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Resumen.

Las practicas de laboratorio constituyen un componente fundamental de la formaciéon médica, en
tanto permiten articular saberes tedricos, procedimientos técnicos y competencias vinculadas al
futuro ejercicio profesional. Este estudio tuvo como objetivo analizar las representaciones sociales del
profesorado de una Facultad de Medicina sobre dichas practicas, identificando los sentidos
atribuidos a estas actividades, los principales obstaculos para su implementacion, las modificaciones
consideradas necesarias y su aporte a la formacion profesional. Se desarroll6 un estudio exploratorio-
descriptivo, de predominio cualitativo con componentes cuantitativos, en el que participaron 18
docentes de la Facultad de Medicina de la Universidad de la Republica, Uruguay. La recoleccion de
datos se realizé mediante un instrumento tinico administrado virtualmente, compuesto por una
técnica de evocacion y jerarquizacidn de palabras, frases incompletas y escala tipo Likert. Los
resultados muestran que las practicas de laboratorio son representadas principalmente desde una
logica técnico-normativa, centrada en normas de higiene y seguridad, materiales y procedimientos. El
conocimiento cientifico y las actitudes positivas ocupan posiciones periféricas, mientras que la
ensenanza y el aprendizaje quedan por fuera de la representacion del grupo en general. Entre los
obstaculos mas sefialados se destacan la masividad estudiantil y las limitaciones materiales; sin
embargo, al proponer mejoras, los docentes enfatizan la necesidad de revisar el modelo didactico,
promoviendo mayor autonomia, participacion y protagonismo estudiantil. Se concluye que, aunque
las practicas de laboratorio son altamente valoradas en la formacién médica, resulta necesario
fortalecer su dimensidon pedagogica para que no se limiten a la ejecucién técnica y se favorezcan
aprendizajes significativos, reflexion y toma de decisiones fundamentadas.

Palabras clave: educacion médica, practicas de laboratorio, docencia universitaria, representaciones
sociales.

Abstract.

Laboratory practices constitute a fundamental component of medical education, as they enable the
integration of theoretical knowledge, technical procedures, and competencies related to future
professional practice. This study aimed to analyze the social representations held by faculty members
at a School of Medicine regarding these practices, identifying the meanings attributed to such
activities, the main obstacles to their implementation, the modifications considered necessary, and
their contribution to professional training. An exploratory and descriptive study, predominantly
qualitative with quantitative components, was conducted with the participation of 18 faculty
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members from the Faculty of Medicine of the University of the Republic, Uruguay. Data collection
was carried out through a single instrument administered virtually, consisting of a word evocation
and ranking technique, incomplete sentences, and a Likert-type scale. The results show that
laboratory practices are represented primarily through a technical-normative logic centered on
hygiene and safety standards, materials, and procedures. Scientific knowledge and positive attitudes
occupy peripheral positions, while teaching and learning remain outside the group’s overall
representation. Among the most frequently identified obstacles were large student cohorts and
material limitations; however, when proposing improvements, faculty members emphasized the
need to revise the didactic model by promoting greater student autonomy, participation, and
engagement. It is concluded that, although laboratory practices are highly valued in medical
education, it is necessary to strengthen their pedagogical dimension so that they do not become
limited to technical execution alone, but instead foster meaningful learning, reflection, and informed
decision-making.

Keywords: medical education, laboratory practices, higher education teaching, social representations

1. Introduccién

Las practicas de laboratorio ocupan un lugar estratégico en la formaciéon médica, en tanto
articulan saberes tedricos con experiencias aplicadas vinculadas al uso de procedimientos, la
resolucion de problemas y el desarrollo de competencias profesionales, ademas de favorecer el
aprendizaje significativo y la articulacion entre fundamentos cientificos y razonamiento clinico (1).
Sin embargo, su valor formativo no depende tinicamente de su presencia curricular, sino también de
las decisiones de los actores institucionales y de las condiciones en que se implementan. En este
sentido, diversos trabajos han sefialado que las practicas de laboratorio pueden asumir modalidades
muy diferentes segtin las decisiones didacticas que orienten su implementacion. Mientras algunos
enfoques promueven la participacion activa del estudiante, la problematizaciéon y la toma de
decisiones, otros se organizan bajo formatos altamente estructurados, centrados en la reproducciéon
de procedimientos previamente establecidos (2). A pesar de las potencialidades atribuidas al trabajo
experimental, persisten con frecuencia practicas de tipo “receta”, en las que los estudiantes siguen
instrucciones sin participar en la discusion de los procedimientos, los resultados o su relacién con los
marcos tedricos (3-4). En consecuencia, distintos autores advierten que el valor educativo de las
practicas de laboratorio no depende unicamente de su realizacién, sino de la intencionalidad
pedagdgica que las sustenta y de las oportunidades que ofrecen para favorecer la comprension
conceptual, el pensamiento cientifico y la articulacién entre teoria y practica clinica (5). En esta linea,
resulta especialmente relevante conocer el pensamiento del profesorado acerca de las practicas
experimentales ya que este, como supuesto de base, orienta las decisiones pedagdgicas y los modos
de organizacién del trabajo experimental. Desde esta perspectiva, el estudio se justifica por la
necesidad de comprender cdmo los docentes conciben las practicas de laboratorio en una Facultad de
Medicina, qué tensiones identifican en su desarrollo y qué mejoras consideran posibles.

La perspectiva desde la que se aborda el estudio del pensamiento del profesorado hacia las
practicas de laboratorio que se presenta en este articulo corresponde a la teoria de las
representaciones sociales. En palabras de Moscovici las representaciones sociales (en adelante RS)
“son un corpus organizado de conocimientos y una de las actividades psiquicas gracias a las cuales
los hombres hacen inteligible la realidad” (6). Las RS son guia de accidon y marco de lectura de la
realidad, se trata de un conocimiento socialmente elaborado y compartido (7), por lo que su estudio
hace posible abordar las concepciones que orientan las decisiones y practicas de los diferentes grupos
sociales. Ambas definiciones muestran a las RS como un conjunto de conocimientos que le permite al
ser humano comprender e interpretar el mundo.
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Desde una perspectiva estructural (8), toda RS se establece alrededor de un nucleo central y de
un sistema periférico. Por un lado, el nucleo central es el sistema que da significado a la RS y se
caracteriza por su estabilidad, rigidez y continuidad, lo que permite la permanencia y estabilidad de
la representacion. Por otro lado, los elementos que conforman el sistema periférico estan mas
influidos por el contexto social inmediato en el que los sujetos se desenvuelven, por lo que son mas
ductiles e inestables, mas vulnerables a las presiones de elementos extrafios a la RS predominante.
Este sistema periférico se encarga, entre otras cosas, de proteger al nticleo, mediante incorporacién y
asimilacion de nuevas informaciones, ademas de anclar la representacion al contexto.

Las caracteristicas de las RS hacen que sea una teoria flexible y aplicable a multiples contextos y
objetos de investigacion. Debido a esto, se reportan investigaciones vinculadas a variadas tematicas
en multiples paises, destacandose, que dentro de las principales lineas tematicas se encuentran las
vinculadas con la salud y la educacion (9). En este ambito, se destaca la importancia del estudio de las
RS en 4reas educacionales, ya que las RS que construyen los actores educativos orientan el curso de
sus practicas (10).

Teniendo en cuenta la mirada tedrica de las RS y en coherencia con el propdsito exploratorio-
descriptivo del estudio, esta investigacion se propuso responder las siguientes preguntas: ;cuales son
las RS de los docentes de una Facultad de Medicina acerca de las practicas de laboratorio? ;cuéles son
los principales obstaculos que identifican para su implementacion? ;qué transformaciones
consideran necesarias para optimizar su disefno y desarrollo? y ;cdmo valoran la contribucion de las
practicas de laboratorio a la formacién de futuros profesionales?

2. Métodos

El presente estudio se inscribe en un disefio de caracter exploratorio y descriptivo que se llevé a
cabo con la participacién de 18 docentes pertenecientes a la Facultad de Medicina de la Universidad
de la Republica (Uruguay). La seleccion de los participantes respondid a un criterio intencional de
pertinencia respecto del objeto de estudio, dado que se buscd relevar las RS de docentes directamente
involucrados o proximos al desarrollo de practicas de laboratorio en el contexto de la formacion
médica. En este sentido, la participacion de docentes asistentes a un seminario de formacién continua
permitié acceder a un grupo institucionalmente situado, vinculado con la reflexiéon sobre la
ensefnanza en la carrera de Doctor en Medicina. Por tratarse de un estudio exploratorio-descriptivo,
orientado al analisis de las RS de un colectivo especifico, la muestra no fue definida con criterios de
representatividad estadistica ni con pretension de generalizacion a otros grupos docentes. Su alcance
interpretativo se circunscribe, por tanto, al grupo participante y al contexto institucional en el que se
desarrolld la indagacion. La formacion de estos docentes incluia a Licenciados en Bioquimica,
Meédicos y Doctores en Quimica y en Ciencias Biologicas. La experiencia docente de los participantes
es heterogénea, ya que 5 de ellos manifestaron tener entre 0 y 10 afios de experiencia, 8 tenian entre 10
y 20 afios de experiencia y los restantes 5 declararon tener mas de 20 afios en el ejercicio de la docencia.

Cabe destacar que, en términos de enfoque metodologico, el estudio se caracteriza como
predominantemente cualitativo, aunque incorpora elementos cuantitativos en el analisis de
frecuencias y medidas de tendencia central. Por otra parte, se propone una combinacion de técnicas lo
que responde a un abordaje multimetodoldgico orientado a captar la complejidad del objeto de
estudio, permitiendo integrar distintas dimensiones de las RS de los docentes sobre las practicas de
laboratorio y construir una comprension mas integral del fenémeno. En el marco de la teoria de las
RS, el proposito del estudio no fue alcanzar generalizaciones estadisticas, sino caracterizar la
organizacion de sentidos construida por el grupo participante en torno a un objeto social especifico.
Desde esta perspectiva, las RS constituyen formas de conocimiento cuya significacion se comprende
en relacion con el grupo que las produce y con el contexto en el que circulan (6-8). En consecuencia, el
criterio de saturacion tedrica, propio de otros disefios cualitativos orientados a la construccion
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progresiva de teoria sustantiva, no constituy¢ el eje principal de validacion de este estudio. En su
lugar, la consistencia metodoldgica se sostuvo en la delimitacion explicita del grupo analizado, la
adecuacion de las técnicas al enfoque estructural, la triangulacion entre investigadores durante el
proceso de categorizacion y la interpretacion acotada de los resultados al grupo participante.

Asi, para la recoleccion de datos se disefid un instrumento unico que integré tres técnicas
complementarias: evocacion y jerarquizacion, frases incompletas y escala tipo Likert. En la técnica de
evocacion y jerarquizacion se utilizé como término inductor “practicas de laboratorio”, solicitando a
los participantes que mencionaran cinco palabras o expresiones asociadas y que las jerarquizaran
desde la mads importante hasta la menos importante (“Mencione 5 palabras que asocie con
PRACTICAS DE LABORATORIO, ordenandolas desde la que considere més importante a la menos
importante. Explique por qué eligié esas palabras”). Por otra parte, la técnica de frases incompletas
incluy6 dos consignas orientadas a relevar, por un lado, los principales inconvenientes percibidos en
la realizacion de practicas de laboratorio (“Entre los principales inconvenientes a la hora de realizar
una préctica de laboratorio puedo mencionar...”) y, por otro, las posibles modificaciones a introducir
en su propuesta (“En la propuesta de practicas de laboratorio se deberia modificar...”). Por su parte, la
escala Likert estuvo compuesta por cuatro afirmaciones referidas a la contribucion de las practicas de
laboratorio a la formacion profesional, su incidencia en el aprendizaje, la necesidad de modificar su
modalidad de trabajo y la autopercepcidon docente respecto de su capacidad para desempefarse como
responsable de estas actividades: “Considero que las practicas de laboratorio que se realizan
contribuyen con la formacién de los futuros profesionales a los que esta dirigida la asignatura”, “Las
practicas de laboratorio que se realizan durante el cursado de mi materia favorecen el aprendizaje de
la misma”, “ Es necesario modificar la modalidad de trabajo en el laboratorio” y “Mi formacion me
permite desempefnarme adecuadamente como responsable de las practicas de laboratorio”. Las
opciones de respuesta se estructuraron en una escala ordinal de cinco puntos (desde el maximo grado
de desacuerdo -1- al maximo grado de acuerdo -5-).

La seleccion de las técnicas de recoleccion se fundamentd en su adecuacion al estudio de las RS
desde un enfoque estructural. En este marco, la técnica de evocacidn y jerarquizacién permite
aproximarse al contenido y a la organizacién interna de la RS, al combinar la frecuencia de aparicién
de los términos evocados con la importancia atribuida por los participantes. Este procedimiento
resulta pertinente para identificar elementos centrales y periféricos de la RS, tal como se propone en
los estudios estructurales de representaciones sociales (8-11). A su vez, las frases incompletas
permitieron ampliar la dimensioén discursiva e interpretativa de la representacion, recuperando
obstaculos, valoraciones y propuestas de modificacion expresadas por los docentes. Finalmente, la
escala tipo Likert fue utilizada con un proposito descriptivo, no inferencial, orientado a caracterizar la
intensidad de determinadas valoraciones actitudinales asociadas al objeto representacional y a
ponerlas en dialogo con los resultados cualitativos. La pertinencia de estas técnicas también ha sido
documentada en investigaciones sobre RS vinculadas con objetos del campo de la salud, en las que
este tipo de técnicas permiten reconstruir nticleos de sentido compartidos por grupos profesionales o
poblacionales especificos (12-13).

El instrumento fue administrado de manera virtual a través de la plataforma Google Forms, en
una Unica instancia de aplicacion. En el mismo formulario se incluyé un apartado para el
consentimiento informado, donde se explicitaban los objetivos del estudio, el caracter voluntario de la
participacion y las condiciones de confidencialidad. Es conveniente sefialar que, dado el caracter
exploratorio-descriptivo del estudio, su inscripcion en el campo de las Ciencias Sociales y
Humanidades y la ausencia de intervencion experimental, clinica o biomédica sobre los participantes,
no se tramitd aprobacidén ante un comité de ética institucional. No obstante, el desarrollo de la
investigacion se ajustd a los lineamientos éticos establecidos por el Consejo Nacional de
Investigaciones Cientificas y Técnicas para investigaciones en Ciencias Sociales y Humanidades,



RevEspEduMed 2026, 5, 720881; https://doi.org/10.6018.edumed.720881 5

aprobados por Resolucién N* 2857/2006 (14). En concordancia con dichos lineamientos, se garantizo
el consentimiento libre e informado, la participacion voluntaria, la posibilidad de interrumpir la
participacion sin consecuencias, la confidencialidad de la informaciéon y la anonimizacion de los datos
utilizados para el andlisis. Dicha anonimizacion se llevd a cabo mediante la codificacion de las
respuestas, resguardando en todo momento la identidad de los participantes.

El procesamiento de los datos se realizd de acuerdo con la naturaleza de cada técnica. En el caso
de la evocacién y jerarquizacion, se siguié el procedimiento propuesto por Mazzitelli (15), que
implico la construccion de categorias a partir de la agrupacién de las expresiones evocadas por su
significacion. Para favorecer la trazabilidad y replicabilidad del analisis, el procesamiento de las
evocaciones se desarroll6 en etapas sucesivas. En primer lugar, se elaboré una matriz con la totalidad
de palabras y expresiones producidas por los participantes, conservando el orden de jerarquizacion
asignado por cada uno. En segundo lugar, las expresiones fueron agrupadas en categorias
construidas inductivamente a partir de su significacion (tabla 1).

Tabla 1. Categorias de analisis para la Técnica de Evocacién y Jerarquizacion.

Categoria Descripcion Ejemplos
Significados que asocian las practicas de
Conocimiento laboratorio con la construccion del Ciencia- Razonamiento -
cientifico conocimiento cientifico, el pensamiento Conocimiento - Pensar

critico y los procesos racionales
Términos relacionados con la
Materiales y manipulacion de materiales, el uso de Técnica - Instrumentacion-

procedimientos equipamiento y la ejecucion de Procedimientos- Protocolo-
procedimientos estandarizados

Términos que expresan la relacion entre el
Ensefanza y laboratorio y los procesos educativos, la Aprendizaje- Ensefianza-
aprendizaje mediacion docente y la construccién de  Acompafamiento- Interaccion
saberes significativos
Significados asociados con la disciplina, las
normas y el cuidado tanto del entorno

Normas de higiene y Orden -Seguridad-Bioseguridad-

seguridad Higiene
como de las personas.
. Expresiones que sefialan caracteristicas de . . .,
Actitudes y p . 4 . . Creatividad - Diversion-
. las practicas de laboratorio y actitudes L L,
caracteristicas Entretenimiento- Motivacion-

asociadas al desarrollo de las mismas

Para cada categoria se calculd la frecuencia de aparicion y el valor de importancia derivado de la
jerarquizacién asignada por los participantes. La clasificacion estructural se realizo a partir del cruce
entre ambos criterios: las categorias de alta frecuencia y alta importancia fueron consideradas como
componentes del nucleo central; aquellas de menor importancia, independientemente de su
frecuencia, fueron ubicadas en la zona periférica; y las categorias de baja frecuencia pero alta
importancia fueron interpretadas como zona de contraste. Este procedimiento permiti6 reconstruir la
organizacion interna de la RS manteniendo la correspondencia entre las respuestas originales, las
categorias analiticas y su ubicacion estructural.

Para el andlisis de las frases incompletas se elaboraron categorias emergentes a partir de las
respuestas de los participantes. Estas categorias fueron definidas como no excluyentes, permitiendo
que una misma respuesta fuera incluida en mas de una categoria con el fin de preservar la
complejidad y riqueza del discurso docente. Este analisis se orientd a identificar tanto los obstaculos
percibidos como las propuestas de mejora en relacion con las practicas de laboratorio. Cabe destacar
que, con el proposito de fortalecer la validez del analisis cualitativo, el proceso de construcciéon y
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revisiéon de las categorias se desarrollé mediante triangulacion entre investigadores. En una primera
instancia, las respuestas fueron examinadas de manera independiente por integrantes del equipo,
quienes identificaron unidades de sentido y propusieron categorias preliminares. Posteriormente, se
realizaron instancias de contraste y discusién conjunta, orientadas a revisar la pertinencia,
consistencia interna y alcance interpretativo de cada categoria. Las discrepancias fueron resueltas por
consenso, procurando preservar la fidelidad al contenido expresado por los participantes y evitar la
imposicion de categorias externas al material empirico. Ademas, a fin de favorecer la trazabilidad del
proceso de codificacion, se conservaron registros de las decisiones analiticas que permitieron vincular
las respuestas originales con las categorias construidas. Por ejemplo, expresiones referidas a la
“cantidad excesiva de estudiantes”, la “masividad” o la “dificultad para que todos manipulen
materiales” fueron agrupadas en la categoria Numero de estudiantes, mientras que menciones a la
“falta de insumos”, “escasez de instrumental” o “presupuesto limitado” se integraron en
Limitaciones materiales. De manera similar, en el eje referido a las modificaciones necesarias,
respuestas vinculadas con “mayor autonomia estudiantil”, “mas participaciéon”, “menos consignas
pautadas” o “mayor discusion durante la practica” fueron codificadas en la categoria Modelo
didactico.

En cuanto a la escala Likert, se realizé un analisis descriptivo basado en el calculo de la mediana
de las respuestas para cada una de las afirmaciones. A partir de estos valores se construyé un grafico
de perfiles actitudinales, en el que el eje de las abscisas representa las variables incluidas en la escala y
el eje de las ordenadas las opciones de respuesta posibles, permitiendo visualizar la mediana de las
valoraciones docentes, una medida de tendencia central adecuada para su uso en este tipo de escalas
(16). Para complementar el analisis, se calcularon dos indicadores compatibles con el caracter ordinal
de este tipo de variable: la desviaciéon absoluta media respecto de la mediana y el rango
intercuartilico. La eleccion de estos estadisticos responde a que, en escalas ordinales, la mediana
constituye una medida de tendencia central mas robusta que la media, ya que no presupone
estrictamente intervalos métricos equivalentes entre categorias. En consecuencia, analizar la
dispersion de las respuestas respecto de la mediana permite valorar el grado de concentracién o
heterogeneidad de las respuestas sin depender exclusivamente de supuestos paramétricos. La
desviacion absoluta media respecto de la mediana se calculd estimando, para cada respuesta
individual, la distancia absoluta entre el valor asignado por el participante y la mediana del item
correspondiente. Posteriormente, dichas distancias fueron promediadas para obtener una medida
sintética de alejamiento respecto del valor central de la distribucion. Asimismo, se calculd el rango
intercuartilico como diferencia entre el tercer y el primer cuartil. Este indicador permitié estimar la
amplitud del 50% central de las respuestas, ofreciendo una medida robusta de dispersién menos
sensible a valores extremos.

Los resultados obtenidos, fueron compartidos inicialmente a modo de socializacion con los
participantes del estudio, quienes brindaron su punto de vista al respecto y de esta forma se pudo
profundizar atin mas el analisis. Esta estrategia obedece a lo que Weisz sefiala, en relacion a que la
identificacion de las RS debe considerarse un proceso de su co-construccion en el que participa tanto
el investigador como los sujetos sociales (17).

3. Resultados

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos para cada una de las técnicas que
componen el instrumento de indagacion. La presentacion de los mismos se realiza teniendo en cuenta
las sugerencias de Cuevas (10), a fin de aportar claridad a la presentacion y analisis de las RS
identificadas.
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3.1 Técnica de evocacion y jerarquizacion

El analisis de la técnica de evocacion y jerarquizacidn permite identificar una estructura
representacional (figura 1) organizada en torno a un nucleo central compuesto por las categorias
“normas de higiene y seguridad” y “materiales y procedimientos”, una periferia integrada por
“conocimiento cientifico” y “actitudes y caracteristicas”, y una zona de contraste correspondiente a
“ensefnanza y aprendizaje”. Desde el enfoque estructural, esta configuraciéon pone en evidencia una
organizacion jerarquica de la significacion otorgada en la que los elementos centrales orientan las
practicas y la significacion del objeto de estudio -en este caso las practicas de laboratorio-, mientras
que los periféricos aportan flexibilidad y adaptacion al contexto.

Figura 1. Estructura de la Representacion Social de practicas de laboratorio.

La representacion centrada en las normas de higiene y seguridad, junto con los materiales y
procedimientos, indica que las practicas de laboratorio son concebidas primordialmente como
espacios regulados, donde el cumplimiento de protocolos, la manipulacion adecuada de
instrumentos y el resguardo de la bioseguridad constituyen los ejes organizadores de la actividad.
Esta configuracién revela una logica técnico-normativa que define el laboratorio como un dispositivo
operativo orientado a la ejecucion precisa y controlada de procedimientos. La dimensiéon normativa
no se limita a un requisito contextual, sino que adquiere un caracter estructurante, incorporando
referencias a la ética, la calidad y el control. Estos elementos no son negociables a la hora de pensar y
poner en acto las practicas de laboratorio.

Por otra parte, el conocimiento cientifico ocupa un lugar periférico, lo que sugiere que, aunque se
reconoce su vinculo con las practicas de laboratorio, no constituye el principio organizador de su
significado. El laboratorio aparece asi mas asociado a la aplicacién de saberes que a su produccion o
problematizacion. Las actitudes y caracteristicas vinculadas a la experimentacion también se sitian
en la periferia. Esta categoria adquiere un matiz particular, ya que se compone exclusivamente de
valoraciones positivas, introduciendo una dimensién valorativa que contribuye a construir una
imagen favorable del laboratorio como espacio formativo. Asi, las practicas de laboratorio son
percibidas como una actividad deseable y enriquecedora en términos actitudinales, pero estas
valoraciones no desplazan a la 1dgica técnico-normativa que define su funcionamiento, antes bien
estan condicionadas por la significacion del nicleo.
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La ubicacion de la categoria ensefianza y aprendizaje en la zona de contraste introduce una
tension con el nucleo y la zona periférica de la representacion, al evidenciar la presencia de una
perspectiva minoritaria que concibe el laboratorio como un espacio pedagdgico -es decir, no centra su
representacion en las categorias identificadas en el nticleo de la representacion predominante-. Esta
posicion sugiere que dicha concepcidn, aunque significativa para algunos sujetos, no logra
consolidarse como eje organizador del sentido compartido. En consecuencia, coexisten dos modos de
entender el laboratorio: uno dominante, centrado en la ejecucion técnica y el cumplimiento
normativo, y otro menos extendido, que enfatiza su potencial formativo.

Las implicaciones de esta configuracion para la formacion en Medicina son significativas. Por un
lado, la centralidad de los aspectos técnicos y normativos favorece el desarrollo de competencias
asociadas a la ejecucion precisa de procedimientos, pero puede limitar la comprension profunda de
los fundamentos cientificos que los sustentan, promoviendo aprendizajes de caracter reproductivo.
Esto ultimo se fundamenta en la posicidon periférica del conocimiento cientifico, lo que, ademas,
sugiere dificultades en la integracion entre teoria y practica, situaciéon que puede incidir en la
capacidad de los futuros profesionales para interpretar resultados, tomar decisiones fundamentadas
y afrontar situaciones de incertidumbre. Por otra parte, la fuerte presencia de normas de higiene y
seguridad, aunque indispensable en el campo de la salud, puede derivar en una sobrerregulacién de
la practica que limite el desarrollo de la autonomia profesional. La adhesion estricta a protocolos
puede dificultar la adaptacién a contextos no estandarizados, frecuentes en el ejercicio clinico.
Finalmente, la escasa centralidad de la dimensién pedagogica reduce el potencial del laboratorio
como espacio de construccién activa de saberes en el contexto de formacién inicial de los
profesionales, restringiendo el papel del docente a funciones de supervision mas que de mediaciéon
cognitiva.

3.2 Técnica de frases incompletas

El analisis de la técnica de frases incompletas aplicada permite profundizar la comprension de
los sentidos atribuidos a las practicas de laboratorio a partir de dos ejes complementarios como son
los principales inconvenientes que los docentes identifican para su realizacién (figura 2) y las
transformaciones que consideran necesarias en su disefio e implementacion (figura 3).

Entre los principales inconvenientes a la hora de realizar una
practica de laboratorio puedo mencionar....

10
9
8
7
6
5
4
3
2
1
Limitaciones Numero de Tiempo Dificultades Dificultades
materiales estudiantes pedagdgicas  organizativas

Figura 2. Frecuencias absolutas para las categorias de la frase incompleta “Entre
los principales inconvenientes a la hora de realizar una practica de laboratorio
puedo mencionar...”.
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El primer eje de andlisis, referido a los inconvenientes para realizar practicas de laboratorio,
revela una percepcion nitida de obstaculos vinculados con lo institucional que condicionan su
desarrollo. En la figura 2 se observa que la categoria mas frecuente es “Ntumero de estudiantes”, con 9
menciones, seguida por “Limitaciones materiales”, con 7; con una frecuencia menor aparecen las
“Dificultades pedagdgicas”, con 4 menciones, y tanto “Tiempo” como “Dificultades organizativas”,
con 3 menciones cada una. El peso de la numerosa cantidad de estudiantes en el conjunto de
respuestas resulta especialmente relevante, ya que la masividad es descrita como un factor que
obstaculiza la participacion efectiva, limita la manipulacion individual de materiales y reduce la
posibilidad de que todos los estudiantes accedan en igualdad de condiciones a la experiencia practica.
Los docentes senalan que el alto nimero de estudiantes afecta no solo la dinamica del trabajo
experimental, sino también la posibilidad de acompafamiento pedagogico, en tanto dificulta la
transmision, el seguimiento y la atencion diferenciada.

Las limitaciones materiales constituyen el segundo gran aspecto problematico y remite a la
escasez de recursos, insumos, instrumental y presupuesto necesarios para desarrollar
adecuadamente las practicas. La recurrencia de estas menciones muestra que los docentes perciben
una tension entre el valor formativo atribuido al laboratorio y las condiciones concretas de
posibilidad para su implementaciéon. Esta tensién no es menor, ya que compromete tanto la
frecuencia como la calidad de las experiencias ofrecidas. En varios casos, las respuestas sefalan la
necesidad de adaptar las practicas a los recursos disponibles, lo que sugiere que la planificacion
experimental se encuentra condicionada por restricciones externas mas que por decisiones
exclusivamente pedagdgicas o curriculares.

Las dificultades pedagdgicas también ocupan un lugar relevante, aunque por debajo de la
valoracion de los aspectos ya analizados. En esta categoria se incluyen referencias a la falta de estudio
previo, el escaso compromiso de algunos estudiantes y la necesidad de instancias preparatorias que
favorezcan una mejor inmersion en la légica de la practica. Este conjunto de respuestas resulta
particularmente significativo porque muestra que los docentes no sittiian todos los obstaculos fuera
del proceso educativo, sino que también identifican desafios vinculados a la preparacion y
disposicion de los estudiantes para participar de manera provechosa en el laboratorio. En
consecuencia, el aporte formativo de estas practicas aparece asociado no solo a la disponibilidad de
condiciones materiales, sino también a la construcciéon de mediaciones pedagdgicas previas que
orienten el trabajo experimental y doten de sentido a la actividad.

Por su parte, las categorias “Tiempo” y “Dificultades organizativas” completan el mapa de
obstaculos percibidos. Las referencias al tiempo remiten tanto a la insuficiencia de las instancias
practicas como a la falta de margen para disehar dindmicas adecuadas, mientras que las dificultades
organizativas aluden a problemas de orden, trazabilidad y definicién de protocolos. Aunque menos
frecuentes, estas menciones son relevantes porque muestran que la implementacion de las practicas
de laboratorio no depende tinicamente de recursos e infraestructura, sino también de condiciones de
planificacion y organizacion que aseguren el funcionamiento eficaz de la actividad.

El segundo eje del procesamiento (figura 3), referido a aquello que se deberia modificar en la
propuesta de practicas de laboratorio, ofrece un panorama particularmente esclarecedor acerca de las
orientaciones de cambio que priorizan los docentes. La categoria mas frecuente es “Modelo
didactico”, con 9 menciones, seguida por “Frecuencia” y “Organizaciéon”, ambas con 3 menciones,
mientras que “Recursos” aparece con 1 mencion y se registran ademas 2 docentes cuyas respuestas
estan codificadas como “No responde”. El predominio de la categoria “Modelo didactico” resulta
especialmente significativo, ya que indica que la principal demanda de transformacién no se orienta a
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mejorar condiciones externas, sino a revisar la logica interna de la propuesta didactica con la que se
disefian las practicas. Las respuestas agrupadas en esta categoria insisten en la necesidad de otorgar
mayor protagonismo a los estudiantes, ampliar sus margenes de decision, favorecer la creatividad,
permitir la discusion y disminuir el caracter excesivamente pautado de las consignas. También
aparecen referencias explicitas a la necesidad de aumentar la autonomia estudiantil y de reconocer
que el valor formativo de la practica no reside iinicamente en arribar a un resultado final correcto,
sino en el proceso mismo de realizacion. El predominio de esta categoria sugiere que la mejora de las
practicas de laboratorio no depende exclusivamente de resolver déficits estructurales, sino también
de transformar su sentido pedagogico. En este punto, el procesamiento revela una concepcion del
laboratorio que excede su funcién técnica y lo ubica como espacio potencial para el desarrollo de la
autonomia, el pensamiento practico y la apropiacion significativa del aprendizaje.

En la propuesta de practicas de laboratorio se deberia

modificar...

Frecuencia Modelo Organizacion Recursos No responde

S = NW R D~ ® O O

didactico

Figura 3. Frecuencias absolutas para las categorias de la frase incompleta “En la
propuesta de practicas se deberia modificar...

Las categorias “Frecuencia” y “Organizacion”, aunque menos frecuentes, complementan este
panorama. Las menciones reunidas en “Frecuencia” expresan la necesidad de aumentar la cantidad
de instancias practicas y de ampliar su presencia dentro del trayecto formativo, lo que indica que los
docentes consideran insuficiente su actual incorporacion curricular. Por su parte, la categoria
“Organizacion” incluye referencias al orden tanto respecto de la estructuracion de la actividad como
en la relacion entre estudiantes y docentes y en aspectos de seguimiento y retroalimentacion. Estas
respuestas sugieren que la calidad de las practicas depende no solo de su orientaciéon didactica
general, sino también de condiciones concretas de organizaciéon que permitan sostener una
implementacion clara, articulada y pedagdgicamente productiva.

La baja frecuencia de la categoria “Recursos”, con una sola mencion en este segundo eje, resulta
un dato relevante ya que, a diferencia de lo que ocurre cuando los docentes describen los
inconvenientes -donde los recursos aparecen con alta frecuencia-, al momento de proponer
modificaciones el énfasis se desplaza hacia el plano pedagodgico y organizativo. Esto sugiere que,
aunque las restricciones materiales son reconocidas como un obstaculo importante, no agotan el
horizonte de cambio pensado por los participantes. Antes bien, los docentes parecen sefialar que
incluso dentro de contextos limitados existen margenes de intervencion posibles sobre el disefio
didactico de las practicas, especialmente en lo referido al protagonismo estudiantil y a la légica de
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trabajo propuesta. Por otra parte, la diferencia entre la frecuencia de esta categoria en este eje respecto
del anterior, podria deberse a donde recae la responsabilidad de cambio, atendiendo a que las mejoras
en relacion con los recursos es una responsabilidad que excede la funcién docente.

A partir de lo anteriormente detallado se hace evidente que los docentes construyen una mirada
compleja sobre las practicas de laboratorio. Por un lado, identifican obstaculos vinculados con lo
institucional que condicionan su realizacion, entre los que se destacan de manera clara la masividad y
las limitaciones materiales. Por otro, al pensar en las modificaciones necesarias, desplazan el foco
hacia la transformacién del modelo didactico, enfatizando la necesidad de practicas mas frecuentes,
mejor organizadas y, sobre todo, mas abiertas a la autonomia, la creatividad y la participacién activa
de los estudiantes. Esto permite afirmar que las principales tensiones en torno a las practicas de
laboratorio no se sitilan tinicamente en el plano de las condiciones de implementacién, sino también
en el modo en que estas son concebidas pedagdgicamente.

3.3 Escala Likert

Como puede observarse en la figura 4, el analisis de la escala Likert aplicada a los docentes
permite identificar un patrén de respuestas caracterizado por un alto nivel de consenso en torno a la
valoracion positiva de las practicas de laboratorio.

g - . »
4 ;
3 -
2
1
Contribuyen conla Favorecen el Es necesario Me desemperio
formacidn de los aprendizaje modificarlas adecuadamente
futuros profesionales como responsable de
a los que esta las mismas
dirigida la
asignatura

Figura 4. Distribucién de las respuestas de la escala Likert.

En particular, las afirmaciones vinculadas a la contribucion de las practicas a la formacion de los
futuros profesionales y a su capacidad para favorecer el aprendizaje de las asignaturas alcanzan el
maximo grado de acuerdo (5), lo que indica una percepciéon ampliamente compartida acerca de su
aporte favorable a la formacion. Este resultado evidencia que, desde la perspectiva docente, el
laboratorio constituye un componente significativo dentro del proceso educativo, tanto en términos
de adquisicién de conocimientos como en la preparacion para el ejercicio profesional. De manera
consistente con esta valoracion, la afirmacion referida al propio desempefio como responsable de las
practicas de laboratorio también alcanza el mayor nivel de acuerdo (5), lo que sugiere que los
docentes se perciben a si mismos como suficientemente capacitados para llevar adelante este tipo de
actividades. Este dato resulta relevante en tanto indica que la valoracién positiva del laboratorio se ve
acompanada por percepciones también positivas de la formacién y el desempefio docente.

En contraste, la afirmacién “Es necesario modificar la modalidad de trabajo en el laboratorio”
presenta una posicion neutral (3), lo que sugiere la ausencia de un consenso claro respecto a la
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necesidad de transformacién de la modalidad de trabajo. En este sentido, la aparente neutralidad no
implica necesariamente ausencia de reflexion critica, sino que podria reflejar tensiones entre la
valoracién positiva del laboratorio y el reconocimiento de dificultades y de posibles areas que
necesitarian mejoras, tal como se ha identificado a partir de los datos de las otras técnicas.

Por otra parte, cabe destacar que los items 1 y 2 presentan una dispersiéon reducida, con
desviaciones absolutas medias respecto de la mediana de 0,56 y 0,39, respectivamente, y un rango
intercuartilico de 1 en ambos casos. Esto indica una concentraciéon importante de las respuestas en
torno a valores altos de la escala, especialmente en el item 2, que evidencia el mayor grado de
consenso. El item 3 presentd una desviacion absoluta media de 0,44 y un rango intercuartilico de 0, lo
que sugiere que el 50% central de las respuestas se concentré exactamente en el valor mediano,
correspondiente a 3, aunque con algunas respuestas periféricas que explican la dispersién media
observada. Por su parte, el item 4 mostr6 la mayor heterogeneidad, con una desviacién absoluta
media de 1,00 y un rango intercuartilico de 2. Este resultado indica que, aunque la mediana del item
fue elevada, las respuestas se distribuyeron de manera mas amplia, reflejando menor consenso entre
los participantes en comparacién con los demas items. En conjunto, los resultados de la escala
permiten complementar la interpretacion de las técnicas cualitativas, al mostrar que la valoracion
positiva de las practicas de laboratorio convive con tensiones vinculadas a su disefio didactico y a sus
condiciones de implementacion.

4. Discusion

Los resultados permiten sostener que las RS del grupo de este estudio sobre las practicas de
laboratorio se organizan en torno a una logica técnico-normativa, donde la bioseguridad, el
cumplimiento de protocolos y la correcta ejecucion de procedimientos adquieren un lugar central en
la definicion de estas instancias. Desde la teoria de las RS, esta forma de concebir el laboratorio no solo
orienta las decisiones pedagodgicas, sino también el alcance formativo, privilegiando su caracter
operativo por sobre su potencial como espacio de aprendizaje, es decir, de construcciéon de
conocimiento. En este sentido, el hecho de que el conocimiento cientifico y la dimensién pedagogica
ocupen posiciones menos centrales podria expresar una tension en la articulacion entre teoria y
practica, relevante para pensar la formacion médica.

La articulaciéon entre los distintos componentes del instrumento permite complejizar esta
interpretacion. Los datos de la escala Likert muestran una valoracién altamente positiva de las
practicas de laboratorio respecto de su aporte al aprendizaje y a la formacion profesional, asi como
una autopercepcion favorable del desempeno docente. Sin embargo, al ponerse en didlogo con la
estructura de la RS y con las respuestas a las frases incompletas, esta valoracién no elimina las
tensiones identificadas, sino que permite precisarlas. En efecto, el reconocimiento del valor formativo
del laboratorio convive con una representaciéon predominantemente técnico-normativa, con
obstaculos institucionales sefialados por los docentes y con demandas de revision del modelo
didactico. En este marco, la posicidon neutral frente a la necesidad de modificar la modalidad de
trabajo puede interpretarse como expresion de una tension entre la valoracién positiva de las
practicas existentes y el reconocimiento, especialmente dado en las respuestas abiertas, de aspectos
susceptibles de mejora.

Las implicaciones de estos hallazgos, si bien son significativas, deben interpretarse en el marco
del caracter exploratorio-descriptivo del estudio y de los datos declarativos relevados. Por un lado, la
centralidad de los aspectos normativos favorece la adquisicion de destrezas técnicas fundamentales
para el ambito de la salud. Por otro lado, cuando esta orientacidon no se articula suficientemente con
instancias de reflexion, analisis y fundamentacion, podria restringir las oportunidades para
promover capacidades vinculadas a la interpretacion, la toma de decisiones y la comprension de los
fundamentos cientificos de los procedimientos. Asimismo, la ubicacién de la ensefianza y el
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aprendizaje por fuera de la RS predominante permite hipotetizar el riesgo de que algunas practicas se
orienten mas a la reproduccion procedimental que a la comprension. A esto se suma la tension entre
las condiciones institucionales y las aspiraciones pedagogicas, que plantea la necesidad de pensar
estrategias que contemplen ambos niveles de manera articulada.

En relacion con las limitaciones, el estudio se apoya en una muestra acotada y seleccionada de
manera intencional, lo que restringe el alcance de los resultados para otros contextos. Asimismo, si
bien la combinacion de técnicas permitid abordar el fenomeno desde distintas dimensiones, el disefio
no permite establecer relaciones causales con el desarrollo de las practicas en contexto.

En conjunto, mas alld de las limitaciones antes mencionadas, los resultados indican que las
propuestas de mejora de las practicas de laboratorio deberian contemplar tanto las condiciones
materiales como las concepciones que orientan su disefo. En particular, fortalecer la dimension
pedagogica aparece como un aspecto clave para potenciar su aporte a la formacion médica.

5. Conclusiones

* Las practicas de laboratorio son valoradas por el profesorado como fundamentales para la
formacion médica, aunque predominan enfoques centrados en la seguridad, los
procedimientos y el uso correcto de materiales. Se plantea fortalecer su dimension
pedagodgica para favorecer la comprension, la reflexiéon y la fundamentacién de los
procedimientos.

* Las principales dificultades identificadas no se limitan a la falta de recursos o al elevado
numero de estudiantes, sino que también incluyen la necesidad de revisar el modelo
didactico. Se propone promover una mayor participacion estudiantil, autonomia y
construccion activa del conocimiento, combinando mejores condiciones institucionales con
decisiones pedagdgicas adecuadas.

¢ Elestudio favoreci la reflexion docente sobre las propias practicas y permiti¢ visibilizar las
representaciones sociales que orientan la organizacion y el desarrollo de las actividades de
laboratorio. Asimismo, abrid un espacio para repensar el laboratorio como un ambito de
construccion de conocimiento y transformacion pedagdgica, mas alla de su funcién técnica.

* En conclusion, el laboratorio debe concebirse no solo como un espacio para ejecutar
correctamente técnicas, sino como una oportunidad formativa para comprender,
fundamentar y reflexionar criticamente sobre los procedimientos en el contexto de la
formaciéon médica.
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