco operacional de la vigilancia epidemiolégica en la practica
cotidiana; ejecuta actividades de los programas nacionales y regionales de salud aplicables a
la poblacion que atiende; elige fuentes de informacién clinica y biomédica adecuadas para la
toma de decisiones y utiliza el método cientifico para analizar informacion médica de caracter

cientifico.

Nivel de desempeio sobresaliente*

Promocion de la salud y prevencién de riesgos. El sustentante utiliza los indices
epidemiolégicos para dimensionar los dafios a la salud en una poblacién determinada; aplica
acciones especificas de prevencion, por edad y sexo, para evitar complicaciones en el

individuo, la familia y la comunidad, asi como de proteccion especifica y detecciéon oportuna.

Atencion médica: Diagndstico médico. El sustentante realiza actividades de diagnéstico y
pronéstico de las enfermedades mas frecuentes y de algunas infrecuentes; solicita e interpreta
estudios de laboratorio y de gabinete de mayor complejidad; analiza de manera integral la

informacion clinica, de laboratorio y de gabinete para establecer un diagnéstico definitivo.

Atencion médica: Tratamiento y evolucion. El sustentante indica el manejo terapéutico
integral para el paciente ambulatorio u hospitalizado, asi como el de emergencia para el
paciente critico, previendo los efectos colaterales del tratamiento prescrito; implementa las
medidas necesarias para la atencién de las complicaciones; refiere de manera oportuna a

pacientes y hace su seguimiento.

Sociomedicina. El sustentante tiene un conocimiento amplio del marco legal vigente que rige
la practica médica; implementa en el momento oportuno las medidas adecuadas de la
vigilancia epidemioldgica en la practica cotidiana, con las herramientas apropiadas y con
actitud proactiva; ademas, instrumenta acciones para generar conocimiento por medio de la

investigacion.

“4El nivel de desempefio sobresaliente considera las caracteristicas del nivel de desempefio satisfactorio.
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Considerando el nivel de desempeno alcanzado por el sustentante en cada una de las areas,
se determina si éste se hace acreedor a algun testimonio de desempefio, con base en los

criterios establecidos por el Consejo Técnico (tabla 4).

Tabla 4.
Criterios establecidos por el Consejo Técnico para el otorgamiento de testimonios de
desempeno en el EGEL en Medicina General.

Tipo de testimonio

Criterio Abreviatura

otorgado
Al menos tres areas con desempefo satisfactorio o | Testimonio de desempefio DS
sobresaliente satisfactorio

De las cuatro areas, al menos dos con desempefio
sobresaliente y las restantes con desempefio
satisfactorio

Testimonio de desempefio

sobresaliente TDSS

El EGEL en Medicina General determina si los sustentantes son capaces de utilizar lo que han
estudiado y aprendido en su licenciatura en situaciones similares a las que enfrentaran en el
ejercicio profesional. Su contenido se encuentra definido en forma precisa y se validé
socialmente. Sus estandares de desempefio estan definidos en forma cualitativa, lo cual
permite conocer qué problemas y situaciones es capaz de resolver un sustentante cuando
consigue un desempenio satisfactorio, o bien cuando alcanza un desempeiio sobresaliente, en

cada una de las areas que conforman la prueba.
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2. DATOS DESCRIPTIVOS DE LA POBLACION QUE SUSTENTO EL EGEL

Cuando los sustentantes se registran para presentar el EGEL responden un cuestionario de
contexto cuyo objetivo es recopilar informacién demografica, socioeconémica y de escolaridad
de los sustentantes, que puede ser relevante para explicar los resultados obtenidos en el

examen.

En esta seccion se encuentran los datos descriptivos de los 15 370 sustentantes de 112
planteles de distintas IES del pais que sustentaron el EGEL en Medicina General durante
2017.5

Para facilitar su consulta, la informacién proporcionada por la poblacion® se presenta en cuatro
apartados: a) Datos demograficos, b) Escolaridad de los padres, c) Condicién socioeconémica

de los sustentantes y d) Trayectoria académica de los sustentantes.

2.1. Datos demogréficos

Del total de sustentantes, 4.6% indicé que alguno de sus padres habla una lengua indigena y

mas de la mitad son mujeres (51.7%) (grafica 1).

Grafica 1.
Distribucion de los sustentantes por sexo.

Hombre

B Mujer

n=15 370

5 Los datos descriptivos de la poblacion por institucién de procedencia pueden consultarse en el anexo |ll.
6 El nimero de sustentantes que contesté en cada caso se indica en cada grafica o tabla.
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Con respecto a la edad, mas de la mitad de los sustentantes (60.4%) tenia entre 22 y 25 afos

al momento de contestar el cuestionario de contexto (grafica 2).

Gréfica 2.
Distribucion de los sustentantes por edad.

[71 21 afnos o menos

0,
3.8% %.01%

| 1 De 22 a 25 afios

B De 26 a 29 afios

B De 30 a 33 aios

B 34 afios o mas

n=15 370

2.2. Escolaridad de los padres

Del total de sustentantes que respondié a la pregunta ¢, Cual es el nivel de estudios alcanzado
por su padre (aunque haya fallecido)?, 21% sefial6 posgrado (especialidad, maestria o
doctorado); 40.4%, licenciatura; 8%, carrera técnica; 13%, bachillerato; 10.1%, secundaria y

7.5%, primaria o no estudio (grafica 3).

Con respecto a la pregunta ¢Cual es el nivel de estudios alcanzado por su madre (aunque
haya fallecido)?, 12.4% del total de sustentantes que respondieron senalé posgrado
(especialidad, maestria o doctorado); 34.4%, licenciatura; 17.3%, carrera técnica; 13.8%,

bachillerato; 13.4%, secundaria 'y 8.7%, primaria o no estudioé (grafica 3).
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Grafica 3.
Distribucion de los sustentantes por escolaridad del padre y de la madre.

MADRE B PADRE
n=15278 n=15 066
Posgrado (especialidad, 12.4%
maestria, doctorado) 21.0%
34.4%
Licenciatura
17.3%
Carrera técnica
13.8%
Bachillerato
13.4%
Secundaria
7.9%
Primaria
0.8%
No estudio
I 0.9%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

PORCENTAJE DE SUSTENTANTES

2.3. Condicion socioeconémica de los sustentantes

En el cuestionario de contexto también se indaga acerca de la condicién laboral de los
sustentantes al momento de presentar el EGEL,; 20.4% declaré tener un empleo, mientras que

79.6% indico lo contrario (grafica 4).
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Grafica 4.
Distribucion de los sustentantes que trabajan al momento de presentar el EGEL en relacion
con las horas que dedican a su trabajo y el tipo de institucién en la que trabajan.

TRABAJA ACTUALMENTE

HORAS A LA SEMANA QUE
DEDICA A SU TRABAJO
Total de

Horas %
sust.

Menos de 20 882 29.0

De 20 a 40 1228 40.4

Més de 40 932 30.6

n=3 042

TIPO DE INSTITUCION
Total de

Ti %

b sust. °
Publica 1512 50.7
Privada 1472 49.3

n=2 984

n=15 316

En cuanto a la relacién entre su trabajo al momento de presentar el examen y la preparaciéon
obtenida durante su carrera, 64.8% respondié que era alta; 21.4%, mediana; 5.4%, escasa y
8.5%, nula.

En la grafica 5 se describen los bienes y servicios con los que contaban los sustentantes en

Su casa; se observa que 16.6% senald no tener automavil, 37.7% contaba con uno, 24.9% con

dos, 13.3% con tres y 7.5% con cuatro o mas.
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Grafica 5.
Bienes y servicios con los que cuentan los sustentantes en su casa.

Automovil familiar o

propio 13.3% |(7.5%
(n= 15 316)

(::'5;';’;) 20.7% 14.3%
e 24.8% 14.6% | 9.9%

Bafios completos
(n= 15 316)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
PORCENTAJE DE SUSTENTANTES
[ Ninguno "1 W2 W3 M 4omas

2.4. Trayectoria académica de los sustentantes

En relacion con las variables del cuestionario de contexto que exploran algunos tépicos

referentes a la trayectoria escolar de los sustentantes, se encontrd lo siguiente:

e 40.6% dijo haber obtenido una beca durante la licenciatura.

e 51.8% obtuvo un promedio en la licenciatura de entre 9.0 y 10; 43.1%, de entre 8.0 y
8.9;4.6%,deentre 7.0y 7.9y 0.5%, de entre 6.0 y 6.9.
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3. RESULTADOS EN EL EGEL EXPRESADOS EN TESTIMONIOS Y NIVELES DE DESEMPENO

Esta seccion se divide en tres apartados. El primero proporciona a las autoridades de las IES
una breve explicacién del indice Ceneval en los EGEL: qué es y cémo se calcula. Es incorrecto
calcular un indice global a partir del promedio (o hacer cualquier otro calculo aritmético) de los

indices obtenidos en cada una de las areas que conforman la prueba.

En el segundo se presentan los resultados de la poblacién que sustent6 el EGEL en Medicina
General durante 2017, en términos de los testimonios de desempefo alcanzados. Al pie de
las graficas mostradas se encuentra la notacion con la que se identifican los testimonios de
desemperio del EGEL: testimonio de desempefio satisfactorio (TDS) y testimonio de
desempeno sobresaliente (TDSS), asi como la utilizada para aquellos que no son acreedores

a alguno de estos testimonios: sin testimonio (ST).

En el tercero se presentan los resultados correspondientes a las areas que conforman la
prueba en funcion del nivel de desempefio alcanzado por los sustentantes. Para cada una de
las areas se considera primero el total de la poblacién que sustenté el EGEL y posteriormente
se desagregan los resultados por institucion de procedencia; al pie de las graficas se encuentra
la notacion con la que se identifican los niveles de desempefio: desempefio sobresaliente

(DSS), desempenio satisfactorio (DS) y aun no satisfactorio (ANS).

Los resultados por IES (campus o plantel), tanto en el segundo como en el tercer apartado, se
han clasificado en dos grupos, atendiendo al numero de sustentantes que presentaron el
examen. Por ello los planteles con un numero igual o superior a 30 sustentantes (89 IES) se
representan en una grafica distinta a las IES que tienen menos de 30 pero diez o mas
sustentantes (8 IES). El eje horizontal de las graficas incluye el porcentaje de sustentantes del
EGEL vy el eje vertical contiene a las IES de procedencia de los sustentantes. Para todas las
IES —incluidas aquellas con un numero igual o inferior a nueve sustentantes (15 IES)- los
resultados se encuentran en el anexo |. En estas graficas el numero de sustentantes de cada
IES se encuentra entre paréntesis, a la derecha de la clave de identificacion de la institucion,
y en cada barra de la grafica se indica la distribucién porcentual de los sustentantes de cada
IES en las tres categorias antes sefialadas: ST, TDS y TDSS en el caso de los resultados

expresados en términos de los testimonios de desempenfio alcanzados y ANS, DS y DSS en el

24



caso de los resultados expresados en términos de los niveles de desempefo alcanzados en

cada una de las areas.

3.1. El indice Ceneval

Las calificaciones que emite el Ceneval estan expresadas en una escala especial llamada
indice Ceneval, que va de 700 puntos (calificacion mas baja) a 1 300 puntos (calificacién mas
alta). Esta escala se utiliza tanto en las pruebas referidas a la norma como en las pruebas con

referencia a criterio (como es el caso de los EGEL).

En lo que respecta a las pruebas referidas a la norma, se establece una media tedrica de 1 000
puntos (indice Ceneval) igual a 50% de aciertos y una desviacion estandar de 100 puntos
(indice Ceneval) igual a 16.67% (grafica 6). Lo anterior debido a que las pruebas se disefian

para tener una distribucién de las puntuaciones con esa media y desviacion estandar.

Gréfica 6.
Distribucion de las puntuaciones en una prueba referida a la norma.

Porcentaje de aciertos
0 16.67 33.33 50 66.67 83.33 100

700 800 900 1000 1100 1200 1300
indice Ceneval

Para transformar cualquier porcentaje de aciertos a indice Ceneval, se calcula la puntuacion
estandarizada con la siguiente formula:

X, -50
' 16.67

Donde X; es la puntuacion en porcentaje de aciertos de cada individuo.
A partir del valor de Z; se hace la siguiente operacion:

indice Ceneval = 1 000 + 100(Z;)
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De este procedimiento resulta una transformacion lineal Unica para toda la escala, en la que
se preservan las distancias entre puntajes. Es una escala homogénea a lo largo de todo el

rango (grafica 7).

Gréfica 7.
Escala homogénea obtenida a partir de una prueba referida a la norma.
1300
1250 -
1200 -
1150 - mmmm o m e
1100
1050 -
1000 --====-mmmmmmmm s o m oo
950 -

indice Ceneval

900
850 4=
800
750 4

700 T — T T T T T T 1
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

% de aciertos

Ahora bien, en el caso de los EGEL es diferente, ya que son pruebas criteriales, es decir, la
escala no depende de la distribucién de las puntuaciones de la poblacién, sino que se calcula
en funcién de un andlisis que permite determinar el dominio de conocimientos o habilidades
que debe poseer un sustentante clasificado en cierto nivel de desempefio. El Consejo Técnico
del examen determina dos puntos en la escala, denominados puntos de corte, para indicar lo
que se considera un nivel de desempenio satisfactorio y uno sobresaliente en cada una de las

areas que conforman la prueba (grafica 8).

Grafica 8.
Puntos de corte y niveles de desempefio definidos en cada area del EGEL.
Sustentantes con nivel de Sustentantes con nivel de Sustentantes con nivel de
desempeno desempeno desempeno
Aun no satisfactorio | Satisfactorio I Sobresaliente
> >
0 I 00
Punto de Punto de
corte 1 corte 2

En la escala 0-100 del porcentaje de aciertos, los puntos donde el Consejo Técnico fija los
cortes corresponden con los puntajes 1 000 y 1 150 de indice Ceneval. Esto hace que
independientemente de en qué lugar del continuo 0-100 del porcentaje de aciertos haya fijado

el Consejo Técnico los puntos de corte, el primero de éstos siempre es 1 000 y el segundo
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siempre es 1 150. Con lo cual, sin importar el area a la cual se esté haciendo referencia, una
calificacion superior o igual a 1 000 puntos indica un nivel de desempeno satisfactorio y una
superior o igual a 1 150, un nivel sobresaliente. Sin embargo, esto hace también que las
escalas de las diferentes areas de la prueba no sean homogéneas en la distribucion de los

puntajes, como se muestra en el siguiente ejemplo:

0 50 65 100%
Caso 1 : | | '
nivel de desempefio 4 nhivelde ' nivel de
Aln no satisfactorio desempefio desempenfio
Satisfactorio | Sobresaliente
0 45 80 100%
Caso 2 | | | :
nivel de desempefio nivel de nivel de
Aln no satisfactorio desempefio desempefio
Satisfactorio Sobresaliente
1000 1150

En el primer caso, el Consejo Técnico establecid los puntos de corte en 50% y 65% y en el
segundo, en 45% y 80%; esta diferencia ocasiona que cada punto de la escala Ceneval

represente porcentajes distintos en cada sector para los dos casos.

Las caracteristicas de la escala Ceneval dependen de donde se fijen los puntos de corte. En
realidad, no puede decirse que se trate de una escala homogénea, como sucede en las
pruebas referidas a la norma; aqui los puntos de corte determinan la existencia de una escala
con tres segmentos o subescalas, que varia segun la ubicacion de los puntos de corte (grafica
9).
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Grafica 9.
Comparativo de escalas en indice Ceneval generadas con diferentes puntos de corte, en una
prueba criterial.
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En la grafica 9 pueden verse los tres segmentos que componen la escala y que la hacen
cualitativamente distinta a la del caso de los exdmenes referidos a la norma con su escala
homogénea (grafica 7). Asi, puede verse que aunque en indice Ceneval la distancia entre los
1 000 y 1 150 puntos es aparentemente la misma (como se aprecia en el eje vertical), en
realidad este segmento representa muy distintos porcentajes de aciertos entre las dos areas.

En el primer caso hay 15% de aciertos mientras que en el segundo hay 35%.

De tal forma, si en algun EGEL se toman los puntajes alcanzados por un sustentante en cada
una de las areas que conforman la prueba y se obtiene el promedio (o cualquier otro calculo
estadistico), el dato obtenido no es valido ni correcto para reflejar el desempefio global que

pueda alcanzar dicho sustentante; incluso induciria a interpretaciones equivocas.

Por lo anterior, en el EGEL en Medicina General, el resultado global que se expresa en
términos de si el sustentante logré6 o no obtener algun testimonio de desempefio, hace
referencia a una determinada cantidad de resultados satisfactorios o sobresalientes requeridos

en las distintas areas del examen y no a un puntaje global.”

7 En el anexo Il pueden consultarse las puntuaciones del indice Ceneval para cada una de las areas del EGEL por
institucion de procedencia.
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3.2. Testimonios de desempefio alcanzados

El Consejo Técnico del EGEL en Medicina General establecié los siguientes criterios para
otorgar los testimonios de desempeno: para obtener testimonio de desempeno satisfactorio,
el sustentante debe alcanzar un nivel de desempefio satisfactorio o sobresaliente en al menos
tres de las cuatro areas que conforman la prueba. Para obtener testimonio de desempefio
sobresaliente, el sustentante debe alcanzar un nivel de desempefio sobresaliente en al menos

dos de las cuatro areas de la prueba y obtener un desempefio satisfactorio en las restantes.

En la grafica 10 se observa la distribucion en testimonios de desempefio de los 15 370
sustentantes que presentaron el EGEL durante 2017. De éstos, 7.4% (1 139 sustentantes)
obtuvo un testimonio de desempefio sobresaliente; 44.4% (6 826 sustentantes), un testimonio

de desempefio satisfactorio y 48.2% (7 405 sustentantes) no obtuvo testimonio.

Gréfica 10.
Distribucion en testimonios de desempeno del conjunto de sustentantes del EGEL en Medicina
General durante 2017.

Sin Testimonio (ST)

Il Testimonio de Desempeiio Satisfactorio (TDS)

B Testimonio de Desempefio Sobresaliente (TDSS)
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Los resultados por institucién de procedencia se presentan en las graficas 11a, 11b, 11c, 11d
y 12. En las gréficas 11a, 11b, 11cy 11d se incluyen a las IES con un numero de sustentantes
igual o superior a 30, en tanto que en la grafica 12 se muestran los resultados de las IES con

entre 10 y 29 sustentantes.

Asi, por ejemplo, en la grafica 11a se observa que en la IES 1417, con 37 sustentantes, 75.7%
(28 sujetos) obtuvo un testimonio de desempefio sobresaliente y 24.3% (9 sujetos) un
testimonio de desempeno satisfactorio. Ello significa que los sustentantes de esta IES son los
que obtuvieron la mayor proporcion de testimonios de desempefio del total de IES
consideradas en la grafica, con una diferencia a su favor de poco mas de 48 puntos
porcentuales, considerando el total de la poblacidon que sustenté el examen (100% y 51.8%,

respectivamente).
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Grafica 11a.
Distribucion en testimonios de desempefo por institucién de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes).
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Grafica 11b.
Distribucion en testimonios de desempefo por institucién de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes).
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Grafica 11c.
Distribucion en testimonios de desempefo por institucién de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes).
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Grafica 11d.
Distribucion en testimonios de desempefo por institucién de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes).

IES 1662 (147)
IES 2115 (144)
IES 619 (54)
IES 1629 (51)
IES 3425 (82)
IES 2499 (141)
IES 2727 (237)
IES 2207 (46)
IES 3238 (167)
IES 1045 (211)
IES 2468 (149)
IES 2247 (73)
IES 1394 (77)
IES 103 (58)

IES 3504 (49)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

0 sT Il TDS H TDSS PORCENTAJE DE SUSTENTANTES

34



Grafica 12.
Distribucion en testimonios de desempeno por institucién de procedencia (IES con entre 10 y
29 sustentantes).
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3.3. Niveles de desempefio en cada una de las areas del EGEL

A continuacién se presentan los resultados alcanzados por los sustentantes en cada una de
las areas que componen el EGEL. Primero se muestra la distribucion en niveles de desempefio
del total de sustentantes en 2017 y, posteriormente, la distribuciéon por institucion de

procedencia.

Como se menciond, en cada una de las areas del examen se consideran tres niveles de
desempefo: aun no satisfactorio (ANS), satisfactorio (DS) y sobresaliente (DSS), en los cuales
se clasifica a los sustentantes en funcion del desempefio mostrado, de conformidad con los

siguientes rangos de puntuacion:

e 700-999 nivel de desempefio aun no satisfactorio
¢ 1000-1 149 nivel de desempenfio satisfactorio

¢ 1150-1 300 nivel de desempefio sobresaliente

En la grafica 13 se presenta un comparativo de los niveles de desempeno alcanzados por los
sustentantes que presentaron el EGEL durante 2017 en las cuatro areas que conforman la

prueba.

Gréfica 13.
Comparativo de los niveles de desempefio alcanzados por el conjunto de sustentantes del
EGEL durante 2017 por area de conocimiento.
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3.3.1. Promocién de la salud y prevencién de riesgos

En la grafica 14 se observa la distribucién en niveles de desempeno, en el area Promocion de
la salud y prevencion de riesgos, de los 15 370 sustentantes que presentaron el EGEL durante
2017. De éstos, 7.8% (1 195 sustentantes) alcanzé el nivel de desempefio sobresaliente;
42.8% (6 577 sustentantes), el nivel de desempefio satisfactorio y 49.4% (7 598 sustentantes)

quedo clasificado en la categoria aun no satisfactorio.

Gréfica 14.
Distribucion en niveles de desempeiio del conjunto de sustentantes del EGEL durante 2017.
Area Promocion de la salud y prevencién de riesgos

Aun No Satisfactorio (ANS)

B Desempeiio Satisfactorio (DS)

Il Desempeiio Sobresaliente (DSS)
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Los resultados por institucién de procedencia se presentan en las graficas 15a, 15b, 15¢, 15d
y 16. En las gréficas 15a, 15b, 15c y 15d se considera a las IES con un numero de sustentantes
igual o superior a 30, en tanto que en la grafica 16 se muestran los resultados de las IES con

entre 10 y 29 sustentantes.

En la grafica 15a se observa que en la IES 1417, con 37 sustentantes, 70.3% (26 sujetos)
alcanzé el nivel de desempefio sobresaliente y 29.7% (11 sujetos) el nivel de desempefio
satisfactorio. Ello significa que en el area Promocion de la salud y prevencion de riesgos, los
sustentantes de esta IES clasificados en los niveles de desempeno satisfactorio y
sobresaliente representan la mayor proporcion de sustentantes en dichos niveles,
considerando el total de IES representadas en la grafica. Asimismo, si se considera el total de
la poblacion que sustentd el examen, se puede observar una diferencia a favor de la institucion

de poco mas de 49 puntos porcentuales.
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Grafica 15a.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Promocién de la salud y prevencion de riesgos
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Grafica 15b.

Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Promocién de la salud y prevencién de riesgos
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Grafica 15c.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Promocién de la salud y prevencién de riesgos
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Grafica 15d.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Promocién de la salud y prevencioén de riesgos
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Grafica 16.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con entre 10 y 29
sustentantes). Area Promocién de la salud y prevencién de riesgos
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3.3.2. Atencion médica: diagndstico médico

En la grafica 17 se observa la distribucion en niveles de desempeno, en el area Atencion
médica: diagndstico médico, de los 15 370 sustentantes que presentaron el EGEL durante
2017. De éstos, 6.1% (939 sustentantes) alcanzo el nivel de desempefio sobresaliente; 61.3%
(9 421 sustentantes), el nivel de desempefio satisfactorio y 32.6% (5 010 sustentantes) quedo

clasificado en la categoria aun no satisfactorio.

Grafica 17.
Distribucion en niveles de desempeiio del conjunto de sustentantes del EGEL durante 2017.
Area Atencién médica: diagnéstico médico

Aun No Satisfactorio (ANS)

B Desempeiio Satisfactorio (DS)

Il Desempeiio Sobresaliente (DSS)

44



Grafica 18a.

Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Atenciéon médica: diagnéstico médico
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Grafica 18b.

Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Atencién médica: diagnéstico médico
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Grafica 18c.

Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Atencién médica: diagnéstico médico
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Grafica 18d.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Atencién médica: diagnéstico médico
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Grafica 19.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con entre 10 y 29
sustentantes). Area Atencién médica: diagnéstico médico
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3.3.3. Atencidon médica: tratamiento y evolucion

En la grafica 20 se observa la distribucion en niveles de desempeno, en el area Atencion
médica: tratamiento y evolucion, de los 15 370 sustentantes que presentaron el EGEL durante
2017. De éstos, 7.6% (1 161 sustentantes) alcanzé el nivel de desempefio sobresaliente;
46.6% (7 161 sustentantes), el nivel de desempefio satisfactorio y 45.9% (7 048 sustentantes)

quedo clasificado en la categoria aun no satisfactorio.

Grafica 20.
Distribucion en niveles de desempeiio del conjunto de sustentantes del EGEL durante 2017.
Area Atencién médica: tratamiento y evolucién

Aun No Satisfactorio (ANS)

I Desempeiio Satisfactorio (DS)

Il Desempeiio Sobresaliente (DSS)
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Grafica 21a.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Atencién médica: tratamiento y evolucion

IES 1181 (129) 124 78.3

IES 1061 (106)

IES 1065 (130)

IES 1359 (222)

IES 2192 (192)

IES 1055 (714)

IES 1039 (71)

IES 917 (113)

IES 1031 (298)

IES 1152 (139)

IES 2433 (76)

IES 3521 (44)

IES 1225 (108)

IES 3325 (458)

IES 1164 (758)

IES 1264 (62)

IES 1364 (35)

IES 2094 (131)

IES 729 (473)

IES 3505 (102)

IES 1347 (143)

IES 1016 (168)

0% 10% 20% 0% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

ST W TDS M TDSS PORCENTAJE DE SUSTENTANTES



Grafica 21b.

Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Atencién médica: tratamiento y evolucion
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Grafica 21c.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Atenciéon médica: tratamiento y evolucion
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Grafica 21d.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Atenciéon médica: tratamiento y evoluciéon
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Grafica 22.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con entre 10 y 29
sustentantes). Area Atencién médica: tratamiento y evolucion
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3.3.4. Sociomedicina

En la grafica 23 se observa la distribucién en niveles de desempenio, en el area Sociomedicina,
de los 15 370 sustentantes que presentaron el EGEL durante 2017. De éstos, 10% (1 535
sustentantes) alcanzo el nivel de desempefio sobresaliente; 52.3% (8 042 sustentantes), el
nivel de desempefio satisfactorio y 37.7% (5 793 sustentantes) quedd clasificado en la

categoria aun no satisfactorio.

Grafica 23.
Distribucion en niveles de desempefo del conjunto de sustentantes del EGEL durante 2017.

Area Sociomedicina

Aun No Satisfactorio (ANS)

B Desempeiio Satisfactorio (DS)

Il Desempeiio Sobresaliente (DSS)
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Grafica 24a. ’
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Sociomedicina
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Grafica 24b.

Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Sociomedicina
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Grafica 24c.

Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas

sustentantes). Area Sociomedicina
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Grafica 24d.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con 30 o mas
sustentantes). Area Sociomedicina
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Grafica 25.
Distribucion en niveles de desempefio por institucion de procedencia (IES con entre 10 y 29
sustentantes). Area Sociomedicina
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4. VARIABLES DE CONTEXTO Y RESULTADOS EN EL EGEL

En esta seccion se llevé a cabo un analisis para determinar la relacion entre los resultados
obtenidos por el total de la poblacién sustentante del EGEL en Medicina General durante 2017
y distintas variables de estudio que se identifican del cuestionario de contexto que el
sustentante responde al momento de su registro al examen. La informacién presentada
permite observar la forma como se distribuye la poblacion que sustenté el EGEL en testimonios
de desempefio, en funcién de las distintas categorias® que tiene la variable de contexto. En el

anexo lll se presenta la informacién detallada para cada institucion de procedencia.

En las graficas que se muestran en esta seccidn, cada barra representa el porcentaje o
proporcion de sujetos por testimonio de desempefio alcanzado, de acuerdo con las categorias
que componen cada una de las variables de contexto analizadas. Las diferencias observadas
en la proporcion de sujetos que obtienen ST, TDS y TDSS suponen efectos asociados a las
diferentes categorias o valores de las variables de contexto; sin embargo, para afirmar un
efecto de esta variable de contexto en el resultado del EGEL es necesario llevar a cabo

pruebas estadisticas, las cuales se explicaran mas adelante.

A manera de ejemplo, en la grafica 26 se muestran los resultados de la poblacién que aplicé
el EGEL desagregada por la variable sexo; en ésta se observa que un mayor porcentaje de
hombres obtienen testimonio de desempefio sobresaliente en comparacion con las mujeres
(8.8% y 6.1%, respectivamente); asimismo, puede verse una diferencia semejante en lo que
se refiere al testimonio de desempefio satisfactorio: 46.1% de los hombres versus 42.8% de

las mujeres.

8 Estas categorias pueden representar valores ordenados (como en el caso del promedio en la licenciatura), la
ausencia o presencia de una condicion (si trabajaba o no el sustentante al momento de presentar el EGEL, por
ejemplo), o bien, s6lo permiten clasificar a los sujetos en grupos distintos (como en el caso de la variable sexo).
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Grafica 26.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desemperfio por sexo del sustentante.
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Esta misma informacién, expresada en frecuencias, se indica en la figura 1. Se observa la
distribucion del niumero de sujetos en cada categoria de las dos variables que forman parte

del cruce (incisos a y b), asi como el total de sujetos clasificados en cada casilla (inciso c).

Figura 1.
Interpretacién de los resultados estadisticos del cruce de la variable testimonio de desempefio
con la variable de contexto (ejemplo con la variable sexo del sustentante).

a) Distribucion de los sujetos en cada
categoria de la variable dependiente
Testimonio de desempefio

Testimoniode Testimonio de
Numerode Sin Testimonio Desempeio Desempefio

Sexo sustentantes (ST) Satisfactorio Sobresaliente

b) Distribucion de los sujetos (TDS) (TDSS)

e miependients Hombre 7429 3351 3424 654
varl ! I ombre c) Namero de sujetos en el
Sexo del sustentante (74) @1 64) cruce de las categorfas
) 4054 3402 485
Mujer 7941
(7.4) (-4.1) (-6.4)
15370 7 405 6 826 1139

C=0.070, p<0.001

f) Valor del residual del
cruce de las categorias

d) Valor del coeficiente e) Nivel de significacion
de la prueba estadistica estadistica
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Como se indico, para determinar si la diferencia observada en la grafica 26 es estadisticamente
significativa se efectuaron pruebas estadisticas, cuyo resultado se ubica al pie de la tabla de
la figura 1 e indica el valor del coeficiente (inciso d), asi como su nivel de significacion
estadistica (inciso €). El primero permite conocer el grado de asociacion entre las variables,
en tanto que el segundo indica si dicha asociacién no se debe al azar (se espera una

probabilidad igual o inferior a 0.05).

Para las variables como el sexo del sustentante, el haber recibido una beca durante sus
estudios de licenciatura o el régimen de la institucién de procedencia, se ha efectuado la
prueba de coeficiente de contingencia (C).° Esta prueba permite establecer si la diferencia es
estadisticamente significativa y si permite determinar la magnitud de la asociacién entre dos
variables. Su valor va de 0 a 1, siendo los cruces absolutamente independientes cuando su
valor es 0; una asociacion moderada estaria alrededor de 0.50, en tanto que una asociacion

perfecta asumiria un valor de 1.

Sin embargo, esta asociacidén puede o no ser constante para cada una de las categorias de
los cruces, por lo cual se reportan también los residuos® tipificados corregidos (ubicados entre
paréntesis para cada categoria cruzada en las tablas de clasificacion), los cuales permiten
apreciar de manera mas especifica la posible asociacion o direccion entre cada categoria. Si
los residuos en valor absoluto son mayores a 1.96, existe 95% de posibilidades de que la
relacion (positiva o negativa, indicada por el signo) entre las categorias de las dos variables

que muestran asociacion sea estadisticamente significativa.

De esta manera, el resultado de la prueba del cruce entre el sexo y el testimonio de desempefio
como variables, indicado al pie de la tabla 5, muestra que la diferencia es estadisticamente

significativa.

9 Esta prueba es particularmente adecuada cuando se trata de un cruce de variables categoéricas en el cual ambas
variables (o al menos una de ellas) s6lo permiten clasificar a los sujetos, sin implicar un orden o jerarquia en sus
categorias (tal es el caso del sexo como variable).

10 | os residuales son las diferencias existentes entre las frecuencias observadas y esperadas de cada casilla,
particularmente Utiles para interpretar las posibles pautas de asociacion presentes en una tabla de contingencia,
como las que aqui se muestran. Existen diversos tipos de residuos; sin embargo, los que se reportan en este
informe corresponden a los residuos tipificados corregidos, ya que estos tienen la ventaja de distribuirse con media
cero y desviacion tipica de 1, empleando un nivel de confianza de 0.95. Lo anterior permite afirmar que, cuando
asumen un valor superior a 1.96, es debido a que hay mas casos en esa casilla de los que deberian existir si las
variables fueran independientes; cuando el valor es inferior a -1.96 es porque hay menos casos de los que se
esperaria encontrar bajo la condicion de independencia de las variables cruzadas.
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Tabla 5.

Cruce entre las variables sexo del sustentante y testimonios de desempefio (incluye residuos

tipificados corregidos).

Testimonio de Testimonio de

Sexo Numerode Sin Testimonio Desempeio Desempeiio
sustentantes (ST) Satisfactorio Sobresaliente
(TDS) (TDSS)
3351 3424 654
Hombre 7429
(-7.4) 4.1) (6.4)
. 4 054 3402 485
Mujer 7941
(7.4) (-4.1) (-6.4)
15370 7 405 6 826 1139

C=0.070, p<0.001

Asimismo, los resultados de los residuos en la tabla 5 muestran que esta asociacién es

estadisticamente significativa en los cruces de las categorias de las variables, ya que el valor

absoluto de los residuales es mayor a 1.96 en todos los casos, lo cual indica que en el caso

de la categoria Hombre hay mas sujetos de los que se supondria en Testimonio de desempefio

satisfactorio y sobresaliente (cuando el valor del residual es positivo) y, en la categoria Mujer,

hay menos (cuando el valor del residual es negativo).

Dicho en otras palabras, la diferencia visual de que un mayor porcentaje de hombres obtuvo

un testimonio de desempeio en comparacién con las mujeres es estadisticamente

significativa.

Este esquema se emplea para el tratamiento de las variables representadas en las siguientes

graficas y tablas, por lo cual la l6gica de interpretacion es la misma que en el ejemplo anterior.
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Grafica 27.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desempefio por beca durante la licenciatura.
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Tabla 6.
Cruce entre las variables beca durante la licenciatura y testimonios de desempefio (incluye
residuos tipificados corregidos).

Testimonio de Testimonio de
Recibio Numerode Sin Testimonio Desempeno Desempeio

beca sustentantes (ST) Satisfactorio Sobresaliente
(TDS) (TDSS)
i 2528 3054 637
Si 6219
(-15.3) (9.6) (11.0)
4843 3753 501
No 9 097
(15.3) (-9.6) (-11.0)
15316 7371 6 807 1138

C=0.135, p<0.001
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Grafica 28.

Distribucion de la poblacién en testimonios de desempefo por situaciéon laboral del
sustentante al momento de presentar el EGEL (¢ Trabaja actualmente?).
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Tabla 7.

No (12 193)

[l Testimonio de Desempeiio

Sobresaliente

Cruce entre las variables situacién laboral del sustentante al momento de presentar el
EGEL (¢ Trabaja actualmente?) y testimonios de desempefio (incluye residuos tipificados

corregidos).

Testimonio de Testimonio de

Trabaja Numerode Sin Testimonio Desempeio Desempeiio
actualmente sustentantes (ST) Satisfactorio Sobresaliente
(TDS) (TDSS)
3 1727 1264 132
Si 3123
(9.0) (-5.0) (-7.7)
5644 5543 1006
No 12193
(-9.0) (5.0) (7.7)
15316 7371 6 807 1138

C=0.084, p<0.001
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Grafica 29.
Distribucion de la poblacién en testimonios de desempefo por régimen de la institucion de
procedencia.
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Tabla 8.
Cruce entre las variables régimen de la institucion de procedencia y testimonios de
desempefio (incluye residuos tipificados corregidos).

Testimonio de Testimonio de
Numerode Sin Testimonio Desempeio Desempeiio

Régimen sustentantes (ST) Satisfactorio Sobresaliente
(TDS) (TDSS)
- 4472 4789 830
Publica 10 091
(-13.2) (10.5) (5.3)
. 2933 2037 309
Privada 5279
(13.2) (-10.5) (-5.3)
15370 7 405 6 826 1139

C=0.107, p<0.001
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Cuando las dos variables que forman parte del cruce tienen un orden en sus categorias se ha
optado por emplear la prueba tau-c de Kendall (t¢),"" la cual se basa en el cruce entre la
variable testimonio de desempefio y variables de contexto tales como escolaridad de ambos

padres, edad y promedio en la licenciatura.

A manera de ejemplo, hay que observar los resultados del cruce entre las variables Testimonio
de desempefio y Escolaridad del padre (grafica 30 y tabla 9). La distribucién de los porcentajes
en cada categoria permite suponer que existe una relacion entre ambas variables (grafica 30).
Esta suposicion se confirma al observar en la tabla 9 que el valor de la prueba es

estadisticamente significativo (tc.= 6.75; p<0.001).

Al igual que en los ejemplos anteriores, para comprobar que esta asociacion ocurre en cada
cruce de las categorias de las dos variables se presenta la tabla de los cruces. Asi, para los
sustentantes cuyo padre tiene un nivel de escolaridad de posgrado, el valor absoluto de los
residuos de los tres cruces son superiores a 1.96 (son estadisticamente significativos) (tabla
9). El signo es negativo en la categoria Sin testimonio y cambia a positivo en las categorias
Testimonio de desempefio satisfactorio y sobresaliente. Es decir, para los sustentantes cuyo
padre tiene un nivel de escolaridad de posgrado, la probabilidad de obtener un testimonio de

desempefio es mayor.

1 Esta prueba considera la naturaleza del orden implicito de las variables, asi como el diferente numero de
categorias en cada una de ellas; se considera como una medida de asociacion de variables ordinales o de rango,
donde el signo del coeficiente indica la direccidon de la relaciéon entre estas variables, y su valor absoluto indica la
magnitud del nivel de asociacién existente o no entre las variables que formaron parte del cruce (a determinado
nivel de significancia).
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Grafica 30.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desempefio por escolaridad del padre.

Posgrado (especialidad,
maestria, 46.4% 8.7%
doctorado) (3 164)
Licenciatura (6 086) 45.2%
Carrera técnica (1 198) 42.7%

Bachillerato (1 952) 44.2%
Secundaria (1 522) 43.2% I6.0%

Primaria o No estudié

0,
(1144) 5.9%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
PORCENTAJE DE SUSTENTANTES
Sin Testimonio [ Testimonio de Desempefio [l Testimonio de Desempefio
Satisfactorio Sobresaliente
Tabla 9.

Cruce entre las variables escolaridad del padre y testimonios de desempeio (incluye
residuos tipificados corregidos).

Testimonio de Testimonio de
Numerode Sin Testimonio Desempeiio Desempeiio

Escolaridad del padre

sustentantes (ST) Satisfactorio Sobresaliente
(TDS) (TDSS)
Primaria o No estudié 1144 (i??) :;2) (_625%;0)
772 658 92
S dari 1522
ecundaria 2.2) (-1.0) (-2.2)
961 862 129
Bachillerat 1952
chiflerato (1.1) (-0.3) (-15)
12
Carrera técnica 1198 (b;(.):) (_51 3) (_?(.)1)
2 857 2749 480
Li iat 6 086
icenciatura (2.3) (1.4) (1.7)
Posgrado (especialidad, maestria, 3164 1422 1468 274
doctorado) (-4.0) (2.5) (2.9)
15066 7244 6 699 1123

o= 6.75; p<0.001

71



Grafica 31.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desemperio por escolaridad de la madre.
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Satisfactorio Sobresaliente
Tabla 10.

Cruce entre las variables escolaridad de la madre y testimonios de desempefio (incluye
residuos tipificados corregidos).

Testimonio de Testimonio de

Escolaridad de la madre Numerode Sin Testimonio Desempeiio Desempeiio

sustentantes (ST) Satisfactorio Sobresaliente
(TDS) (TDSS)
Primaria o No estudié 1330 (Z(Z) (_524 2) (_2(_)1)
1065 845 142
S dari 2052
ecundaria (3.7) (-3.2) (-0.9)
1033 932 140
Bachillerat 2105
chiflerato (1.0) (-0.2) (-1.5)
Carrera técnica 2638 z_gz(; 1(22;5 (j;%
2467 2370 418
Li iat 5255
icenciatura (-2.0) (1.1) (1.8)
Posgrado (especialidad, maestria, 1898 824 882 192
doctorado) (-4.3) (1.9) (4.8)
15278 7 346 6 797 1135

o= 7.08; p<0.001
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Grafica 32.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desempefio por edad.
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Menor o igual a21 De 22 a 25 afios De 26 a 29 afios De 30 a 33 afios Mayor o igual a 34
afos (2) (9 285) (5 254) (580) afos (249)
Sin Testimonio I Testimonio de Desempefio Il Testimonio de Desempeiio
Satisfactorio Sobresaliente

Tabla 11.
Cruce entre las variables edad y testimonios de desempefio (incluye residuos tipificados
corregidos). 2

Testimonio de Testimonio de
Numero de Sin Testimonio Desempeio Desempeiio

sustentantes (ST) Satisfactorio Sobresaliente
(TDS) (TDSS)
3788 4 591 906
De 22 a 25 aii 2
e 22a25afos 9285 (-22.6) (15.5) (13.7)
3025 2015 214
De 2 29 an 254
e 26229 afos 525 (16.8) (-10.9) (-11.4)
403 166 11
De 30 a 33 an 580
¢ S0 assanos (10.5) (-7.8) (-5.2)
Mayor o igual a 34 afios 249 (1;?) (-3?4) (_:5)
15 368 7 404 6 825 1139

7c=-25.73; p<0.001

2 Debido al nivel de desagregacion de los datos, la categoria “Menor o igual a 21 afios” quedo excluida del
analisis.
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Grafica 33.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desemperfio por promedio en la licenciatura.
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Tabla 12.

6.0-6.9 (78) 7.0-7.9 (705) 8.0-8.9 (6 563) 9.0-10.0 (7 890)
Sin Testimonio [ Testimonio de Desempefio Il Testimonio de Desempefio
Satisfactorio Sobresaliente

Cruce entre las variables promedio en la licenciatura y testimonios de desempefio (incluye
residuos tipificados corregidos).

Testimonio de Testimonio de
Promedioenla Numerode Sin Testimonio Desempeio Desempeiio

licenciatura sustentantes (ST) Satisfactorio Sobresaliente
(TDS) (TDSS)
39 38 1
6.0-6.9 78
(0.4) (0.7) (-2.1)
486 200 19
7.0-7.9 705
(11.4) (-8.8) (-4.9)
3922 2440 201
8.0-8.9 6 563
(25.2) (-15.9) (-18.0)
2870 4105 915
9.0-10.0 7890
(-29.8) (19.3) (20.2)
15236 7317 6783 1136

0= 33.82; p<0.001
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5. OPINION DE LOS SUSTENTANTES ACERCA DE LA PRUEBA Y RESULTADOS EN EL EGEL

En esta seccidn se presenta la informacion recabada por medio de la encuesta de opinion que
se solicita responder a los sustentantes al término de la aplicacién del EGEL. Con ella se busca
conocer el punto de vista de los sustentantes sobre diversos aspectos del examen que sirvan
como retroalimentacion al Ceneval para establecer mecanismos de evaluacion y mejora

continua de sus instrumentos.

Para cada una de las preguntas de la encuesta se exhiben dos graficas: la primera muestra la
frecuencia de las respuestas de la poblacion evaluada,’ y la segunda presenta la distribucion
de los sustentantes en testimonios de desempefio para cada opcion de respuesta de la

pregunta de la encuesta.

3 El nimero de sustentantes que contestd en cada caso se indica en la grafica respectiva.

76



Pregunta 1. El tiempo pararesolver el examen le parecié:

Gréfica 34.
Respuestas de la poblacion evaluada a la pregunta El tiempo para resolver el examen le
parecio:

[ "] excesivo (1 034)
|| suficiente (11 497)

M insuficiente (366)

N=12897

Grafica 35.
Distribucion de la poblaciéon en testimonios de desempefio por respuesta a la pregunta El
tiempo para resolver el examen le parecio:

o
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Pregunta 2: El nUmero total de preguntas del examen le parecio:

Grafica 36.
Respuestas de la poblacién evaluada a la pregunta EI namero total de preguntas del
examen le parecié:

[ "] excesivo (3 286)

| | suficiente (9 413)
1.5% o0
: M insuficiente (193)

N=12 892

Grafica 37.
Distribucion de la poblacidon en testimonios de desempefio por respuesta a la pregunta El
numero total de preguntas del examen le parecié:
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Pregunta 3. ¢ El contenido de las preguntas tiene correspondencia con las teméticas de
la licenciatura?

Grafica 38.
Respuestas de la poblacién evaluada a la pregunta ¢ El contenido de las preguntas tiene
correspondencia con las tematicas de la licenciatura?

[ Con todas (3 944)

| | Con la mayoria (7 145)
W Con algunas (1 682)

[ Con muy pocas (140)

N=12 911

Grafica 39.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desempefio por respuesta a la pregunta ¢ El
contenido de las preguntas tiene correspondencia con las tematicas de la licenciatura?
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Pregunta 4. ¢El contenido de las preguntas tiene correspondencia con los materiales
bibliogréaficos que utilizé durante su formacidn en la licenciatura?

Grafica 40.

Respuestas de la poblacién evaluada a la pregunta ¢ El contenido de las preguntas tiene
correspondencia con los materiales bibliograficos que utilizé durante su formacién en
la licenciatura?

M Con todos (2 107)
Con |la mayoria (7 514)

Il Con algunos (2 950)

7] Con muy pocos (325)

2.5%

N=12 896

Grafica 41.

Distribucion de la poblacion en testimonios de desempefio por respuesta a la pregunta ¢ El
contenido de las preguntas tiene correspondencia con los materiales bibliograficos que
utilizé durante su formacién en la licenciatura?
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Pregunta 5. ¢ElI examen incluye los temas fundamentales para iniciar su vida
profesional?

Grafica 42.
Respuestas de la poblacion evaluada a la pregunta ¢El examen incluye los temas
fundamentales para iniciar su vida profesional?
I Todos (3 783)
La mayoria (6 852)
Il Algunos (2 083)

"1 Muy pocos (195)

N=12913

Grafica 43.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desempefo por respuesta a la pregunta ¢ El
examen incluye los temas fundamentales para iniciar su vida profesional?
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Pregunta 6. ¢Las preguntas estan planteadas de forma clara?

Grafica 44.
Respuestas de la poblacidon evaluada a la pregunta ¢Las preguntas estan planteadas de
forma clara?

M Todas (1 960)

La mayoria (7 855)
M Algunas (2 731)
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2.8%

N=12 901

Grafica 45.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desempefio por respuesta a la pregunta ¢ Las
preguntas estan planteadas de forma clara?
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Pregunta 7. El lenguaje utilizado en las preguntas es:

Grafica 46.
Respuestas de la poblacién evaluada a la pregunta El lenguaje utilizado en las preguntas
es:
M sencillo (1 965)
| apropiado (9 551)
W complejo (1 121)
"1 muy complejo (77)

0.6%

N=12714

Grafica 47.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desempefio por respuesta a la pregunta El
lenguaje utilizado en las preguntas es:
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Pregunta 8. ¢ Como califica la dificultad del examen?

Grafica 48.
Respuestas de la poblacion evaluada a la pregunta ¢ Cémo califica la dificultad del examen?
0.8% B Muy facil (103)
Facil (2 133)
W Dificil (9 798)
Muy dificil (663)

N=12 697

Grafica 49.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desempeno por respuesta a la pregunta  Cémo
califica la dificultad del examen?
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Pregunta 9. El porcentaje de aciertos que prevé obtener en el examen es de:

Grafica 50.
Respuestas de la poblacion evaluada a la pregunta El porcentaje de aciertos que prevé
obtener en el examen es de:

W 0% a 25% (130)
26% a 50% (778)
M 51% a 75% (7 103)
' 76% a 100% (4 640)

1.0%

N=12 651

Grafica 51.
Distribucion de la poblacion en testimonios de desempefio por respuesta a la pregunta El
porcentaje de aciertos que prevé obtener en el examen es de:
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6. RELACION DE PROGRAMAS EDUCATIVOS QUE SE INCORPORAN AL PADRONeEGEL: PROGRAMAS
DE ALTO RENDIMIENTO ACADEMICO 2016-2017

Como es de conocimiento publico, el Centro Nacional de Evaluaciéon para la Educacion
Superior establecié en 2011 el PadroneEGEL: Programas de Alto Rendimiento Académico,™
el cual utiliza como referente el Indicador de Desempefio Académico por Programas de

Licenciatura.

El PadroneEGEL representa un reconocimiento para las instituciones educativas de los logros
alcanzados mediante la aplicacién de este examen a sus egresados y brinda a la sociedad
informacion relevante sobre la calidad de la formacion alcanzada por los egresados de los

distintos programas educativos de licenciatura en el pais.'®

El Padréon se encuentra integrado por programas de las instituciones de educacion superior
que registran una proporcion elevada de sus egresados con resultados satisfactorios o
sobresalientes en el EGEL. En el Nivel 1PLUS se ubican los programas educativos de las
instituciones para los cuales se cumplen los criterios, 80% o mas de sus egresados obtienen
testimonio de desempefio satisfactorio o sobresaliente y 50% o mas de sus egresados
obtienen TDSS. En el Nivel 1 se ubican los programas de las instituciones para los cuales se
cumple el criterio, 80% o mas de sus egresados obtienen algun testimonio de desempefio
(TDS o TDSS). En el Nivel 2 se ubican los programas de las instituciones para los cuales se
cumple el criterio, 60% 0 mas de sus egresados, pero menos de 80%, obtienen testimonio de
desempeno (TDS o TDSS).

Siguiendo los lineamientos establecidos en la convocatoria publicada por el Ceneval el 20 de
diciembre de 2016, se consideraron los resultados del EGEL en Medicina General durante el

periodo de julio 2016-junio 2017.

En las siguientes tablas se muestran los programas educativos que se incorporaron al Padrén

ordenados alfabéticamente por institucion:

4 Para mayor informacién sobre el Padron puede consultar la pagina: http:/padronegel.ceneval.edu.mx

15 Esta informacion se sumara a la difundida por los Comités Interinstitucionales para la Evaluacion de la Educacion
Superior (CIEES) y el Consejo para la Acreditacion de la Educaciéon Superior (Copaes), relativa a la calidad de los
programas educativos.
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Tabla 13.

Programas educativos incorporados al PadroneEGEL: Programas de Alto Rendimiento
Académico 2016-2017, clasificados en el Nivel 1 del EGEL en Medicina General.

Institucion

Instituto Tecnolégico y de Estudios
Superiores de Monterrey

Programa de Licenciatura

e Médico Cirujano

Nivel de rendimiento académico 1

Ciudad de México

Refrenda su
incorporacion
al Padrén

Mexicali, Unidad

L 60. afio
Universidad Auténoma de Baja o Médico Medicina
California Tijuana, Unidad 50. afi
0. afio
Otay
g:ggtsa'?:d Autonoma de e Médico General La Capilla 50. afio
gggzlfs'dad Auténoma de San Luis e Médico Cirujano San Luis Potosi 50. afio
. . i Instituto de
;Jg||:?£:=d2d Auténoma del Estado e Médico Cirujano Ciencias de la 50. afio
9 Salud
Centro
Universitario de la 3er. afo
Costa
Centro
e Médico Cirujano y Partero Universitario de los 20. afo
Altos
Universidad de Guadalajara Centro
Universitario del 3er. afo
Sur
Centro
e Médico, Cirujano y Partero Uplver5|tarlo de 50. afio
Ciencias de la
Salud
Unidad Regional -
Centro, Cajeme 20. afo
Universidad de Sonora e Medicina - -
Unidad Regional 3er. afio
Centro, Hermosillo )
Hermosillo 20. afio
Universidad del Valle de México e Médico Cirujano —
Zapopan 3er. afo
Universidad La Salle e Médico Cirujano Unidad San 3er. afo
Fernando
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Tabla 14.
Programas educativos incorporados al PadroneEGEL: Programas de Alto Rendimiento
Académico 2016-2017, clasificados en el Nivel 2 del EGEL en Medicina General.

Nivel de rendimiento académico 2

Refrenda su

Institucion Programa de Licenciatura incorporacion
al Padrén

g:g;ﬁg;g%lo:\(ﬂ)gﬁzxsye Estudios e Médico Cirujano Monterrey 50. afio

Universidad Anahuac Querétaro e Médico Cirujano Querétaro -—

Universidad Autdbnoma Benito - - Exhacienda de

. e Médico Cirujano - —

Juarez de Oaxaca Aguilera

Xghfgﬁ;iégtonoma de e Médico Cirujano Aguascalientes 50. afio
Ensenada, Unidad L
Valle Dorado 4o. afio

Universidad Autbnoma de Baja o Médico

California Tijuana, Unidad
Valle de las Palmas -

Universidad Autonoma de Ciudad e Instituto de

Judrez e Médico Cirujano CllenC|a.s -—
Biomédicas

tl:g:}ermdad Auténoma de Nuevo e Médico Cirujano y Partero Monterrey 20. afo

Universidad Autébnoma de Yucatan | e Médico Cirujano (S:':;Sg'as de la 3er. afio

Universidad de Colima e Médico Cirujano y Partero Central 50. afio
Querétaro 50. afio

Universidad del Valle de México e Médico Cirujano —
Reynosa 20. afo

gzlr\;ir;:)dad Juarez del Estado de e Medicina Gomez Palacio 50. afio

Universidad Veracruzana e Médico Cirujano Minatitlan 20. afo
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Razones por las cuales un programa quedoé incorporado al PadréoneEGEL:

e La institucion de educacién superior realizé la solicitud formal para ser incorporado.

o Aplico el EGEL al total de sus egresados o a la muestra representativa establecida por el
Ceneval.

e Alcanzé el porcentaje requerido para ser clasificado en algun nivel de rendimiento

académico.

Razones por las cuales un programa puede no estar incorporado al PadréoneEGEL:

e Lainstitucion de educacion superior no es usuaria del EGEL.

¢ No se hizo la solicitud formal para ser incorporado.

e No se aplico el EGEL al total de sus egresados o a la muestra representativa establecida
por el Ceneval.

e Menos de 60% de sus egresados obtuvieron testimonio de desempeno (TDS o TDSS) en
el EGEL.
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7. PREMIO CENEVAL AL DESEMPENO DE EXCELENCIA-EGEL

El Premio Ceneval al Desempefio de Excelencia-EGEL fue establecido por el Ceneval con la
finalidad de reconocer y motivar a los egresados de los diversos programas de licenciatura
que alcanzan un desempeno excepcional en el EGEL y, con ello, promover la cultura del mérito

y la excelencia académica en las instituciones de educacion superior del pais.

Los sustentantes premiados alcanzaron el nivel de desempeio sobresaliente en cada una
de las areas que conforman el examen y, adicionalmente, cumplieron con los siguientes

requisitos:

1) Ser la primera vez que presentaban el EGEL

2) Tenian maximo 1 afo de haber egresado de la licenciatura

7.1. Relacion de sustentantes que reciben el Premio Ceneval al Desempefio de
Excelencia-EGEL

En 2017 obtuvieron dicha distincion 145 egresados provenientes de 27 instituciones de
educacion superior, que representan 0.9% del total de sustentantes que aplicé el EGEL en

Medicina General en ese afo (15 370).

En la siguiente tabla se muestra en orden alfabético la relacion de sustentantes premiados que

presentaron el EGEL en Medicina General en 2017:6

16 |_a relacion de sustentantes premiados de los 39 EGEL en operacion se puede consultar en la pagina electrénica:
http://premio.ceneval.edu.mx.
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Tabla 15.

Relacion de sustentantes premiados que presentaron el EGEL en Medicina General en 2017.

Nombre

Institucion de procedencia

(orden alfabético)

Alcaraz Escobedo Alexa
Berenice

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Alcocer Carabes Diego
Alejandro

Universidad del Valle de México

Zapopan

Alonso Sanchez Rubén

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Alvarado Ramirez José Alberto

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Andrade Lépez Octavio

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Armenta Valencia Lesly

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Arreola Castro José

Universidad Juarez del Estado de
Durango

Durango

Astorga Medina Mixtli Martin

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario del Sur

Atkinson Ginsburg Natalie
Madeline

Universidad Anahuac México

Norte

Bafuelos Garcia Luis Rodrigo

Universidad Auténoma de Zacatecas

Zacatecas

Barajas Medina César Arturo

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Basauri Inclan Aleida Sofia

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Benitez Garcia Ariadna

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Bernal Chantaca Kimberly
Tahamara

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud

Bernal Martinez Giselle Karina

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan
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Nombre
(orden alfabético)

Instituciéon de procedencia

Calderén Vega Edwin Rafael

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de los
Altos

Campos Diaz Mayra

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Cancino Almonte Maria Violeta

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Cancino Yoguez Frida Emilse

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Cervantes Miranda Daniel
Eduardo

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud

Contreras Garza Belinda
Maricela

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud

Contreras Garza Nancy
Yaneth

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud

Coronado Hernandez Kareli
Guadalupe

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de los
Altos

Cortez Hernandez Martin
Gabriel

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Dardén Fierro Francisco

Universidad Auténoma de Querétaro

Querétaro

Eduardo
De Oca Mora Thania Universidad Auténoma de Tlaxcala Zacatelco
Del Angel Solis Camara Universidad Panamericana Insurgentes

Brenda Berenice

Del Toro Anaya Bertha Alicia

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario del Sur

Delgadillo Ricaud Lucia

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Diaz Carrillo Erika

Universidad Auténoma de Querétaro

Querétaro

Diaz Gonzalez ltzel
Alejandrina

Universidad del Noreste

Tampico
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Nombre
(orden alfabético)

Instituciéon de procedencia

Duran Aguilera Alma Annel

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Escobar Vasquez Irving

Universidad Autonoma Benito Juarez

de Oaxaca

Ciudad Universitaria

Espino Ramirez Angel

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Estrada Moran Maria Rosalba
Monserratt

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Felix Castillo Sergio de Jesus

Universidad Auténoma de Sinaloa

Culiacan

Fernandez Andrade Francisco
Miguel

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Flores Alonso Angela Susana

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Flores Cardenas Jacqueline

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Flores Raygoza Gabriela
Elizabeth

Universidad Auténoma de Sinaloa

Culiacan

Franco Lopez Magdalena

Universidad Auténoma Benito Juarez
de Oaxaca

Ciudad Universitaria

Galindo Vazquez Gabriela

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de los
Altos

Galinzoga Zamora Rosalia

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Garcia Luna Juan Armando

Universidad Quetzalcoatl

Irapuato

Garcia Macias Moisés

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de los
Altos

Garcia Vargas Paola
Stephanie

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de la
Costa

Garza Garza Lucas Antonio

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud
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Nombre
(orden alfabético)

Instituciéon de procedencia

Gomez Martinez Gabriel
Alejandro

Universidad Autébnoma de Zacatecas

Siglo XXI

Gonzalez Gonzalez Jessica

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de los
Altos

Gonzalez Luis Jonathan

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de los
Altos

Gonzalez Martinez Carlos
Eugenio

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud

Gonzalez Nava Victoria

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud

Gonzalez Pérez Ricardo
Antonio

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Gonzalez Romero Berenice
Almeida

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Gudifio Esparza Francisco
Javier

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de los
Altos

Guevara Chipolini Jorge

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Guillén Graf Andrea Monserrat

Universidad de Monterrey

San Pedro Garza Garcia

Guzman Fernandez Jorge

Universidad Michoacana de San

Ciudad Universitaria

Arturo Nicolas de Hidalgo
Heredia Gutiérrez Michelle Universidad Autdbnoma de Baja
) : ; Ensenada
Julissa California
Hernandez Dominguez Jesus Universidad Auténoma de M
. atamoros
Roberto Tamaulipas
Hernandez Vergara Karla Itzel | Universidad Autbnoma de Nayarit Tepic

Jauregui Salazar Francisco
Osiel

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Jiménez Mendoza Julio César

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan
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Nombre
(orden alfabético)

Instituciéon de procedencia

Jiménez Ontiveros Lidia
Elizabeth

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Jiménez Sanchez Gerardo

Benemeérita Universidad Autbnoma
de Puebla

Area de la Salud

Jiménez Soto Rodolfo

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Juarez Hernandez Claudia
Josette

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Leyva Figueroa Laura

Universidad Panamericana

Insurgentes

Llamosas Senties Regina

Universidad Anahuac México

Norte

Lopez Alderete Jorge Alberto

Universidad Auténoma de Ciudad
Juarez

Instituto de Ciencias
Biomédicas

Lopez Alvis Fernando

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Lopez Cervantes Radl

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Lépez Lizarraga Miguel Angel

Universidad Auténoma de Sinaloa

Culiacan

Lucatero Rolon Sindel
Guadalupe

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario del Sur

Maldonado Gémez Héctor
Alfredo

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Maldonado Ortiz Adriana

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Marin Mireles Juan Carlos

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Mariscal Garcia José
Maximiliano

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Marquez Cruz Cynthia Jocelyn

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria
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Nombre
(orden alfabético)

Instituciéon de procedencia

Martinez Acosta Gamaliel

Universidad Juarez del Estado de
Durango

Gomez Palacio

Martinez Bastida Jorge

Universidad Auténoma de Querétaro

Querétaro

Martinez Marquez Cintya

Universidad Michoacana de San

Ciudad Universitaria

Tzeytel Nicolas de Hidalgo
Mateos Viramontes Ana Luisa Universidad Al_Jtonc_)ma de Baja Mexicali
California
Mejia Fernandez Loreli Instituto Tepnologlco y de Estudios Monterrey
Superiores de Monterrey
Méndez Escobedo Rosa Elena Universidad Panamericana Insurgentes
Mizrahi Yaffe Michelle Universidad Panamericana Insurgentes

Mondragdn Posadas Lidia
Aurora

Instituto Politécnico Nacional

Casco de Santo Tomas

Morales Chazarreta Gissel
Carolina

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud

Morales Palacios Ana Cecilia

Universidad de Monterrey

San Pedro Garza Garcia

Noguez Montero Sergio
Eduardo

Instituto Politécnico Nacional

Casco de Santo Tomas

Nufez Ibarra Diego

Universidad Autébnoma de Querétaro

Querétaro

Nufo Pulido José de Jesus

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Ortiz Ruiz Carlos Armando

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Pacheco Zagal Endher
Eduardo

Universidad Autonoma del Estado de
Morelos

Cuernavaca

Parente Trujillo Alvaro

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria
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Nombre
(orden alfabético)

Instituciéon de procedencia

Pareyon Valero Roberto Pablo

Universidad Panamericana

Insurgentes

Pena Islas Miguel Alejandro

Universidad Panamericana

Insurgentes

Pefa Ojeda Mitzi Nayely

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario del Sur

Pefa Zamora Daniel Alejandro

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Pérez De la Cruz David

Benemérita Universidad Autbnoma
de Puebla

Area de la Salud

Pérez Mandujano Juan Carlos

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud

Pérez Morales Alvaro Mizael
Guadalupe

Instituto Politécnico Nacional

Casco de Santo Tomas

Pesqueira Enriquez Judas
Danilo

Universidad del Valle de México

Hermosillo

Pherez Farah Marie

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Pimentel Araujo Miguel Angel

Universidad Autébnoma de Querétaro

Querétaro

Plata Jiménez Kevin Luis

Universidad Auténoma de Querétaro

Querétaro

Preciado Ortiz Ana Karina

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Preciado Sepulveda Selene
Magdalena

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario del Sur

Prieto Nava José David

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Pumar Velarde Andrea

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Ramirez Angulo Cecilia

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan
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Nombre
(orden alfabético)

Reyes Cortés Idarmis
Brisseida

Instituciéon de procedencia

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de los

Altos

Reyes Hernandez Jimena

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Reza Kuribayashi Maiko

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Riera Canales Claudia Itzel

Universidad Panamericana

Insurgentes

Rodriguez Cano Jessica

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Rodriguez Cervantes Daniel
Enrique

Universidad Autonoma de Nayarit

Tepic

Rodriguez Escenaro Brenda
Daniela

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Romero Lépez José Alberto

Universidad Popular Auténoma del
Estado de Puebla

Puebla

Ron Ceja Norma Patricia

Universidad Autonoma de Nayarit

Tepic

Ruiz Arriaga Ménica

Universidad Auténoma de Querétaro

Querétaro

Ruiz Guzman Kevin Brian

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Saavedra Pérez Salas
Gonzalo

Universidad Anahuac México

Norte

Salas Baena Dalila Patricia

Universidad Auténoma de Coahuila

Unidad Saltillo

Salto Ramirez Gerardo Josué

Universidad Auténoma de Nuevo
Ledn

Ciencias de la Salud

Sanchez Magallan Gonzalez
Rodrigo

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Sanchez Martinez Martin
Gilberto

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de los
Altos
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Nombre
(orden alfabético)

Instituciéon de procedencia

Sanchez Montano Ivan

Universidad del Valle de México

Querétaro

Sanchez Yepez Dafne
Fernanda

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan

Sandoval Sanchez Humberto

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario del Sur

Sarachaga Mendoza Max
Alfredo

Universidad Panamericana

Insurgentes

Sosa Méndez Irving Adael

Universidad Auténoma Benito Juarez
de Oaxaca

Ciudad Universitaria

Torres Vazquez Paula Andrea

Benemeérita Universidad Autonoma
de Puebla

Area de la Salud

Trujillo Arvizu Luis German

Universidad de Monterrey

San Pedro Garza Garcia

Truijillo Leija Rémulo Fabian Universidad Autonoma de Coahuila Unidad Saltillo
Valenzuela Ripoll Carla Universidad Anahuac México Norte
Valverdg R_odrl'guez Luis Universidad del Valle de México Zapopan
uillermo
Varela Ortega Alberto Universidad del Valle de México Zapopan
Velazquez Guerrero Sadl Universidad Autébnoma de Sinaloa Culiacan

Enrique

Villada Salas Leonardo Daniel

Universidad Auténoma del Estado de
México

Facultad de Medicina

Villalobos Montero Jordan
Neftali

Instituto Politécnico Nacional

Casco de Santo Tomas

Villavicencio Lépez Carlos
Alberto

Universidad de Guadalajara

Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Xavier Castro Daniela

Universidad La Salle

Unidad Tlalpan
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Nombre
(orden alfabético)

Zanabria Churape Jesus
Enrique

Instituciéon de procedencia

Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo

Ciudad Universitaria

Zuhiga Salcedo Miriam
Guadalupe

Universidad Autonoma de Nayarit

Tepic
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7.2. Expectativas laborales de los sustentantes del EGEL en Medicina General:
comparativo por categorias de desempefo

En este apartado se presentan los resultados de un analisis de las expectativas laborales de
los sustentantes del EGEL en Medicina General, contrastando las opiniones de los premiados
con las de los sustentantes ubicados en las categorias de desempefio: Testimonio de

desempeiio sobresaliente, Testimonio de desempefio satisfactorio y Sin testimonio.

La informacién permite diferenciar la forma como se distribuye la poblacion que sustenté el
EGEL en categorias de desempefio, en funcién de las opciones de respuesta de tres preguntas
del cuestionario de contexto asociadas con las expectativas laborales: Tomando en
consideracion el prestigio de la institucion donde estudio, ¢qué tan facil o dificil le sera
encontrar un trabajo relacionado con su formacion profesional?, ¢Cuanto espera ganar al
incorporarse al mercado laboral? y ¢ Cual considera su opcién laboral mas viable al iniciar su

ejercicio profesional?
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Grafica 52.

Distribucion de la poblacion en categorias de desempefio por tomando en consideracion el
prestigio de la institucion donde estudid, ;qué tan facil o dificil le sera encontrar un
trabajo relacionado con su formacion profesional?

Sin Testimonio

(7 069) 59.6% 1.7%

Testimonio de
Desempeiio
Satisfactorio (6 597)

1.9%

Testimonio de
Desempeiio 22.6% 1.3%
Sobresaliente (978)

Premiado (145) 62.8% 21.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Muy facil M Facil M Dificil B Muy dificil

Tabla 16.

Cruce entre las variables tomando en consideracion el prestigio de la institucién donde
estudid, ¢ qué tan facil o dificil le sera encontrar un trabajo relacionado con su formacién
profesional? y categorias de desempenio (incluye residuos tipificados corregidos).

Numero de
sustentantes

Categoria de desempeiio

Muy facil Dificil Muy dificil

. . . 918 4211 1817 123
Sin Testimonio 7 069 (2.2) (-2.5) @.7) (:0.4)
Testimonio de Desempeiio 6 597 915 4080 1477 125
Satisfactorio (0.8) (2.8) (-4.1) (0.9)
Testimonio de Desempeio 978 163 581 221 13
Sobresaliente (2.9) (-0.8) (-1.0) -1.1)

. 20 91 31 3
Premiado 145 0.1) (0.5) (-0.7) (0.3)
14 789 2016 8963 3546 264

7= -4.55, p<0.001
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Con respecto a la opinién de los sustentantes sobre ¢,qué tan facil o dificil le sera encontrar un
trabajo relacionado con su formacion profesional?, considerando la institucion donde
egresaron, 76.6% de los premiados respondieron que les sera entre Facil y Muy Facil encontrar

trabajo, a diferencia de 72.6% de la poblaciéon que no obtuvo testimonio.

Como puede observarse (grafica 52 y tabla 16), existe una relacion negativa estadisticamente
significativa entre la percepcion de los sustentantes respecto al grado de dificultad para
encontrar un trabajo relacionado con su formacion profesional, considerando la institucion de
procedencia, y las categorias de desempefio. Es decir, conforme los sustentantes se ubican
en una categoria con un mejor desempefio, perciben que tendran menos dificultades para

encontrar empleo.
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Grafica 53.

Distribucion de la poblacion en categorias de desempefio por ¢Cuanto espera ganar al
incorporarse al mercado laboral?

2.9%

Sin Testimonio (7 229) 29.6%

Testimonio de
Desempeiio
Satisfactorio (6 581)

Testimonio de
Desempeiio
Sobresaliente (954)

0.7%
Premiado (139) 18.0% 39.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Menos de $4,000 [ De $4,000 a $8,999 Il De $9,000 a $13,999

Il De $14,000 a $18,999 H $19,000 o mas

Tabla 17.
Cruce entre las variables ¢ Cuanto espera ganar al incorporarse al mercado laboral? y
categorias de desempenio (incluye residuos tipificados corregidos).

Cateqoria de desempeio Numero de Menos de De $4,000 a De $9,000 a De $14,000 a $19,000 o
9 P sustentantes $4,000 $8,999 $13,999 $18,999 mas
207 2137 2343 1355 1187
Sin Testimoni 7 229
in festimonio 3.1) (10.6) (0.4) (-4.9) (-8.5)
Testimonio de Desempeiio 6 581 145 1483 2120 1440 1393
Satisfactorio (1.8) (7.8) (0.1) (4.0) (5.3)
Testimonio de Desempeiio 954 13 178 288 224 251
Sobresaliente (-2.3) (-5.1) (-1.4) (2.4) (5.7)
1 25 55 23 35
Premiad 1
remiado 39 (-1.3) 2.1 (1.9) (-1.1) (18)
14903 366 3823 4806 3042 2866

7o= 13.73, p<0.001
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Con respecto a la opinién de los sustentantes sobre ¢ cuanto espera ganar al incorporarse al
mercado laboral?, 25.2% del total de premiados que respondieron, espera ganar $19,000 o
mas al incorporarse al mercado laboral, mientras que 16.4% de los sustentantes que no

obtuvieron testimonio espera ganar lo mismo.

Como se observa (grafica 53 y tabla 17), existe una relacion positiva estadisticamente
significativa entre la expectativa que tienen los sustentantes de cuanto espera ganar al
incorporarse al mercado laboral y la categoria de desempefio en la que se ubican. Es decir,
conforme los sustentantes se ubican en una categoria de mejor desempefo, perciben que

tendran mayores ingresos al incorporarse al mercado laboral.
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Grafica 54.
Distribucion de la poblacion en categorias de desempefio por ¢Cual considera su opcién
laboral mas viable al iniciar su ejercicio profesional?

Sin Testimonio (7 371) 1.3%
Testimonio de
Desempeiio 1.7%
Satisfactorio (6 807)
Testimonio de
Desempeiio 2.8%
Sobresaliente (993)
Premiado (145) 52.4% I 2.8%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
[ Empleado en el sector privado [ Empleado en el sector publico
[l Profesionista independiente B Profesor-Investigador de una institucion educativa

Tabla 18.

Cruce entre las variables ¢Cual considera su opciéon laboral mas viable al iniciar su
ejercicio profesional? y categorias de desempenio (incluye residuos tipificados corregidos).

Profesor-
) ) Ntmero de Empleado en Empleado en Profesionista Investigador
Categoria de desempeiio el sector el sector . . de una
sustentantes . e independiente . .. .,
privado publico institucion
educativa
1945 4308 1021 97
Sin Testi i 7371
in Testimonio (-3.8) (4.3) (-0.3) (-2.7)
Testimonio de Desempeiio 6807 1963 3782 946 116
Satisfactorio (2.5) (-2.4) (-0.1) (0.9)
Testimonio de Desempeiio 993 303 509 153 28
Sobresaliente (2.0) (-3.5) (1.4) (3.2)
50 76 15 4
P iad 145
remiaco (1.8) (-1.0) (-13) (1.1)
15316 4261 8 675 2135 245

C=0.052, p<0.001

108



En lo concerniente a la respuesta de los sustentantes a la pregunta ¢, Cual considera su opcion
laboral mas viable al iniciar su ejercicio profesional?, destaca que 34.5% de los premiados
esperan encontrarse trabajando como Empleado en el sector privado, en comparacion con
30.5%, 28.8% y 26.4% de los sustentantes que obtuvieron testimonio de desempefio
sobresaliente, desempeno satisfactorio y que no obtuvieron testimonio, respectivamente
(grafica 54).

Por ultimo, si los sustentantes se ubican en una categoria de mejor desempefio, un mayor
porcentaje de ellos aspira a trabajar como Empleado en el sector privado (grafica 54 y tabla
18).
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Tabla 1.
Distribucion de los sustentantes en testimonios de desempeio, desagregados por institucion
de procedencia.

Testimonio de

Testimonio de

su:tl:a r:t.aietes Sin Testimonio (ST) Desempenio S%i?g;?;%?e
Satisfactorio (TDS) (TDSS)
7 405 6 826 1139
Nacional 15370
48.2% 44.4% 7.4%
54 4
103 58
93.1% 6.9%
165 71 4
175 240
68.8% 29.6% 1.7%
40 13 1
619 54
74.1% 24.1% 1.9%
216 226 31
729 473
45.7% 47.8% 6.6%
2 1
733 3
66.7% 33.3%
1
898 1
100%
3 21 3
899 27
11.1% 77.8% 11.1%
20 7
908 27
74.1% 25.9%
27 64 22
917 113
23.9% 56.6% 19.5%
281 307 47
1002 635
44.3% 48.3% 7.4%
84 127 23
1011 234
35.9% 54.3% 9.8%
61 93 14
1016 168
36.3% 55.4% 8.3%
128 120 5
1018 253
50.6% 47.4% 2.0%
149 223 7
1021 379
39.3% 58.8% 1.8%
57 47 2
1022 106
53.8% 44.3% 1.9%
157 74 2
1029 233
67.4% 31.8% 9%
99 176 23
1031 298
33.2% 59.1% 7.7%
1 1
1033 2
50.0% 50.0%
90 93 1"
1035 194
46.4% 47.9% 5.7%
1039 71 11 44 16
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Testimonio de LS E

Num. de Desempeio

Sin Testimonio (ST) Desempeiio .
sustentantes Satisfactorio (TDS) Sobresaliente
(TDSS)
15.5% 62.0% 22.5%
85 77 7
1041 169
50.3% 45.6% 4.1%
20 10
1044 30
66.7% 33.3%
170 41
1045 211
80.6% 19.4%
75 97 25
1053 197
38.1% 49.2% 12.7%
205 415 94
1055 714
28.7% 58.1% 13.2%
13 61 32
1061 106
12.3% 57.5% 30.2%
16 91 23
1065 130
12.3% 70.0% 17.7%
322 241 36
1068 599
53.8% 40.2% 6.0%
116 40 5
1073 161
72.0% 24.8% 3.1%
103 86 8
1076 197
52.3% 43.7% 4.1%
64 95 9
1084 168
38.1% 56.5% 5.4%
45 71 7
1106 123
36.6% 57.7% 5.7%
3
1118 3
100%
9 29 1
1143 39
23.1% 74.4% 2.6%
7 14
1148 21
33.3% 66.7%
48 86 5
1152 139
34.5% 61.9% 3.6%
247 407 104
1164 758
32.6% 53.7% 13.7%
42 43 5
1172 90
46.7% 47.8% 5.6%
66 61 24
1176 151
43.7% 40.4% 15.9%
12 88 29
1181 129
9.3% 68.2% 22.5%
45 20 2
1208 67
67.2% 29.9% 3.0%
113 75 4
1219 192
58.9% 39.1% 2.1%
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Testimonio de LS E

Num. de Desempeio

Sin Testimonio (ST) Desempeiio .
sustentantes Satisfactorio (TDS) Sobresaliente
(TDSS)
1225 108
25.9% 62.0% 12.0%
14 42 6
1264 62
22.6% 67.7% 9.7%
35 13
1290 48
72.9% 27.1%
29 38 10
1293 77
37.7% 49.4% 13.0%
32 12 1
1297 45
71.1% 26.7% 2.2%
49 46 2
1344 97
50.5% 47.4% 2.1%
52 77 14
1347 143
36.4% 53.8% 9.8%
35 61 5
1348 101
34.7% 60.4% 5.0%
26 134 62
1359 222
11.7% 60.4% 27.9%
59 28 2
1360 89
66.3% 31.5% 2.2%
14 21
1364 35
40.0% 60.0%
17 28 5
1374 50
34.0% 56.0% 10.0%
69 8
1394 77
89.6% 10.4%
3 1
1406 4
75.0% 25.0%
2
1408 2
100%
1
1411 1
100%
11 8 4
1415 23
47.8% 34.8% 17.4%
9 28
1417 37
24.3% 75.7%
319 307 20
1521 646
49.4% 47.5% 3.1%
158 61 5
1527 224
70.5% 27.2% 2.2%
38 13
1629 51
74.5% 25.5%
27 34 2
1635 63
42.9% 54.0% 3.2%
1644 112 57 51 4
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Testimonio de LS E

Num. de Desempeio

Sin Testimonio (ST) Desempeiio .
sustentantes Satisfactorio (TDS) Sobresaliente
(TDSS)
50.9% 45.5% 3.6%
45 30 1
1653 76
59.2% 39.5% 1.3%
3 2
1656 5
60.0% 40.0%
71 29 4
1659 104
68.3% 27.9% 3.8%
16 17 1
1660 34
47.1% 50.0% 2.9%
108 38 1
1662 147
73.5% 25.9% 1%
15 2
2075 17
88.2% 11.8%
2 14 3
2081 19
10.5% 73.7% 15.8%
51 57 23
2094 131
38.9% 43.5% 17.6%
106 36 2
2115 144
73.6% 25.0% 1.4%
25 21 1
2165 47
53.2% 44.7% 2.1%
53 117 22
2192 192
27.6% 60.9% 11.5%
4 28 17
2194 49
8.2% 57.1% 34.7%
1 1
2197 2
50.0% 50.0%
36 9 1
2207 46
78.3% 19.6% 2.2%
214 126 5
2219 345
62.0% 36.5% 1.4%
65 7 1
2247 73
89.0% 9.6% 1.4%
22 14
2248 36
61.1% 38.9%
1
2384 1
100%
2
2396 2
100%
23 43 10
2433 76
30.3% 56.6% 13.2%
61 59 12
2436 132
46.2% 44.7% 9.1%
131 18
2468 149
87.9% 12.1%
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Testimonio de LS E

Num. de Desempeio

Sin Testimonio (ST) Desempeiio .
sustentantes Satisfactorio (TDS) Sobresaliente
(TDSS)
330 135 20
2497 485
68.0% 27.8% 4.1%
107 33 1
2499 141
75.9% 23.4% T%
26 125 24
2502 175
14.9% 71.4% 13.7%
181 52 4
2727 237
76.4% 21.9% 1.7%
46 17
2828 63
73.0% 27.0%
1
3013 1
100%
37 19 2
3027 58
63.8% 32.8% 3.4%
43 26 1
3058 70
61.4% 37.1% 1.4%
14 5 1
3106 20
70.0% 25.0% 5.0%
21 22 3
3166 46
45.7% 47.8% 6.5%
149 118 7
3188 274
54.4% 43.1% 2.6%
7 1
3233 8
87.5% 12.5%
131 34 2
3238 167
78.4% 20.4% 1.2%
121 62 6
3246 189
64.0% 32.8% 3.2%
1
3259 1
100%
53 20
3262 73
72.6% 27.4%
13 30 8
3276 51
25.5% 58.8% 15.7%
193 239 17
3317 449
43.0% 53.2% 3.8%
163 183 112
3325 458
35.6% 40.0% 24.5%
62 19 1
3425 82
75.6% 23.2% 1.2%
9 9 1
3426 19
47.4% 47.4% 5.3%
46 3
3504 49
93.9% 6.1%
3505 102 59 41 2
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Testimonio de

Testimonio de

ace Sin Testimonio (ST) Desempeiio Desemp_eno
sustentantes Satisfactorio (TDS) Sobresaliente
(TDSS)
57.8% 40.2% 2.0%
1
3506 1
100%
18 24 2

3521 44

40.9% 54.5% 4.5%
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Tabla 2.
Distribucion de los sustentantes en niveles de desempeiio, desagregados por institucion de
procedencia y area de conocimiento.

. Aun No Desempeio Desempeiio
NUm. de isf i isf: i b li
sustentantes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Promocién de la salud y 7598 hakd es
prevencion de riesgos 49.4% 42.8% 7.8%
Atencién médica: diagnéstico 5010 9421 939
médico 32.6% 61.3% 6.1%
Nacional 15370
Atencién médica: tratamiento y 7048 7161 1161
evolucion 45.9% 46.6% 7.6%
5793 8 042 1535
Sociomedicina
37.7% 52.3% 10.0%
Promocién de la salud y 50 8
prevencion de riesgos 86.2% 13.8%
Atencion médica: diagnostico 37 21
médico 63.8% 36.2%
103 58
. e . 51 7
Atencion médica: tratamiento y
evolucion 87.9% 12.1%
48 10
Sociomedicina
82.8% 17.2%
Promocién de la salud y HE 63 4
prevencion de riesgos 72.1% 26.3% 1.7%
Atencion médica: diagnostico 9% 134 10
médico 40.0% 55.8% 4.2%
175 240
Atencion médica: tratamiento y 126 o7 7
evolucion 52.5% 40.4% 7.1%
161 75 4
Sociomedicina
67.1% 31.3% 1.7%
Promocién de la salud y 52 21 !
prevencion de riesgos 59.3% 38.9% 1.9%
Atencién médica: diagndstico 34 20
médico 63.0% 37.0%
619 54
Atencion médica: tratamiento y it 14 !
evolucion 72.2% 25.9% 1.9%
36 18
Sociomedicina
66.7% 33.3%
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Auln No Desempenio Desempeiio

Clave su’:tl:e r:t-aiies Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Promocién de la salud y 252 . 33
prevencion de riesgos 53.3% 39.7% 7.0%
Atencion médica: diagndstico nr 817 39
médico 24.7% 67.0% 8.2%
729 473
Atencion médica: tratamiento y 166 254 53
evolucion 35.1% 53.7% 11.2%
187 255 31
Sociomedicina
39.5% 53.9% 6.6%
. 2 1
Promocién de la salud y
prevencion de riesgos 66.7% 33.3%
Atencién médica: diagndstico 2 !
médico 66.7% 33.3%
733 3
Atencion médica: tratamiento y 3
evolucion 100%
2 1
Sociomedicina
66.7% 33.3%
Promocién de la salud y 1
prevencion de riesgos 100%
Atencion médica: diagnostico 1
médico 100%
898 1
Atencion médica: tratamiento y 1
evolucion 100%
1
Sociomedicina
100%
Promocién de la salud y 4 7 6
prevencion de riesgos 14.8% 63.0% 22.2%
Atencion médica: diagndstico 23 4
médico 85.2% 14.8%
899 27
.. — . 7 19 1
Atencion médica: tratamiento y
evolucion 25.9% 70.4% 3.7%
4 19 4
Sociomedicina
14.8% 70.4% 14.8%
008 27 Promocién de la salud y ! 16 10
prevencion de riesgos 3.7% 59.3% 37.0%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
Clave sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencién médica: diagndstico 2 - 6
médico 7.4% 70.4% 22.2%
Atencion médica: tratamiento y 2 22 3
evolucion 7.4% 81.5% 11.1%
19 8
Sociomedicina
70.4% 29.6%
Promocién de la salud y 24 56 33
prevencion de riesgos 21.29 49.6% 29.2%
Atencion médica: diagnostico 8 86 19
médico 7.1% 76.1% 16.8%
917 113
Atencion médica: tratamiento y 29 m /
evolucion 25.7% 68.1% 6.2%
32 67 14
Sociomedicina
28.3% 59.3% 12.4%
Promocién de la salud y it 314 68
prevencion de riesgos 39.8% 49.4% 10.7%
Atencion médica: diagnostico 146 437 52
médico 23.0% 68.8% 8.2%
1002 635
Atencion médica: tratamiento y 293 321 21
evolucion 46.1% 50.6% 3.3%
212 366 57
Sociomedicina
33.4% 57.6% 9.0%
Promocién de la salud y 8 123 33
prevencion de riesgos 33.3% 52.6% 14.1%
Atencién médica: diagndstico Nt . 20
médico 25.2% 66.2% 8.5%
1011 234
Atencion médica: tratamiento y 93 122 19
evolucion 39.7% 52.1% 8.1%
65 149 20
Sociomedicina
27.8% 63.7% 8.5%
Promocién de la salud y 71 80 7
prevencion de riesgos 42.3% 47.6% 10.1%
1016 168
Atenciéon médica: diagnostico 26 131 "
médico 15.5% 78.0% 6.5%
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Auln No Desempenio Desempeiio

sur:tl:er:t-ai‘:es Satisfactorio = Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencion médica: tratamiento y 61 100 !
evolucion 36.3% 59.5% 4.2%
58 92 18
Sociomedicina
34.5% 54.8% 10.7%
Promocién de la salud y 151 % !
prevencion de riesgos 59.7% 37.5% 2.8%
Atencion médica: diagnostico 8 169 6
médico 30.8% 66.8% 2.4%
1018 253
Atencién médica: tratamiento y " 124 12
evolucion 46.2% 49.0% 4.7%
98 141 14
Sociomedicina
38.7% 55.7% 5.5%
Promocién de la salud y 185 14 20
prevencién de riesgos 48.8% 45.9%, 5.3%
Atencion médica: diagndstico 3 294 12
médico 19.3% 77.6% 3.2%
1021 379
Atencion médica: tratamiento y 144 219 10
evolucion 38.0% 57.8% 4.2%
102 259 18
Sociomedicina
26.9% 68.3% 4.7%
Promocién de la salud y 62 42 2
prevencion de riesgos 58.5% 39.6% 1.9%
Atencién médica: diagndstico 40 66
médico 37.7% 62.3%
1022 106
Atencion médica: tratamiento y 54 4 °
evolucion 50.9% 44.3% 4.7%
31 66 9
Sociomedicina
29.2% 62.3% 8.5%
Promocién de la salud y 155 & ’
prevencion de riesgos 66.5% 32.29, 1.3%
- o i 111 122
1029 233 gtéeg%lgn médica: diagnostico
| 47 .6% 52.4%
Atencién médica: tratamiento y 134 %
evolucion 57.5% 42.5%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
103 121 9
Sociomedicina
44.2% 51.9% 3.9%
Promocién de la salud y . 157 31
prevencion de riesgos 36.9% 52.7% 10.4%
Atencion médica: diagnostico 54 235 9
médico 18.1% 78.9% 3.0%
1031 298
Atencion médica: tratamiento y 78 196 24
evolucion 26.2% 65.8% 8.1%
71 190 37
Sociomedicina
23.8% 63.8% 12.4%
Promocién de la salud y ! !
prevencion de riesgos 50.0% 50.0%
Atencién médica: diagndstico ! !
médico 50.0% 50.0%
1033 2
Atencion médica: tratamiento y ! !
evolucién 50.0% 50.0%
2
Sociomedicina
100%
Promocién de la salud y 86 88 20
prevencion de riesgos 44.3% 45.4% 10.3%
Atenciéon médica: diagnostico 71 12 "
médico 36.6% 57.7% 5.7%
1035 194
Atencion médica: tratamiento y 87 99 8
evolucion 44.8% 51.0% 41%
69 112 13
Sociomedicina
35.6% 57.7% 6.7%
Promocién de la salud y 13 39 19
prevencion de riesgos 18.3% 54.9% 26.8%
Atencion médica: diagnostico 4 55 12
médico 5.6% 77.5% 16.9%
1039 71
Atencion médica: tratamiento y 18 44 9
evolucion 25.4% 62.0% 12.7%
8 44 19
Sociomedicina
11.3% 62.0% 26.8%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Promocién de la salud y 2 . 16
prevencion de riesgos 42.6% 47.9% 9.5%
Atencion médica: diagndstico i 15 8
médico 27.2% 68.0% 47%
1041 169
Atencion médica: tratamiento y 98 68 3
evolucion 58.0% 40.2% 1.8%
71 91 7
Sociomedicina
42.0% 53.8% 4.1%
Promocién de la salud y 27 3
prevencion de riesgos 90.0% 10.0%
Atencién médica: diagndstico 13 7
médico 43.3% 56.7%
1044 30
Atencion médica: tratamiento y 15 - 2
evolucion 50.0% 43.3% 6.7%
20 9 1
Sociomedicina
66.7% 30.0% 3.3%
Promocién de la salud y 140 66 5
prevencion de riesgos 66.4% 31.3% 2.4%
Atencion médica: diagnostico 146 65
médico 69.2% 30.8%
1045 211
Atencion médica: tratamiento y 169 42
evolucion 80.1% 19.9%
127 82 2
Sociomedicina
60.2% 38.9% 9%
Promocién de la salud y 8 92 21
prevencion de riesgos 39.6% 46.7% 13.7%
Atencion médica: diagndstico 61 116 20
médico 31.0% 58.9% 10.2%
1053 197
Atencion médica: tratamiento y 6 102 10
evolucion 38.6% 51.8% 9.6%
46 127 24
Sociomedicina
23.4% 64.5% 12.2%
Promocién de la salud y 288 353 73
1055 714 e -
prevencion de riesgos 40.3% 49.4% 10.2%
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Auln No Desempenio Desempeiio

Clave su’:tl:e r:t-aiies Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencién médica: diagndstico . 562 29
médico 17.2% 78.7% 4.1%
Atencion médica: tratamiento y e 419 15
evolucion 25.2% 58.7% 16.1%
173 402 139
Sociomedicina
24.2% 56.3% 19.5%
Promocién de la salud y 26 S7 23
prevencion de riesgos 24.5% 53.8% 21.7%
Atencion médica: diagnostico 6 m 23
médico 5.7% 72.6% 21.7%
1061 106
Atencion médica: tratamiento y 14 o6 36
evolucion 13.2% 52.8% 34.0%
13 67 26
Sociomedicina
12.3% 63.2% 24.5%
Promocién de la salud y 21 92 "
prevencion de riesgos 20.8% 70.8% 8.5%
Atencion médica: diagnostico 13 15 2
médico 10.0% 88.5% 1.5%
1065 130
Atencion médica: tratamiento y 19 8 33
evolucion 14.6% 60.0% 25.4%
7 74 49
Sociomedicina
5.4% 56.9% 37.7%
Promocién de la salud y 379 206 14
prevencion de riesgos 63.3% 34.4% 2.39%
Atencién médica: diagndstico it 378 8
médico 33.9% 63.1% 3.0%
1068 599
Atencion médica: tratamiento y g 261 55
evolucion 47.2% 43.6% 9.2%
249 281 69
Sociomedicina
41.6% 46.9% 11.5%
Promocién de la salud y n2 45 4
prevencion de riesgos 69.6% 28.0% 259
1073 161
Atenciéon médica: diagnostico 9% 60 6
médico 59.0% 37.3% 3.7%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencion médica: tratamiento y 106 it 6
evolucion 65.8% 30.4% 3.7%
91 64 6
Sociomedicina
56.5% 39.8% 3.7%
Promocién de la salud y 14 3 10
prevencion de riesgos 57.9% 37.1% 5.1%
Atencion médica: diagnostico 62 125 10
médico 31.5% 63.5% 5.1%
1076 197
Atencién médica: tratamiento y 93 o1 13
evolucion 47.2% 46.2% 6.6%
79 103 15
Sociomedicina
40.1% 52.3% 7.6%
Promocién de la salud y Nt 102 ’
prevencion de riesgos 35.1% 60.7% 4.2%
Atencion médica: diagndstico 34 122 12
médico 20.2% 72.6% 7.1%
1084 168
Atencion médica: tratamiento y 4 87 10
evolucion 42.3% 51.8% 6.0%
54 100 14
Sociomedicina
32.1% 59.5% 8.3%
Promocién de la salud y S7 55 "
prevencion de riesgos 46.3% 44.7% 8.9%
Atencién médica: diagndstico 52 87 4
médico 26.0% 70.7% 3.3%
1106 123
Atencion médica: tratamiento y 49 62 12
evolucion 39.8% 50.4% 9.8%
29 75 19
Sociomedicina
23.6% 61.0% 15.4%
. 1 2
Promocién de la salud y
prevencion de riesgos 33.3% 66.7%
Atencion médica: diagnostico 3
1118 3 o
médico 100%
Atencién médica: tratamiento y 3
evolucion 100%

124




Clave

Num. de
sustentantes

Sociomedicina

Aun No
Satisfactorio

(ANS)

Desempenio
Satisfactorio
(DS)

Desempeiio
Sobresaliente

(DSS)

33.3% 66.7%
Promocién de la salud y ’ 28 4
prevencion de riesgos 17.9% 71.8% 10.3%
Atencion médica: diagnostico 5 34
médico 12.8% 87.2%
1143 39
Atencion médica: tratamiento y 15 24
evolucion 38.5% 61.5%
8 29 2
Sociomedicina
20.5% 74.4% 5.1%
Promocién de la salud y 14 ’
prevencion de riesgos 66.7% 33.3%
Atencién médica: diagndstico 5 15 !
médico 23.8% 71.4% 4.8%
1148 21
Atencion médica: tratamiento y 4 1 6
evolucion 19.0% 52.4% 28.6%
5 13 3
Sociomedicina
23.8% 61.9% 14.3%
Promocién de la salud y 71 66 2
prevencion de riesgos 51.1% 47.5% 1.4%
Atenciéon médica: diagnostico 42 %4 3
médico 30.2% 67.6% 2.2%
1152 139
Atencion médica: tratamiento y 39 88 12
evolucion 28.1% 63.3% 8.6%
28 94 17
Sociomedicina
20.1% 67.6% 12.2%
Promocién de la salud y 267 405 86
prevencion de riesgos 3500, 53.4% 11.3%
Atencion médica: diagnostico 144 510 104
médico 19.0% 67.3% 13.7%
1164 758
Atencion médica: tratamiento y 239 426 93
evolucion 31.5% 56.2% 12.3%
217 429 112
Sociomedicina
28.6% 56.6% 14.8%
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Auln No Desempenio Desempeiio

Clave su’:tl:e r:t-aiies Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Promocién de la salud y 45 40 5
prevencion de riesgos 50.0% 44.4% 5.6%
Atencion médica: diagndstico 30 57 3
médico 33.3% 63.3% 3.3%
1172 90
Atencion médica: tratamiento y 38 44 8
evolucion 42.2% 48.9% 8.9%
27 55 8
Sociomedicina
30.0% 61.1% 8.9%
Promocién de la salud y 58 72 21
prevencion de riesgos 38.4% 47.7% 13.9%
Atencién médica: diagndstico 4“1 58 22
médico 27.2% 58.3% 14.6%
1176 151
Atencion médica: tratamiento y 67 57 27
evolucion 44.4% 37.7% 17.9%
56 69 26
Sociomedicina
37.1% 45.7% 17.2%
Promocién de la salud y 24 & 31
prevencion de riesgos 18.6% 57 4% 24.0%
Atencion médica: diagnostico ’ 95 27
médico 5.4% 73.6% 20.9%
1181 129
Atencion médica: tratamiento y 16 101 12
evolucion 12.4% 78.3% 9.3%
12 88 29
Sociomedicina
9.3% 68.2% 22.5%
Promocién de la salud y 50 1
prevencion de riesgos 74.6% 25 4%
Atencion médica: diagndstico 23 #“ 3
médico 34.3% 61.2% 4.5%
1208 67
Atencion médica: tratamiento y 47 17 3
evolucion 70.1% 25.4% 4.5%
34 32 1
Sociomedicina
50.7% 47.8% 1.5%
Promocién de la salud y 110 & ’
1219 192 e -
prevencion de riesgos 57.3% 39.1% 3.6%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
Clave sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencién médica: diagndstico 82 110
médico 42.7% 57.3%
Atencion médica: tratamiento y 124 66 2
evolucion 64.6% 34.4% 1.0%
62 116 14
Sociomedicina
32.3% 60.4% 7.3%
Promocién de la salud y 33 65 10
prevencion de riesgos 30.6% 60.2% 9.3%
Atencion médica: diagnostico 16 85 ’
médico 14.8% 78.7% 6.5%
1225 108
Atencion médica: tratamiento y 52 64 12
evolucion 29.6% 59.3% 11.1%
15 69 24
Sociomedicina
13.9% 63.9% 22.2%
Promocién de la salud y 14 38 10
prevencion de riesgos 22.6% 61.3% 16.1%
Atencion médica: diagnostico ’ 51 4
médico 11.3% 82.3% 6.5%
1264 62
Atencion médica: tratamiento y 21 36 5
evolucion 33.9% 58.1% 8.1%
12 37 13
Sociomedicina
19.4% 59.7% 21.0%
Promocién de la salud y 39 °
prevencion de riesgos 81.3% 18.8%
Atencién médica: diagndstico 29 -
médico 60.4% 39.6%
1290 48
Atencion médica: tratamiento y 29 19
evolucién 60.4% 39.6%
22 25 1
Sociomedicina
45.8% 52.1% 21%
Promocién de la salud y 25 43 9
prevencion de riesgos 32.5% 55.8% 11.7%
1293 77
Atenciéon médica: diagnostico " 55 "
médico 14.3% 71.4% 14.3%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencion médica: tratamiento y 36 37 4
evolucion 46.8% 48.1% 5.2%
20 39 18
Sociomedicina
26.0% 50.6% 23.4%
Promocién de la salud y 40 4 1
prevencion de riesgos 88.9% 8.9% 290,
Atencion médica: diagnostico 22 23
médico 48.9% 51.1%
1297 45
Atencién médica: tratamiento y 24 19 2
evolucion 53.3% 42.2% 4.4%
27 17 1
Sociomedicina
60.0% 37.8% 2.2%
Promocién de la salud y =8 37 2
prevencion de riesgos 59.8% 38.1% 2.1%
Atencion médica: diagndstico a4 58 5
médico 35.1% 50.8% 5.2%
1344 97
Atencion médica: tratamiento y 45 45 ’
evolucion 46.4% 46.4% 7.2%
39 52 6
Sociomedicina
40.2% 53.6% 6.2%
Promocién de la salud y 52 3 18
prevencion de riesgos 36.4% 51.0% 12.6%
Atencién médica: diagndstico 29 105 9
médico 20.3% 73.4% 6.3%
1347 143
Atencion médica: tratamiento y 51 83 9
evolucion 35.7% 58.0% 6.3%
56 73 14
Sociomedicina
39.2% 51.0% 9.8%
Promocién de la salud y 33 64 4
prevencion de riesgos 32.7% 63.4% 4.0%
- o - 27 69 5
1348 101 gtggicggn médica: diagnostico
26.7% 68.3% 5.0%
Atencién médica: tratamiento y 47 51 3
evolucion 46.5% 50.5% 3.0%
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Num. de
sustentantes

Sociomedicina

Aun No
Satisfactorio

(ANS)

Desempenio
Satisfactorio
(DS)

Desempeiio
Sobresaliente

(DSS)

24.8% 58.4% 16.8%
Promocién de la salud y 24 140 58
prevencion de riesgos 10.8% 63.1% 26.1%
Atencion médica: diagnostico ° 126 87
médico 4.1% 56.8% 39.2%
1359 222
Atencion médica: tratamiento y 33 142 47
evolucion 14.9% 64.0% 21.2%
36 131 55
Sociomedicina
16.2% 59.0% 24.8%
Promocién de la salud y 46 38 5
prevencion de riesgos 51.7% 42.7% 5.6%
Atencién médica: diagndstico 33 52 4
médico 37.1% 58.4% 4.5%
1360 89
Atencion médica: tratamiento y 60 28 !
evolucion 67.4% 31.5% 1.1%
56 30 3
Sociomedicina
62.9% 33.7% 3.4%
Promocién de la salud y 18 5 2
prevencion de riesgos 51.4% 42.9% 5.7%
Atenciéon médica: diagnostico ’ 27 1
médico 20.0% 771% 2.9%
1364 35
Atencion médica: tratamiento y 12 23
evolucion 34.39% 65.7%
11 23 1
Sociomedicina
31.4% 65.7% 2.9%
Promocién de la salud y 20 28 2
prevencion de riesgos 40.0% 56.0% 4.0%
Atencion médica: diagnostico ’ 37 6
médico 14.0% 74.0% 12.0%
1374 50
Atencion médica: tratamiento y 20 27 3
evolucion 40.0% 54.0% 6.0%
14 31 5
Sociomedicina
28.0% 62.0% 10.0%
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Auln No Desempenio Desempeiio

Clave su’:tl:e r:t-aiies Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Promocién de la salud y 60 15 2
prevencion de riesgos 77.9% 19.5% 2.6%
Atencion médica: diagndstico 52 24 1
médico 67.5% 31.2% 1.3%
1394 77
Atencion médica: tratamiento y 66 10 1
evolucion 85.7% 13.0% 1.3%
63 14
Sociomedicina
81.8% 18.2%
Promocién de la salud y 4
prevencion de riesgos 100%
Atencién médica: diagndstico 4
médico 100%
1406 4
Atencion médica: tratamiento y 2 2
evolucion 50.0% 50.0%
3 1
Sociomedicina
75.0% 25.0%
Promocién de la salud y 1 !
prevencion de riesgos 50.0% 50.0%
Atencion médica: diagnostico 2
médico 100%
1408 2
Atencion médica: tratamiento y 2
evolucion 100%
2
Sociomedicina
100%
Promocién de la salud y 1
prevencion de riesgos 100%
Atencion médica: diagndstico !
médico 100%
1411 1
Atencion médica: tratamiento y !
evolucion 100%
1
Sociomedicina
100%
Promocién de la salud y 8 11 4
1415 23 - -
prevencion de riesgos 34.8% 47.8% 17 4%
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Auln No Desempenio Desempeiio

Clave su’:tl:e r:t-aiies Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencién médica: diagndstico ° 12 2
médico 39.1% 52.2% 8.7%
Atencion médica: tratamiento y 1 12
evolucion 47.8% 5229%
5 12 6
Sociomedicina
21.7% 52.2% 26.1%
Promocién de la salud y 11 26
prevencion de riesgos 29.7% 70.3%
Atencion médica: diagnostico 12 25
médico 32.4% 67.6%
1417 37
Atencion médica: tratamiento y 24 13
evolucion 64.9% 35.1%
12 25
Sociomedicina
32.4% 67.6%
Promocién de la salud y 325 298 23
prevencion de riesgos 50.3% 46.1% 3.6%
Atencion médica: diagnostico 229 405 12
médico 35.4% 62.7% 1.9%
1521 646
Atencion médica: tratamiento y 290 323 33
evolucion 44.9% 50.0% 5.1%
238 377 31
Sociomedicina
36.8% 58.4% 4.8%
Promocién de la salud y 148 70 6
prevencion de riesgos 66.1% 31.3% 27%
Atencién médica: diagndstico 124 93 ’
médico 55.4% 41.5% 3.1%
1527 224
Atencion médica: tratamiento y 142 79 3
evolucion 63.4% 35.3% 1.3%
117 97 10
Sociomedicina
52.2% 43.3% 4.5%
Promocién de la salud y 30 20 1
prevencion de riesgos 58.8% 39.2% 2.0%
1629 51
Atenciéon médica: diagnostico 27 23 1
médico 52.9% 45.1% 2.0%
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Auln No Desempenio Desempeiio

su’:tl:e r:t-aiies Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencion médica: tratamiento y 35 16
evolucion 68.6% 31.4%
31 19 1
Sociomedicina
60.8% 37.3% 2.0%
Promocién de la salud y 26 35 2
prevencion de riesgos 41.3% 55.6% 3.29
Atencion médica: diagnostico 21 40 2
médico 33.3% 63.5% 3.2%
1635 63
Atencién médica: tratamiento y 26 34 3
evolucion 41.3% 54.0% 4.8%
19 38 6
Sociomedicina
30.2% 60.3% 9.5%
Promocién de la salud y 50 54 8
prevencion de riesgos 44.6% 48.2% 7.1%
Atencion médica: diagndstico 40 69 3
médico 35.7% 61.6% 2.7%
1644 112
Atencion médica: tratamiento y 55 50 ’
evolucion 49.1% 44.6% 6.3%
55 51 6
Sociomedicina
49.1% 45.5% 5.4%
Promocién de la salud y 40 34 2
prevencion de riesgos 52.6% 44.7% 2.6%
Atencién médica: diagndstico 28 45 3
médico 36.8% 59.2% 3.9%
1653 76
Atencion médica: tratamiento y 46 28 2
evolucion 60.5% 36.8% 2.6%
31 41 4
Sociomedicina
40.8% 53.9% 5.3%
Promocién de la salud y 2 3
prevencion de riesgos 40.0% 60.0%
- A . 2 3
Atencion médica: diagnostico
1656 5 médico
: 40.0% 60.0%
- A . 2 3
Atencién médica: tratamiento y
evolucion 40.0% 60.0%
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Num. de
sustentantes

Sociomedicina

Aun No
Satisfactorio

(ANS)

Desempenio
Satisfactorio
(DS)

Desempeiio
Sobresaliente

(DSS)

40.0% 60.0%
Promocién de la salud y 62 39 3
prevencion de riesgos 59.6% 37.5% 2.9%
Atencion médica: diagnostico 59 #“ 4
médico 56.7% 39.4% 3.8%
1659 104
Atencion médica: tratamiento y 65 87 2
evolucion 62.5% 35.6% 1.9%
54 46 4
Sociomedicina
51.9% 44.2% 3.8%
Promocién de la salud y 12 14 8
prevencion de riesgos 35.3% 41.2% 23.5%
Atencién médica: diagndstico 10 22 2
médico 29.4% 64.7% 5.9%
1660 34
. S . 21 13
Atencion médica: tratamiento y
evolucion 61.8% 38.2%
11 21 2
Sociomedicina
32.4% 61.8% 5.9%
Promocién de la salud y 121 24 2
prevencion de riesgos 82.3% 16.3% 1.4%
Atenciéon médica: diagnostico 64 80 3
médico 43.5% 54.4% 2.0%
1662 147
Atencion médica: tratamiento y 92 >4 1
evolucion 62.6% 36.7% 7%
98 44 5
Sociomedicina
66.7% 29.9% 3.4%
Promocién de la salud y 12 5
prevencion de riesgos 70.6% 29.4%
Atencion médica: diagnostico 10 ’
médico 58.8% 41.2%
2075 17
Atencion médica: tratamiento y " 6
evolucion 64.7% 35.3%
12 5
Sociomedicina
70.6% 29.4%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Promocién de la salud y 9 10
prevencion de riesgos 47.4% 52.6%
Atencion médica: diagndstico 17 2
médico 89.5% 10.5%
2081 19
- — . 3 11 5
Atencion médica: tratamiento y
evolucion 15.8% 57.9% 26.3%
1 11 7
Sociomedicina
5.3% 57.9% 36.8%
Promocién de la salud y 55 59 17
prevencion de riesgos 42.0% 45.0% 13.0%
Atencién médica: diagndstico 22 8 31
médico 16.8% 59.5% 23.7%
2094 131
Atencion médica: tratamiento y 45 70 16
evolucion 34.4% 53.4% 12.2%
46 74 11
Sociomedicina
35.1% 56.5% 8.4%
Promocién de la salud y 9 44 5
prevencion de riesgos 66.0% 30.6% 3.5%
Atencion médica: diagnostico b 49 1
médico 65.3% 34.0% 7%
2115 144
Atencion médica: tratamiento y 109 32 3
evolucion 75.7% 22.2% 2.1%
64 67 13
Sociomedicina
44.4% 46.5% 9.0%
Promocién de la salud y 19 23 5
prevencion de riesgos 40.4% 48.9% 10.6%
Atencion médica: diagndstico 26 20 1
médico 55.3% 42.6% 2.1%
2165 47
Atencion médica: tratamiento y 25 22
evolucion 53.2% 46.8%
18 25 4
Sociomedicina
38.3% 53.2% 8.5%
. 77 97 18
2192 192 Promoa_qn de Ig salud y
prevencion de riesgos 401% 50.5% 9.4%
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Auln No Desempenio Desempeiio

Clave su’:tl:e r:t-aiies Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencién médica: diagndstico 19 151 22
médico 9.9% 78.6% 11.5%
Atencion médica: tratamiento y 45 125 22
evolucion 23.4% 65.1% 11.5%
46 124 22
Sociomedicina
24.0% 64.6% 11.5%
Promocién de la salud y 4 24 21
prevencion de riesgos 8.2% 49.0% 42.9%
Atencion médica: diagnostico 2 32 15
médico 4.1% 65.3% 30.6%
2194 49
Atencion médica: tratamiento y 6 25 18
evolucion 12.2% 51.0% 36.7%
5 28 16
Sociomedicina
10.2% 57.1% 32.7%
Promocién de la salud y 2
prevencion de riesgos 100%
Atencion médica: diagnostico 1 !
médico 50.0% 50.0%
2197 2
Atencion médica: tratamiento y 1 1
evolucion 50.0% 50.0%
1 1
Sociomedicina
50.0% 50.0%
Promocién de la salud y 34 " !
prevencion de riesgos 73.9% 23.9% 2.0%
Atencién médica: diagndstico G 20
médico 56.5% 43.5%
2207 46
Atencion médica: tratamiento y a4 1 !
evolucion 73.9% 23.9% 2.2%
28 18
Sociomedicina
60.9% 39.1%
Promocién de la salud y 190 142 13
prevencion de riesgos 55.1% 41.2% 3.8%
2219 345
Atenciéon médica: diagnostico 145 193 !
médico 42.0% 55.9% 2.0%
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Auln No Desempenio Desempeiio

su’:tl:e r:t-aiies Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencion médica: tratamiento y 237 105 3
evolucion 68.7% 30.4% 9%
133 188 24
Sociomedicina
38.6% 54.5% 7.0%
Promocién de la salud y 52 20 !
prevencion de riesgos 71.2% 27.4% 1.4%
Atencion médica: diagnostico 33 39 1
médico 45.2% 53.4% 1.4%
2247 73
- A . 66 7
Atencién médica: tratamiento y
evolucion 90.4% 9.6%
54 17 2
Sociomedicina
74.0% 23.3% 2.7%
Promocién de la salud y 23 3
prevencion de riesgos 63.9% 36.1%
Atencion médica: diagndstico 15 21
médico 41.7% 58.3%
2248 36
Atencion médica: tratamiento y 7 18 !
evolucion 47.2% 50.0% 2.8%
21 14 1
Sociomedicina
58.3% 38.9% 2.8%
Promocién de la salud y 1
prevencion de riesgos 100%
Atencién médica: diagndstico !
médico 100%
2384 1
Atencion médica: tratamiento y !
evolucion 100%
1
Sociomedicina
100%
Promocién de la salud y 2
prevencion de riesgos 100%
Atencion médica: diagnostico 1 1
23% 2 médico .
50.0% 50.0%
Atencién médica: tratamiento y 2
evolucion 100%

136



Auln No Desempenio Desempeiio

sur:tl:er:t-ai‘:es Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
__(ANS) (D) (DSS) _
1 1
Sociomedicina
50.0% 50.0%
Promocién de la salud y 22 42 12
prevencion de riesgos 28.9% 55.3% 15.8%
Atencion médica: diagnostico 18 50 8
médico 23.7% 65.8% 10.5%
2433 76
Atencion médica: tratamiento y 22 44 10
evolucion 28.9% 57.9% 13.2%
14 50 12
Sociomedicina
18.4% 65.8% 15.8%
Promocién de la salud y 54 66 12
prevencion de riesgos 40.9% 50.0% 9.1%
Atencién médica: diagndstico 47 81 4
médico 35.6% 61.4% 3.0%
2436 132
Atencion médica: tratamiento y 50 e 6
evolucion 37.9% 57.6% 4.5%
47 70 15
Sociomedicina
35.6% 53.0% 11.4%
Promocién de la salud y 138 !
prevencion de riesgos 92.6% 7.4%
Atenciéon médica: diagnostico 97 51 1
médico 65.1% 34.2% T%
2468 149
Atencion médica: tratamiento y 123 % !
evolucion 82.6% 16.8% T%
119 29 1
Sociomedicina
79.9% 19.5% 1%
Promocién de la salud y 303 150 %2
prevencion de riesgos 62.5% 30.9% 6.6%
Atencion médica: diagnostico 290 186 °
médico 59.8% 38.4% 1.9%
2497 485
Atencion médica: tratamiento y 314 157 b
evolucién 64.7% 32.4% 2.9%
252 213 20
Sociomedicina
52.0% 43.9% 41%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
Clave sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Promocién de la salud y 29 40 2
prevencion de riesgos 70.2% 28.4% 1.4%
Atencion médica: diagndstico " 62 2
médico 54.6% 44.0% 1.4%
2499 141
Atencion médica: tratamiento y 108 31 2
evolucion 76.6% 22.0% 1.4%
98 41 2
Sociomedicina
69.5% 29.1% 1.4%
Promocién de la salud y 37 105 33
prevencion de riesgos 21.1% 60.0% 18.9%
Atencién médica: diagndstico 15 143 7
médico 8.6% 81.7% 9.7%
2502 175
Atencion médica: tratamiento y 18 130 27
evolucion 10.3% 74.3% 15.4%
26 113 36
Sociomedicina
14.9% 64.6% 20.6%
Promocién de la salud y 160 69 8
prevencion de riesgos 67.5% 20.1% 3.4%
Atencion médica: diagnostico 157 8 2
médico 66.2% 32.9% 8%
2727 237
Atencion médica: tratamiento y 174 60 3
evolucion 73.4% 25.3% 1.3%
139 87 11
Sociomedicina
58.6% 36.7% 4.6%
Promocién de la salud y 40 22 1
prevencion de riesgos 63.5% 34.9% 1.6%
Atencion médica: diagndstico 32 31
médico 50.8% 49.2%
2828 63
Atencion médica: tratamiento y 36 27
evolucion 571% 42.9%
34 26 3
Sociomedicina
54.0% 41.3% 4.8%
Promocién de la salud y 1
3013 1 e -
prevencion de riesgos 100%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
Clave sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencién médica: diagndstico !
médico 100%
Atencion médica: tratamiento y !
evolucion 100%
1
Sociomedicina
100%
Promocién de la salud y 34 21 3
prevencion de riesgos 58.6% 36.2% 5.29%
Atencion médica: diagnostico 28 26 4
médico 48.3% 44.8% 6.9%
3027 58
Atencion médica: tratamiento y 37 20 !
evolucion 63.8% 34.5% 1.7%
29 28 1
Sociomedicina
50.0% 48.3% 1.7%
Promocién de la salud y 37 33
prevencion de riesgos 52.9% 471%
Atencion médica: diagnostico 23 45 2
médico 32.9% 64.3% 2.9%
3058 70
Atencion médica: tratamiento y 4 25 !
evolucion 62.9% 35.7% 1.4%
31 37 2
Sociomedicina
44.3% 52.9% 2.9%
Promocién de la salud y 15 4 !
prevencion de riesgos 75.0% 20.0% 5.0%
- ST o 9 11
Atencién médica: diagndstico
médico 45.0% 55.0%
3106 20
Atencion médica: tratamiento y 15 5
evolucion 75.0% 25.0%
8 11 1
Sociomedicina
40.0% 55.0% 5.0%
Promocién de la salud y 21 23 2
prevencion de riesgos 45.7% 50.0% 4.3%
3166 46
Atenciéon médica: diagnostico 15 27 4
médico 32.6% 58.7% 8.7%

139



Auln No Desempenio Desempeiio

Clave su’:tl:e r:t-aiies Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencion médica: tratamiento y 23 22 !
evolucion 50.0% 47.8% 2.2%
11 29 6
Sociomedicina
23.9% 63.0% 13.0%
Promocién de la salud y 151 14 9
prevencion de riesgos 55.1% 41.6% 3.3%
Atencion médica: diagnostico 97 170 !
médico 35.4% 62.0% 2.6%
3188 274
Atencién médica: tratamiento y 143 nr 4
evolucion 52.2% 42.7% 51%
117 141 16
Sociomedicina
42.7% 51.5% 5.8%
” 7 1
Promocién de la salud y
prevencion de riesgos 87.5% 12.5%
Atencion médica: diagndstico 5 3
médico 62.5% 37.5%
3233 8
Atencion médica: tratamiento y 5 3
evolucion 62.5% 37.5%
4 4
Sociomedicina
50.0% 50.0%
Promocién de la salud y 131 33 3
prevencion de riesgos 78.4% 19.8% 1.8%
Atencién médica: diagndstico 108 o8 !
médico 64.7% 34.7% 6%
3238 167
Atencion médica: tratamiento y 126 #“
evolucion 75.4% 24.6%
107 55 5
Sociomedicina
64.1% 32.9% 3.0%
Promocién de la salud y 109 2 8
prevencion de riesgos 57.7% 38.1% 4.2%
- A - 85 98 6
3246 189 gtéeg%lgn médica: diagnostico
: 45.0% 51.9% 3.2%
Atencién médica: tratamiento y 122 S7 10
evolucion 64.6% 30.2% 5.3%
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Clave

Num. de
sustentantes

Sociomedicina

Aun No
Satisfactorio

(ANS)

Desempenio
Satisfactorio
(DS)

Desempeiio
Sobresaliente

(DSS)

58.7% 36.0% 5.3%
Promocién de la salud y !
prevencion de riesgos 100%
Atencion médica: diagnostico !
médico 100%
3259 1
Atencion médica: tratamiento y 1
evolucion 100%
1
Sociomedicina
100%
Promocién de la salud y 60 12 !
prevencion de riesgos 82.29 16.4% 1.4%
Atencién médica: diagndstico it 34
médico 53.4% 46.6%
3262 73
Atencion médica: tratamiento y 42 30 !
evolucion 57.5% 41.1% 1.4%
40 32 1
Sociomedicina
54.8% 43.8% 1.4%
Promocién de la salud y 13 31 !
prevencion de riesgos 25.59 60.8% 13.7%
Atenciéon médica: diagnostico 9 35 ’
médico 17.6% 68.6% 13.7%
3276 51
Atencion médica: tratamiento y 20 29 2
evolucion 39.2% 56.9% 3.9%
5 35 11
Sociomedicina
9.8% 68.6% 21.6%
Promocién de la salud y i 236 38
prevencion de riesgos 39.0% 52.6% 8.5%
Atencion médica: diagnostico 145 289 15
médico 32.3% 64.4% 3.3%
3317 449
Atencion médica: tratamiento y 195 287 7
evolucion 43.4% 52.8% 3.8%
115 304 30
Sociomedicina
25.6% 67.7% 6.7%
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Num. de Auln No Desempenio Desempeiio
sustent-antes Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Promocién de la salud y 184 209 65
prevencion de riesgos 40.2% 45.6% 14.2%
Atencion médica: diagndstico 18 269 54
médico 29.5% 58.7% 11.8%
3325 458
Atencion médica: tratamiento y 142 173 143
evolucion 31.0% 37.8% 31.2%
137 198 123
Sociomedicina
29.9% 43.2% 26.9%
Promocién de la salud y 56 25 !
prevencion de riesgos 68.3% 30.5% 1.2%
Atencién médica: diagndstico 40 42
médico 48.8% 51.2%
3425 82
Atencion médica: tratamiento y 54 21 !
evolucion 65.9% 32.9% 1.2%
48 33 1
Sociomedicina
58.5% 40.2% 1.2%
Promocién de la salud y ’ 1 1
prevencion de riesgos 36.8% 57.9% 5.3%
Atencion médica: diagnostico 5 11 3
médico 26.3% 57.9% 15.8%
3426 19
L g . 11 7 1
Atencion médica: tratamiento y
I 57.9% 36.8% 5.3%
6 12 1
Sociomedicina
31.6% 63.2% 5.3%
Promocién de la salud y 43 6
prevencion de riesgos 87.8% 12.2%
Atencion médica: diagndstico 18 31
médico 36.7% 63.3%
3504 49
e ) 43 6
Atencion médica: tratamiento y
evolucion 87.8% 12.2%
44 5
Sociomedicina
89.8% 10.2%
. 79 23
3505 102 Promoa_qn de Ig salud y
prevencién de riesgos 77.5% 22.5%
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Auln No Desempenio Desempeiio

Clave su’:tl:e r:t-ai‘:es Satisfactorio  Satisfactorio Sobresaliente
(ANS) (DS) (DSS)
Atencién médica: diagndstico 42 59 1
médico 41.2% 57.8% 1.0%
Atencion médica: tratamiento y 36 62 4
evolucion 35.3% 60.8% 3.9%
53 46 3
Sociomedicina
52.0% 45.1% 2.9%
Promocién de la salud y 1
prevencion de riesgos 100%
Atencion médica: diagnostico 1
médico 100%
3506 1
Atencion médica: tratamiento y !
evolucion 100%
1
Sociomedicina
100%
Promocién de la salud y 29 14 1
prevencion de riesgos 65.9% 31.8% 239
Atencion médica: diagnostico 1 33
médico 25.0% 75.0%
3521 44
Atencion médica: tratamiento y 13 27 4
evolucion 29.5% 61.4% 9.1%
10 28 6
Sociomedicina
22.7% 63.6% 13.6%
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Tabla 1.
Resultados en las Areas del EGEL, expresados en puntuaciones.

Area 1 Promocioén de la salud y prevencion de riesgos
Area 2 Atencion médica: diagnéstico médico

Area 3 Atencion médica: tratamiento y evolucion

Area 4 Sociomedicina

NUm. de

Clave
sustentantes

Estadigrafo Area 1 Area 2 Area 3

Minimo 700 786 732 71
Nacional 15 370 Mediana 1003 1038 1012 1029
Maximo 1300 1300 1290 1300

Minimo 811 844 862 836

103 58 Mediana 938 978 934 939
Méximo 1077 1107 1103 1065

Minimo 775 824 851 791

175 240 Mediana 954 1020 994 974
Maximo 1215 1226 1206 1246

Minimo 843 844 854 870

619 54 Mediana 962 978 971 962
Maximo 1172 1129 1163 1101

Minimo 815 873 862 856
729 473 Mediana 986 1053 1045 1029
Maximo 1257 1255 1257 1246

Minimo 922 969 951 968

733 3 Mediana 931 978 951 984
Méximo 1102 1064 967 1065

Minimo 1151 1075 951 1011

898 1 Mediana 1151 1075 951 1011
Maximo 1151 1075 951 1011

Minimo 954 1009 959 961
899 27 Mediana 1077 1085 1051 1065
Maximo 1215 1211 1163 1219

Minimo 974 997 983 1011

908 27 Mediana 1102 1107 1064 1101
Maximo 1279 1255 1225 1284

Minimo 875 957 926 882
917 113 Mediana 1077 1085 1051 1065
Méximo 1236 1211 1173 1268

Minimo 815 833 867 833
1002 635 Mediana 1028 1053 1012 1047
Maximo 1257 1270 1222 1235

Minimo 875 875 854 825
1011 234 Mediana 1052 1047 1038 1047
Maximo 1257 1255 1222 1251

Minimo 859 875 846 859
1016 168 Mediana 1028 1075 1038 1047
Maximo 1236 1226 1202 1235

1018 253 Minir‘no 804 908 886 879
Mediana 986 1038 1012 1027
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Area 1 Promocioén de la salud y prevencion de riesgos
Area 2 Atencion médica: diagnéstico médico
Area 3 Atencion médica: tratamiento y evolucion

Area 4 Sociomedicina
Clave L G Estadigrafo Area 1
sustentantes
Maximo 1215 1211 1206 1186
Minimo 818 842 851 870
1021 379 Mediana 1003 1053 1025 1047
Maximo 1194 1226 1227 1219
Minimo 804 854 846 868
1022 106 Mediana 987 1020 995 1047
Maximo 1215 1129 1194 1203
Minimo 832 852 870 833
1029 233 Mediana 970 1002 991 1010
Maximo 1194 1109 1142 1186
Minimo 804 852 843 905
1031 298 Mediana 1027 1053 1051 1065
Maximo 1236 1226 1216 1265
Minimo 954 1096 999 1065
1033 2 Mediana 991 1146 1071 1074
Maximo 1028 1196 1142 1083
Minimo 758 863 878 856
1035 194 Mediana 1003 1031 1012 1029
Maximo 1279 1270 1222 1203
Minimo 938 964 934 961
1039 71 Mediana 1077 1107 1077 1093
Maximo 1215 1226 1212 1265
Minimo 859 813 862 825
1041 169 Mediana 1028 1053 991 1011
Maximo 1215 1181 1164 1186
Minimo 787 901 878 879
1044 30 Mediana 945 1007 1002 963
Maximo 1068 1134 1183 1210
Minimo 761 795 819 822
1045 211 Mediana 961 968 959 985
Maximo 1172 1140 1130 1160
Minimo 818 873 870 893
1053 197 Mediana 1004 1042 1025 1060
Maximo 1236 1215 1215 1228
Minimo 843 865 891 843
1055 714 Mediana 1027 1064 1061 1065
Maximo 1279 1245 1290 1300
Minimo 859 842 886 935
1061 106 Mediana 1068 1089 1116 1101
Maximo 1279 1243 1257 1228
Minimo 888 949 942 935
1065 130 Mediana 1047 1071 1104 1122
Maximo 1264 1159 1236 1282
1068 599 Minimo 761 805 821 802
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Area 1 Promocioén de la salud y prevencion de riesgos
Area 2 Atencion médica: diagnéstico médico
Area 3 Atencion médica: tratamiento y evolucion

Area 4 Sociomedicina
Clave L G Estadigrafo Area 1
sustentantes
Mediana 975 1031 1015 1027
Maximo 1193 1245 1258 1283
Minimo 811 824 803 859
1073 161 Mediana 954 988 971 985
Maximo 1151 1211 1183 1219
Minimo 818 861 862 848
1076 197 Mediana 986 1031 1012 1011
Maximo 1215 1240 1195 1230
Minimo 811 916 886 893
1084 168 Mediana 1003 1053 1025 1047
Maximo 1236 1270 1237 1219
Minimo 830 834 854 843
1106 123 Mediana 1006 1052 1025 1065
Maximo 1194 1196 1204 1203
Minimo 938 1042 1090 984
1118 3 Mediana 1052 1080 1103 1065
Maximo 1090 1096 1139 1071
Minimo 938 968 902 939
1143 39 Mediana 1052 1053 1025 1083
Maximo 1172 1140 1139 1154
Minimo 859 901 918 890
1148 21 Mediana 960 1071 1104 1037
Maximo 1090 1272 1225 1228
Minimo 818 852 875 931
1152 139 Mediana 990 1038 1050 1060
Maximo 1157 1245 1227 1213
Minimo 815 834 846 843
1164 758 Mediana 1028 1064 1051 1047
Maximo 1257 1270 1258 1265
Minimo 818 880 902 898
1172 90 Mediana 997 1050 1025 1029
Maximo 1236 1255 1225 1251
Minimo 830 885 854 905
1176 151 Mediana 1004 1064 1025 1044
Maximo 1264 1270 1237 1251
Minimo 873 957 951 935
1181 129 Mediana 1102 1096 1077 1101
Maximo 1257 1226 1225 1203
Minimo 795 875 878 836
1208 67 Mediana 954 1042 975 995
Maximo 1126 1211 1183 1186
Minimo 804 863 843 882
1219 192 Mediana 986 1016 983 1044
Maximo 1194 1140 1204 1195
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Area 1 Promocioén de la salud y prevencion de riesgos
Area 2 Atencion médica: diagnéstico médico
Area 3 Atencion médica: tratamiento y evolucion

Area 4 Sociomedicina
Clave L G Estadigrafo Area 1
sustentantes
Minimo 888 917 926 905
1225 108 Mediana 1028 1073 1051 1077
Maximo 1257 1211 1206 1219
Minimo 815 892 910 916
1264 62 Mediana 1052 1059 1045 1083
Maximo 1215 1272 1257 1251
Minimo 801 834 862 845
1290 48 Mediana 945 983 991 1003
Maximo 1090 1089 1116 1156
Minimo 875 906 894 905
1293 77 Mediana 1028 1075 1012 1065
Maximo 1215 1196 1202 1235
Minimo 815 854 846 823
1297 45 Mediana 916 1007 999 968
Maximo 1172 1144 1194 1170
Minimo 811 825 821 876
1344 97 Mediana 975 1031 1015 1020
Maximo 1192 1217 1185 1230
Minimo 830 892 902 834
1347 143 Mediana 1052 1064 1038 1044
Maximo 1236 1226 1258 1219
Minimo 861 896 894 843
1348 101 Mediana 1028 1042 1012 1083
Maximo 1236 1166 1174 1251
Minimo 716 875 773 916
1359 222 Mediana 1102 1129 1090 1083
Maximo 1279 1240 1222 1268
Minimo 787 892 837 882
1360 89 Mediana 986 1042 983 979
Maximo 1194 1181 1173 1203
Minimo 844 889 875 931
1364 35 Mediana 974 1053 1034 1047
Maximo 1215 1166 1116 1170
Minimo 843 906 918 939
1374 50 Mediana 1003 1070 1025 1046
Maximo 1151 1196 1173 1186
Minimo 775 833 795 802
1394 77 Mediana 891 947 931 941
Maximo 1172 1151 1163 1136
Minimo 888 1011 955 974
1406 4 Mediana 940 1041 1006 979
Maximo 954 1064 1069 1122
1408 5 Minir‘no 916 926 942 870
Mediana 960 962 963 914
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Area 1 Promocioén de la salud y prevencion de riesgos
Area 2 Atencion médica: diagnéstico médico
Area 3 Atencion médica: tratamiento y evolucion

Area 4 Sociomedicina
Clave L G Estadigrafo Area 1
sustentantes

Maximo 1003 997 983 957
Minimo 1172 1085 1038 1083
1411 1 Mediana 1172 1085 1038 1083
Maximo 1172 1085 1038 1083
Minimo 875 926 878 916
1415 23 Mediana 1028 1011 1012 1047
Maximo 1172 1166 1142 1170
Minimo 1003 1096 1025 1047
1417 37 Mediana 1172 1166 1116 1170
Maximo 1279 1240 1212 1235
Minimo 758 861 829 823
1521 646 Mediana 990 1025 101