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Comision Nacional
de Acreditacién
CNA-Chile
Resolucion Exenta de Acreditacién
de Postgrado N°1344: Rechaza
recurso de reposicion presentado por
la Especialidad en Implantologia Buco
Maxilofacial impartido por la
Universidad Andrés Bello y modifica la
Resolucion  Exenta  N°1250 de
Acreditacién de Postgrado, de 28 de
julio de 2020.

Santiago, 10 de diciembre de 2020.

La Comision Nacional de Acreditacion, en adelante la Comision, en Sesién
Ordinaria N°1.742, de fecha 8 de octubre de 2020, adopt6 el siguiente acuerdo:

I. VISTOS:

Lo dispuesto en la Ley N°20.129, que establece un Sistema Nacional de
Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior, y sus modificaciones; la
ley N°19.880, que establece Bases de los Procedimientos Administrativos que
rigen los actos de los Organos de la Administracion del Estado; la Resolucion
Exenta DJ N°006-4, de 24 de abril de 2013, que aprueba Criterios para la
Acreditacion de Programas de Postgrado; la Resolucion Exenta DJ N°012-4, de 14
de julio de 2016, que aprueba modificaciones a los Criterios para la Acreditacion
de Programas de Postgrado; la Resolucion Exenta DJ N°045-4, de 19 de
diciembre de 2019, que aprueba Reglamento que fija el Procedimiento para el
desarrollo de los Procesos de Acreditacion de Programas de Postgrado y
Especialidades del Area de la Salud; el Informe de Autoevaluacion y sus
antecedentes; el Informe de Evaluacidon Externa; las Observaciones al Informe de
Evaluacion Externa; el recurso de reposicion presentado por la Institucién que
imparte el Programa; las minutas elaboradas por la Secretaria Ejecutiva, que
resumen y sistematizan la informacién contenida en los documentos mencionados
precedentemente; la Resolucion Exenta de Acreditacion AP N°104-19, de 8 de
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octubre de 2019, que inici6 el proceso de acreditacion de la Especialidad en
Implantologia Buco Maxilofacial impartido por la Universidad Andrés Bello, o “el
Programa”; la Resolucion Exenta N°1250 de Acreditacion de Postgrado, de 28 de
julio de 2020, que decidi6é acreditar por 2 afios al Programa; y, la Resoluciéon N°7,
de 2019, de la Contraloria General de la Republica.

[I. CONSIDERANDO:

1. Que, la Resolucion Exenta N°1250 de Acreditacion de Postgrado, del 28 de julio
de 2020, contiene los fundamentos de la decision de la Comision de acreditar
por 2 afios a la Especialidad en Implantologia Buco Maxilofacial impartido por la
Universidad Andrés Bello, que fue notificada con fecha 3 de agosto de 2020.

2.Que, la Institucion que imparte el Programa presento, con fecha 24 de agosto
de 2020, un recurso de reposicion respecto de la citada resolucion.

3.Que, en el recurso de reposicion, el Programa expone argumentos y acompafia
antecedentes en base a los cuales estima que la decisiéon de la Comision
debiera ser modificada, en el sentido de otorgar un mayor numero de afos de
acreditacion y/o modificar el respectivo acto administrativo.

4.Que, la Comision ha analizado la totalidad de los argumentos y antecedentes
contenidos en el recurso de reposicion, los cuales aluden a: trabajo
multidisciplinario con el sector publico y privado declarado en el perfil de egreso,
falta de convenios con dicho sector y con instituciones de educacion superior
nacionales o extranjeras; productividad cientifica de los académicos; actividad
remedial en caso de reprobacion de examen de titulo; consistencia entre los
objetivos, perfil de egreso y estructura curricular.

5.Que, la decision sobre el recurso de reposicion debe basarse en los
argumentos del mismo, considerando si estos aportan algun antecedente que
haga variar la decisidon respecto de la cual se interpone, los que, para el caso de
la Especialidad en Implantologia Buco Maxilofacial impartido por la Universidad
Andrés Bello, son analizados a continuacion:

- Respecto a lo declarado en perfii de egreso sobre el trabajo
multidisciplinario con el sector publico y privado, la falta de convenios o
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contacto con dicho sector y con otras instituciones de educacion superior
nacionales o extranjeras, el Programa sefiala que existe un convenio marco
entre la Universidad Andrés Bello y el Instituto Latinoamericano de
Investigacion y Ensefianza Odontolégica en Curituba, Brasil (ILAPEO), cuya
finalidad es la movilidad estudiantil a través de pasantias. La Comision
decide especificar que, si bien existe un convenio internacional entre la
Instituciéon y el ILAPEO, la vinculacién general con universidades vy
organismos es muy baja, por ello, se decide modificar la redaccién para una
mayor claridad de este aspecto evaluado;

- Respecto a la productividad del cuerpo académico, el Programa sefiala que
cumple con los indicadores del Comité de Area de Especialidades
Odontolégicas en los niveles intermedio y alto. La Comisidn reconoce que
el cuerpo académico cumple con la orientacién de productividad; y decide
puntualizar que, si bien, el perfil de egreso considera la capacidad de
desarrollar lineas de investigacion en el area de la implantologia, el logro de
las competencias necesarias no esta adecuadamente sustentado en el plan
de estudios del Programa, por ello, se decide modificar la redaccién para
una mayor claridad y consistencia de este aspecto evaluado.

6.Que, el resto de los argumentos esgrimidos por la Institucidon que imparte el
Programa, no aportan nuevos antecedentes, o bien, ya fueron tenidos en
consideracioén por la Comision al momento de adoptar la respectiva decision de
acreditacion.

[ll. RESUELVO:

PRIMERO: SE RECHAZA el recurso de reposicion interpuesto por la Especialidad
en Implantologia Buco Maxilofacial impartido por la Universidad Andrés Bello, en
contra de la Resolucion Exenta N°1250 de Acreditacién de Postgrado, de 28 de
julio de 2020, que decidié acreditar por 2 afos a la Especialidad en Implantologia
Buco Maxilofacial impartido por la Universidad Andrés Bello, sin perjuicio de lo
sefalado en el resuelvo siguiente.

SEGUNDO: MODIFICASE la Resolucién Exenta N°1250 de Acreditacion de
Postgrado, de 28 de julio de 2020, cuyo texto se transcribe a continuacién:
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RESOLUCION EXENTA N°1250 DE
ACREDITACION DE POSTGRADO:
ESPECIALIDAD EN
IMPLANTOLOGIA BUCO
MAXILOFACIAL IMPARTIDO POR
LA UNIVERSIDAD ANDRES BELLO

Santiago, 28 de julio de 2020.

VISTOS:

1. Lo dispuesto en la Ley 20.129, que establece un Sistema Nacional de
Aseguramiento de la Calidad de la Educacién Superior, y sus modificaciones;
y, en la Ley 19.880, que Establece Bases de los Procedimientos
Administrativos que Rigen los Actos de la Administracion del Estado.

2. Las Resoluciones Exentas DJ N°016-4, de 20 de diciembre de 2016, y su
modificacion aprobada por Resolucion Exenta DJ N°002-4, de 7 de febrero de
2018; DJ N°014-4, de 09 de diciembre de 2013; la Resolucion Exenta DJ
N°029-4, de 2 de agosto de 2019; la Resolucion Exenta AP N°104-19, de 08
de octubre de 2019, que aprueba inicio del proceso de acreditacion del
programa de Especialista en Implantologia Buco Maxilofacial impartido por la
Universidad Andrés Bello; Convenio de acreditacion del Programa, de 5 de
noviembre de 2019, suscrito entre la CNA y la Universidad Andrés Bello;
acuerdo N°2981, adoptado en sesion ordinaria N°1629, de fecha 7 de mayo de
2020 y los antecedentes que le sirven de fundamento; y la Resolucion N°7, de
2019, de la Contraloria General de la Republica.

CONSIDERANDO:

1. Que, la Universidad Andrés Bello presenté su Programa de Especialidad en
Implantologia Buco Maxilofacial al proceso de acreditacion de programas de
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postgrado, bajo la modalidad de evaluacién por Comité de Area desarrollado
por la Comision Nacional de Acreditacion.

2. Que, la Universidad proporcion6 los antecedentes correspondientes al
Programa, de acuerdo a las pautas de la Comision.

3. Que, el Comité de Area de Especialidades Odontolégicas recomendé dos
pares evaluadores externos, que fueron sometidos a la consideracion de la
Institucion.

4. Que, en esta etapa de evaluacion externa, se realizé una visita el 30 de enero
de 2020, generandose un informe de evaluacion en base a los criterios
definidos por la Comision Nacional de Acreditacion y los propdsitos declarados
por el mismo Programa, que posteriormente fue enviado a la Universidad para
su revision y eventuales observaciones.

5. Que, con fecha 12 de marzo de 2020, la Universidad remitié a la Comisién sus
observaciones respecto del informe de evaluacion mencionado en el punto
precedente.

6. Que, la Comision Nacional de Acreditacion analiz6 la documentacién
anteriormente sefalada en su sesion N°1629 de fecha 07 de mayo de 2020, a
la cual asisti6 un miembro del Comit¢é de Area de Especialidades
Odontoldgicas, quien, en representacion de dicho Comité, efectué una
exposicion oral de los antecedentes generados en el proceso y respondid
consultas de los comisionados referidas a dichos antecedentes.

7. Que, del proceso evaluativo llevado a cabo se desprende que el Programa de
Especialidad en Implantologia Buco Maxilofacial impartido por la Universidad
Andrés Bello, presenta fortalezas y debilidades, las que se sintetizan a
continuacion:

DEFINICION CONCEPTUAL

La denominacion del Programa da cuenta de los conocimientos y competencias
que se espera adquiera un especialista en implantologia buco maxilofacial.
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La definicion de la Especialidad es coherente con el nivel de formacion que ofrece
y con el perfil de egreso.

CONTEXTO INSTITUCIONAL
Entorno Institucional

El Programa se desarrolla al interior de una institucion de educacion superior que
posee politicas, recursos y mecanismos que permiten el desarrollo de este tipo de
programas, tanto a nivel académico como administrativo.

La Institucion y la carrera de Odontologia estan acreditadas por cinco y seis afos,
respectivamente.

La Universidad posee un Reglamento General de Programas de Formacion de
Especialista en el Area de la Salud, que regula el funcionamiento interno de los
programas de especialidad. Ademas, existe un Reglamento propio, el cual es
consistente con la normativa institucional.

La Especialidad es pertinente con el contexto académico de la Universidad y de la
Escuela de graduados de la Facultad de Odontologia, unidad académica donde se
inserta.

La Especialidad no presenta convenios con instituciones nacionales ni extranjeras,
como tampoco con organismos publicos y privados.

Sistema de Organizacién Interna

La direccién y gestidén de la Especialidad esta a cargo de un director, quien esta
asesorado por un Comité de Académico, del cual forman parte un coordinador y
dos representantes de los docentes del Programa. Estos integrantes cuentan con
las competencias y calificaciones necesarias para la coordinacion de un programa
de esta naturaleza.

CARACTERISTICAS Y RESULTADOS
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Caracter, objetivos y perfil de egreso

Los objetivos no se vinculan al perfil de egreso y los contenidos de la estructura
curricular no sustentan todo lo declarado por dicho perfil.

Requisitos de admisién v proceso de seleccion

Los requisitos de admision se encuentran definidos y formalizados, son de
conocimiento publico y acordes a la exigencia de este nivel de formacion.

En relacién a la demanda, en el periodo 2016-2020, hubo un total de ochenta y
siete postulantes. De ellos, cincuenta fueron admitidos y cincuenta concretaron su
matricula, con una tasa de aceptacion para el periodo indicado de un 57%.

El origen institucional de los estudiantes en los ultimos cinco afos corresponde a:
siete (39%) provienen de la misma Universidad, dos (11%) proceden de otras
universidades nacionales y, nueve (50%) de universidades extranjeras.

Estructura del programa y plan de estudios

La estructura curricular esta organizada en cinco semestres (dos afios y medio) y
su plan de estudios contempla asignaturas obligatorias y un trabajo final.

El Programa cumple con el criterio de veintidos horas semanales, de las cuales al
menos, el 50% deben ser horas clinicas.

En general, los contenidos de las asignaturas, los mecanismos de evaluacion y la
metodologia de ensefianza-aprendizaje empleada son adecuados y comunes para
los programas de esta naturaleza y nivel. Sin embargo, los conceptos de liderazgo
y desarrollo de lineas de investigacion en el area no se ven reflejados en los
contenidos de los cursos.

La actividad de titulacion consiste en una presentacién oral de un caso clinico con
Sus respectivas etapas de trabajo, que permite evaluar aprendizajes de contenidos,
habilidades y competencias, ante una comision examinadora. A la fecha de la
visita, veinte alumnos de las cohortes habilitadas para graduarse (2016-2017), se
han sometido a esta exigencia.
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La tasa de graduacién de las cohortes habilitadas del periodo 2016-2017 es de un
95,2%. El tiempo de permanencia de los veinte graduados del ultimo quinquenio
es de 5,2 semestres, lo que se acerca la duracion teérica definida por el Programa.

El Programa declara que existe un mecanismo formal de seguimiento de titulados
a través de la Direccidén de Egresados de la Universidad, que permite identificar el
ejercicio y perfil profesional de los egresados. Todos los estudiantes del Programa
mejoraron su situacion laboral ejerciendo en su calidad de especialistas, y muchos
de ellos, ademas, se desempefian en mas actividades del ambito publico y privado.

CUERPO ACADEMICO

Caracteristicas Generales

El cuerpo académico esta integrado por trece profesores, seis de ellos
permanentes y siete colaboradores.

Los seis académicos permanentes destinan semanalmente a la Especialidad un
total de ciento dos horas en tres ambitos: gestion, docencia e investigacion.

Al considerar el numero de especialistas que posee el Programa y los estudiantes
que actualmente lo cursan, se desprende que se cumple con la exigencia de CNA
de contar, al menos, con un académico para la supervision clinica directa por cada
seis estudiantes.

En relacion a la productividad, considerando a los seis académicos con
especialidad en Implantologia Buco Maxilofacial, se observa que uno cumple la
orientacién de productividad definida por el Comité de Area de Especialidades
Odontoldgicas en el rango alto y cinco demuestran una productividad intermedia,
considerando el periodo 2014-2018.

De los ocho académicos especialistas en areas complementarias a la
Especialidad, dos cumplen la orientacion de productividad del Comité en el rango
alto y cinco en el rango intermedio, considerando el mismo periodo.

Existen mecanismos y procedimientos formales a nivel institucional para la
seleccién y contratacion de los académicos.
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RECURSOS DE APOYO

Apoyo Institucional e Infraestructura

El Programa se desarrolla en campos clinicos propios. Existe la infraestructura, el
apoyo técnico y los recursos para la ensefianza (equipamiento clinico,
instalaciones, laboratorios, talleres, bibliotecas y espacios para los estudiantes)
suficientes para cumplir los propésitos del Programa.

La Especialidad informa que no posee becas, pero si existe un descuento para
exalumnos de la Institucion.

Vinculacién con el medio

La vinculacion del Programa con otras universidades u organismos publicos y
privados es muy baja, a pesar de presentar un convenio de intercambio estudiantil
firmado entre la Universidad y el Instituto Latinoamericano de Investigacion y
Ensefianza Odontoldgica de Curitiba, Brasil (ILAPEO).

CAPACIDAD DE AUTORREGULACION

Se evidencia equilibrio entre los recursos disponibles y el numero de estudiantes
gue recibe el Programa.

El Plan de Desarrollo responde a aspectos de mejora que fueron detectados
durante el proceso de autoevaluacion, para las cuales considera acciones de
mejora, indicadores de logro, plazos, responsables y recursos asociados. No
obstante, el Plan de desarrollo no se hace cargo de la falta de consistencia entre
los objetivos, perfil de egreso y estructura curricular.

CONCLUSIONES
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La Comisién evalud el nivel de cumplimiento de toso los criterios, pero su decisidon
-adoptada por unanimidad- se basé, fundamentalmente, en lo que pasa a
mencionarse:

1. Si bien el perfil de egreso declara trabajo multidisciplinario con el sector
publico y privado, el Programa no evidencia convenios propios o contacto
con dicho sector ni con otras instituciones de educacion superior nacionales
0 extranjeras. El Programa si dispone de un convenio de intercambio
estudiantil firmado entre la Universidad y el Instituto Latinoamericano de
Investigacion y Ensefianza Odontolégica de Curitiba, Brasil (ILAPEO).

2. Presenta buenas tasas de progresion, destaca la alta titulacion oportuna.

3. La capacidad de desarrollar lineas de investigacion en el area de la
implantologia, considerada en el perfil de egreso, no esta adecuadamente
sustentada en el plan de estudios.

4. No define con claridad la actividad remedial en caso de reprobacion de
examen de titulo.

RESUELVO:

ARTICULO PRIMERO: La Comision Nacional de Acreditacion, acuerda:

1. Que, analizada la totalidad de los antecedentes reunidos durante el proceso
de evaluacion, el programa Especialidad en Implantologia Buco Maxilofacial
impartido por la Universidad Andrés Bello, cumple, en los términos sefalados
en esta resolucién, con los criterios de evaluacién definidos para su
acreditacion.

2. Que, conforme al marco legal vigente, se acredita el Programa de
Especialidad en Implantologia Buco Maxilofacial impartido por la Universidad
Andrés Bello, por un periodo de 2 anos, que culmina el 7 de mayo de 2022.

3. Que, transcurrido el plazo senalado, el Programa de Especialidad en
Implantologia Buco Maxilofacial impartido por la Universidad Andrés Bello,
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podra someterse voluntariamente a un nuevo proceso de acreditacidon, en
cCuyo caso seran especialmente consideradas las observaciones vy
recomendaciones planteadas por esta Comision.

4. Que, el Programa podra interponer un recurso de reposicion, conforme a lo
dispuesto en el articulo 46 de la ley N° 20.129 y en el articulo 59 de la ley
N°19.880, dando cumplimiento a los requisitos de forma y fondo establecidos
en la Circular N°28, de fecha 3 de octubre de 2019, de la CNA.

5. Que, acorde a lo dispuesto en el articulo 48 de la ley N° 20.129, el Programa
debera incorporar a su publicidad informaciéon que dé cuenta del resultado del
proceso de acreditacion, de acuerdo a las instrucciones impartidas por la CNA
para tal efecto.

6. Que, en el caso que la Institucion desee difundir y publicitar la Resolucién de
Acreditacion de la CNA, debera hacerlo mediante la publicacion integra de la
misma.

TERCERO: NOTIFIQUESE el presente acto administrativo al Programa de

Especialidad en Implantologia Buco Maxilofacial impartido por la Universidad
Andrés Bello.

Anétese, registrese y publiquese.

Jice o
pRESWENTES
0€ C

Jaime Alcalde Costadoat

Comision Nacional de  Mesa Central: +562 26201101 Este documento ha sido firmado electrénicamente de
Acreditacién Email: sistemas@cnachile.cl acuerdo con la ley N°19.799 el cual incluye firma
P { www.cnachile.cl Santa Lucia 360, Santiago — Chile electrénica avanzada.

CNA 0000035EOB Para verificar la autenticidad de una representacidn impresa del mismo, ingrese este cédigo en el sitio web
- https://www.cnachile.cl/Paginas/verificadordedocumento.aspx
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Presidente (S)
Comisién Nacional de Acreditacion

Renato Bartet Zambrano
Secretario Ejecutivo
Comisiéon Nacional de Acreditacion

Comisidn Nacional de  Mesa Central: +562 26201101 Este documento ha sido firmado electrénicamente de
Acreditacidn Email: sistemas@cnachile.cl acuerdo con la ley N°19.799 el cual incluye firma

www.cnachile.cl Santa Lucia 360, Santiago — Chile electrénica avanzada.

CNA OOOOOSSEOB Para verificar la autenticidad de una representacién impresa del mismo, ingrese este cddigo en el sitio web
- https://www.cnachile.cl/Paginas/verificadordedocumento.aspx
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