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MESA REDONDA: LA CALIDAD DE LOS CENTROS DE ENSEÑANZA

Introducción

En este artículo se aborda el concepto de ‘clima 
educativo’, su importancia y los métodos para me-
dirlo, y se presentan algunos de los resultados preli-
minares obtenidos en el proyecto iniciado para me-
dir el clima educativo en las facultades de medicina 
españolas.

¿Qué es el clima educativo?

Cuando hablamos de un currículo o programa de 
formación, nadie duda en considerar una serie de 
aspectos como las competencias y los objetivos que 
se han de adquirir, las asignaturas y los contenidos 
que lo constituyen, cuál es la programación docen-
te y sus horarios, qué actividades educativas se van 
a llevar a cabo, cómo vamos a evaluar y con qué 
profesorado se cuenta.

Sin embargo, hay otros aspectos que muchas ve-
ces no consideramos y que el alumno no suele co-
nocer al ingresar en la facultad y debiera conocer-
los. Por ejemplo: ¿el ambiente es muy competitivo?, 
¿es autoritario?; ¿la atmósfera en clase es relajada?; 
¿el entorno es estresante?; ¿cuál es el trato con el 
profesorado/tutores?; ¿las instalaciones son ade-
cuadas y facilitan el aprendizaje?; ¿el ambiente del 
centro es motivador?; etc.

Por ello el currículo es algo más. De hecho, es 
todo aquello que ocurre en la institución considera-
da en su conjunto; podríamos denominarlo el espí-
ritu de la institución, e incluiría: el entorno donde 
se desarrolla la formación, las relaciones de estu-
diantes-profesores, los aspectos físicos (facultad/
hospital) como hábitat y el currículo oculto. El cu-
rrículo oculto (que se diferencia del currículo for-
mal u oficial, del que realmente se enseña y del que 
se evalúa) es aquel que no está escrito. Es decir, el 
conjunto de reglas, valores y rutinas latentes no es-

critos que permite comprender las influencias exis-
tentes en el comportamiento del estudiante y que 
desempeña un papel fundamental en la formación 
de valores [1].

En el currículo oculto influye el entorno donde 
se desarrolla la actividad educativa, es decir, el cli-
ma educativo. Si el entorno educativo no es adecua-
do, se dificulta la adquisición de los valores del pro-
fesionalismo. Por tanto, podemos concluir que gran 
parte del currículo oculto está conformado por el 
clima o educativo [1].

Genn y Harden [2] exponen que el clima educa-
tivo representa el espíritu y el alma del entorno 
educacional y del currículo académico. Es la mani-
festación o la expresión del entorno educacional y 
del currículo académico. Se considera que el clima 
educativo es todo aquello que está ocurriendo en el 
aula, en un departamento, en la facultad o en la 
universidad. Finalmente, según Till [3], el clima 
educativo refleja el nivel de presión en el ambiente 
académico y social de una institución, y puede va-
riar de un curso a otro, dentro de un plan de estu-
dios o incluso de una clase a otra. Este entorno/cli-
ma es percibido por los estudiantes y estas percep-
ciones influyen en su conducta y la determinan de 
forma importante, y ello se relaciona con la conse-
cución de los objetivos, la satisfacción y el éxito.

¿Qué elementos podemos medir en el clima 
educativo? Componentes del clima educativo

En el clima educativo podemos medir varias cosas:
–	 Las características de la atmósfera de la institu-

ción.
–	 Qué clase de cosas se reconocen y se premian.
–	 Cómo se expresa su estilo de vida y cuál es el cli-

ma en el que conviven docentes y alumnos, que 
condiciona los comportamientos docentes e in-
fluye en el desarrollo conductual de los alumnos.
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–	 Las actitudes de los docentes.
–	 Los factores estresantes, retos y ansiedad o el cli-

ma institucional en general. 

Y ello nos permite conocer cuáles son los diferentes 
elementos que componen el clima educativo. Algu-
nos de estos elementos serían [2]:
–	 Las competencias del profesorado.
–	 Las aulas.
–	 El tamaño del grupo.
–	 Los materiales y métodos docentes.
–	 Los horarios.
–	 Los sistemas de soporte al estudiante.
–	 Los resultados de aprendizaje claros.
–	 Los métodos de evaluación.
–	 La experiencia clínica.
–	 Las tecnologías de la información y la comunica-

ción.
–	 La vivienda, la comida y el transporte.
–	 La seguridad personal.
–	 La biblioteca.
–	 Las facilidades para el ocio.

¿Por qué y para qué interesa 
conocer el clima educativo?

El clima educativo supone una medida de la calidad 
institucional, y como tal hay que verlo como un ins-
trumento para el cambio y la mejora:
–	 De los docentes.
–	 Del rendimiento de los estudiantes.
–	 De la motivación de los estudiantes.
–	 De la relación docentes/estudiantes.
–	 Del entorno.
–	 Del currículo.
–	 Del centro.

Por todo ello, sería lógico pensar que cualquier res-
ponsable de una institución docente desearía dis-
poner de tanta información como fuera posible 
acerca del clima educativo en su institución y muy 
especialmente cómo éste es percibido por sus alum-
nos; que dicha información abarcara todos los ele-
mentos relevantes que determinan el clima educa-
tivo (currículo, entorno, estilo o cultura, etc.) y a 
ser posible de forma cuantitativa, es decir, expresa-
dos en guarismos de fácil manejo; que la obtención 
de dicha información fuera lo suficientemente fácil 
para poder actualizarla con relativa frecuencia y 
que permitiera medir les efectos de las actuaciones 
de mejora que se llevaran a cabo. También sería 
conveniente tener elementos de referencia para sa-
ber cómo se encuentra su institución en relación 

con las de su entorno. Y, finalmente, sería bueno 
disponer de un instrumento de medida cuantitativa 
y que éste fuera el utilizado en todas las institucio-
nes docentes equiparables.

Medida del clima educativo

Actualmente, para medir el clima educativo dispo-
nemos de diferentes instrumentos. El más utilizado 
es el Dundee Ready Education Environment Mea-
sure (DREEM), introducido por Roff et al [4-6] en 
1997, traducido a varios idiomas (entre ellos el es-
pañol) y validado en diferentes estudios. Dicho ins-
trumento está concebido como un instrumento no 
culturalmente específico.

El DREEM consiste en un cuestionario de 50 
ítems que se responden en una escala de Likert (de 
4 totalmente de acuerdo a 0 totalmente en des-
acuerdo). Existen ítems negativos a los que se debe 
responder de acuerdo con la escala inversa. Los 
ítems se dividen en cinco subescalas o dominios 
que valoran las percepciones de los alumnos sobre 
diferentes aspectos:
–	 Enseñanza (12 ítems).
–	 Docentes (11 ítems).
–	 Habilidades para el estudio o académicas (8 ítems).
–	 Atmósfera del aprendizaje (12 ítems).
–	 Entorno social (7 ítems).

La puntuación total máxima que se puede obtener 
es de 200 (4 × 50 ítems), de tal manera que una 
puntuación de 0-50 denota un clima educativo muy 
pobre; de 51-100, un clima con gran número de 
problemas; de 101-150, la existencia de más aspec-
tos positivos que negativos, y, finalmente, de 151-
200, un clima educativo excelente. Se puede estu-
diar cada subescala o dominio y cada ítem por se-
parado.

Subescalas o dominios

Consideremos con un poco más de detalle las cinco 
subescalas o dominios.

Enseñanza
Informa sobre la visión de los estudiantes en rela-
ción con las actividades de enseñanza; si reciben 
objetivos claros en sus cursos, si la enseñanza está 
centrada en los estudiantes y si se promueve el 
aprendizaje activo. La máxima puntuación que se 
puede alcanzar es de 48, y la escala de valoración es: 
–	 0-12: muy pobre. 
–	 13-24: la enseñanza es percibida negativamente. 
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–	 25-36: percepción más bien positiva de la ense-
ñanza. 

–	 37-48: la enseñanza es muy bien evaluada.

Docentes
Este dominio explora la visión de los estudiantes 
sobre la calidad de los docentes, sus habilidades co-
municacionales, si practican retroalimentación con 
sus estudiantes y pacientes, su nivel de conocimien-
tos y la preparación de sus clases. La máxima pun-
tuación que se puede alcanzar es de 44, y la escala 
de valoración es: 
–	 0-11: visión pésima de los docentes.
–	 12-22: los docentes necesitan entrenamiento edu-

cacional.
–	 23-33: los docentes están encaminados en la di-

rección correcta. 
–	 34-44: docentes modelo.

Habilidades para el aprendizaje o académicas
Informa de la percepción de los estudiantes sobre 
sus estrategias de aprendizaje y sus habilidades para 
resolver problemas que han desarrollado para pre-
pararse para su profesión. La máxima puntuación 
que se puede alcanzar es de 32, y la escala de valo-
ración es: 
–	 0-8: sentimiento de fracaso total. 
–	 9-16: muchos aspectos negativos. 
–	 17-24: sintiéndose más en el lado positivo. 
–	 25-32: seguro del futuro académico.

Atmósfera del aprendizaje
Incluye información sobre cuán relajada es la at-
mósfera durante las clases y las estancias en centros 
clínicos, si las actividades docentes motivan a los 
estudiantes y si hay oportunidades para los estu-
diantes de desarrollar habilidades de relación inter-
personal. La máxima puntuación que se puede al-
canzar es de 48, y la escala de valoración es: 
–	 0-11: un ambiente pésimo. 
–	 12-24: hay muchos aspectos que necesitan cam-

biar. 
–	 25-36: hay una actitud más bien positiva. 
–	 37-48: percepción general buena.

Entorno social
Da la visión de los estudiantes sobre los sistemas de 
apoyo disponibles para quienes se estresan, el am-
biente físico de la facultad, la calidad de la vida so-
cial y si los estudiantes encuentran buenas amista-
des en la facultad. La máxima puntuación que se pue-
de alcanzar es de 28, y la escala de valoración es: 
–	 0-7: entorno miserable. 
–	 8-14: no es un buen lugar. 

–	 15-21: entorno no demasiado malo. 
–	 22-28: entorno muy bueno socialmente.

Estudio transversal del clima educativo  
en facultades de medicina españolas

En el año 2012, la Sociedad Española de Educación 
Médica (SEDEM) decidió iniciar un estudio sobre 
el clima educativo en facultades de medicina espa-
ñolas adaptadas al Proceso de Bolonia con el fin de: 
–	 Tener una valoración global del clima educativo 

de las facultades de medicina.
–	 Hacer un diagnóstico de la situación de cada 

centro en relación con la media.
–	 Identificar problemas específicos y comunes.
–	 Identificar cambios del clima a lo largo del pro-

ceso educativo.
–	 Comparar el clima educativo entre cursos bási-

cos y clínicos.
–	 Establecer medidas corrección para la mejora.
–	 Evaluar de la calidad.

Para ello se decidió encuestar a alumnos de segun-
do y cuarto curso de planes de estudio ya adaptados 
a Bolonia. Hasta la fecha se han estudiado seis fa-
cultades de medicina y se espera que en el curso 
2013-2014 se vayan incorporando más centros. Los 
datos de los que se dispone hasta la fecha son datos 
preliminares, pero indican ya algunas tendencias.

En general, en el conjunto de las facultades en-
cuestadas, el clima educativo presenta más aspec-
tos positivos que negativos, pero la puntuación es 
significativamente mejor en segundo curso que en 
cuarto. En el dominio de la percepción de la ense-
ñanza, la percepción es más positiva que negativa 
en segundo curso y más bien negativa en cuarto. En 
el dominio de los docentes la percepción indica que 
éstos están encaminados en la dirección correcta, 
aunque en cuarto curso se registran puntuaciones 
ligeramente inferiores. En el dominio de la autoper-
cepción académica los alumnos de ambos cursos se 
sienten más en el lado positivo, aunque la puntua-
ción observada en cuarto curso vuelve a ser estadís-
ticamente significativa inferior que en segundo cur-
so. Con respecto a la autopercepción de la atmósfe-
ra, ésta en general se considera más bien positiva, 
pero nuevamente la percepción es ligeramente peor 
entre los estudiantes de cuarto curso. Finalmente, 
la autopercepción social en segundo curso es más 
bien positiva, pero negativa entre los alumnos de 
cuarto curso.

Los ítems evaluados como negativos en segundo 
curso (ítems con puntuaciones inferiores a 2) son:
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–	 No hay un buen sistema de apoyo para los estu-
diantes que sufren de estrés. 

–	 Los horarios de la facultad no están bien progra-
mados. 

–	 Rara vez me aburro en las materias que estoy 
cursando.

–	 La enseñanza en la facultad pone demasiado én-
fasis en el aprendizaje de detalles. 

–	 En la facultad no se prioriza el aprendizaje a lar-
go plazo sobre el de a corto plazo.

–	 La enseñanza no está centrada en el estudiante.
–	 La enseñanza de la facultad está demasiado cen-

trada en los docentes. 

En cuarto curso se detectan como negativos los 
mismos aspectos que en segundo curso, pero ade-
más se añaden los siguientes:
–	 No se me estimula a participar en clase.
–	 Estoy demasiado cansado para disfrutar de la for-

mación que estoy recibiendo.
–	 La enseñanza no suele ser estimulante.
–	 En esta facultad se copia en los exámenes.
–	 La enseñanza no está bien enfocada.
–	 Siento que no me están preparando bien para mi 

profesión.
–	 En esta facultad no se aprovecha bien el tiempo.
–	 Los docentes no son buenos facilitando feedback 

a los estudiantes.
–	 La enseñanza no me estimula para el aprendizaje 

activo.

Los aspectos detectados como positivos (> 3) coin-
ciden en los dos cursos, y son: 
–	 Los docentes conocen las materias que enseñan. 
–	 Tengo buenos amigos en la facultad.
–	 Me siento cómodo, socialmente, en clase. 

Todos estos resultados son, de todos modos, preli-
minares y parciales, ya que incluyen pocas institu-
ciones y por ello se deben considerar con pruden-
cia. Indican, en todo caso, percepciones de los estu-
diantes, aunque nos muestran tendencias como que 
el clima educativo parece mejor en segundo curso 
que en cuarto, y reflejan diferencias entre faculta-
des que no corresponde analizar específicamente 
en este artículo. Pero en general sí que podemos 
afirmar que nos aportan información sobre puntos 
sobre los que reflexionar y plantearnos medidas de 
mejora, y ello es lo realmente importante. Es nece-
sario disponer de más facultades investigadas para 
poder obtener una imagen más fidedigna y global 
del conjunto de nuestras instituciones.
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