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diferentes estrategias metodológicas: un estudio
de corte transversal

Germán Canovas-Ambit1 � José Antonio Garcı́a-Vidal1 �
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Resumen

Antecedentes: Las técnicas invasivas, como la punción seca y la electrólisis per-
cutánea, requieren una formación especı́fica que combine precisión técnica y seguri-
dad. El uso de metodologı́as docentes innovadoras podrı́a mejorar la experiencia de
aprendizaje y la preparación del fisioterapeuta en este campo.

Metodos: El objetivo de este estudio fue describir la percepción del alumnado so-
bre la calidad y utilidad de un curso de técnicas invasivas estructurado en torno a
metodologı́as innovadoras como la simulación, la práctica guiada y el uso de modelos
anatómicos. Se llevó a cabo un estudio descriptivo de tipo transversal, mediante la
recogida de datos a través de una encuesta estructurada. Se evaluaron variables como
la satisfacción general, la utilidad percibida de los recursos didácticos, la confianza en
la ejecución de la técnica y las preferencias de aprendizaje.

Resultados: La mayorı́a del alumnado valoró positivamente el curso, destacando la
utilidad de las herramientas de innovación docente.

Conclusiones: La innovación docente basada en simulación y práctica intensiva
mejora la percepción de aprendizaje en fisioterapia invasiva. Se recomienda profun-
dizar en el desarrollo de itinerarios formativos adaptados y sostenibles que integren
estas metodologı́as de forma estructurada.

Palabras clave: Educación, Reforma del sistema de salud, Modalidades de fisioter-
apia, Ultrasonografı́a
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Introducción

La fisioterapia ha experimentado en los últimos años una notable evolución hacia in-
tervenciones más especı́ficas y técnicas avanzadas, entre las cuales destacan las ter-
apias invasivas como la punción seca y la electrólisis percutánea terapéutica.(1–4) Es-
tas técnicas, cada vez más integradas en la práctica clı́nica del fisioterapeuta, requieren
una formación sólida, tanto teórica como práctica, que asegure su aplicación segura,
eficaz y basada en la evidencia. En este contexto, la formación postgrado y especial-
izada se convierte en una herramienta clave para el desarrollo profesional y la mejora
de la calidad asistencial(5–7).

Tradicionalmente, la enseñanza de técnicas invasivas se ha apoyado en clases magis-
trales, prácticas entre compañeros y escasa integración de recursos tecnológicos. Sin
embargo, la necesidad de minimizar riesgos, mejorar la comprensión anatómica y op-
timizar la experiencia del aprendizaje ha impulsado el uso de metodologı́as innovado-
ras, como la simulación con modelos anatómicos de silicona, el uso de ecografı́a en
tiempo real, las explicaciones en vivo, y el feedback guiado por parte del docente.
Estas estrategias favorecen un aprendizaje más significativo, centrado en la práctica
clı́nica real y en la progresión segura de las competencias técnicas del alumnado(5).

La simulación clı́nica, en particular, permite al fisioterapeuta en formación enfrentarse
a escenarios clı́nicos controlados, practicar repetidamente técnicas como la punción
seca profunda o la aplicación de corriente galvanizada bajo guı́a ecográfica, y adquirir
destrezas motoras finas en un entorno libre de riesgos para el paciente. Además, as-
pectos como el orden pedagógico del contenido, la claridad de las demostraciones,
y el uso de casos clı́nicos reales o simulados son percibidos por el alumnado como
elementos diferenciales de calidad en la formación(8–10). A pesar de la creciente im-
plementación de estas herramientas, la literatura cientı́fica especı́fica sobre su impacto
en la enseñanza de fisioterapia invasiva es aún limitada. En especial, se carece de es-
tudios que recojan la percepción subjetiva del alumnado respecto a estos recursos y su
influencia en la adquisición de habilidades prácticas y confianza clı́nica(7).

El presente estudio tiene como objetivo describir la percepción del alumnado fi-
sioterapeuta tras participar en un curso de formación en técnicas invasivas que in-
corpora metodologı́as de innovación docente, tales como el uso de fantomas, la guı́a
ecográfica, la simulación clı́nica y la enseñanza basada en la práctica. A través de
una encuesta estructurada, se describirán variables como el nivel de satisfacción, la
utilidad percibida de los recursos, la confianza en la ejecución técnica y las preferen-
cias metodológicas del grupo. Los resultados permitirán identificar fortalezas y áreas
de mejora en el diseño pedagógico de estos cursos, y contribuirán al desarrollo de un
modelo formativo más eficaz y centrado en el aprendizaje del profesional de la fisioter-
apia.

Métodos

Diseño del estudio

Se realizó un estudio observacional, descriptivo y transversal con enfoque cuantita-
tivo y cualitativo, basado en la aplicación de una encuesta anónima a fisioterapeutas
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que participaron en un curso de formación en técnicas invasivas. El diseño del estudio
tuvo como finalidad recoger la percepción subjetiva del alumnado respecto a dos di-
mensiones clave: la confianza del alumnado en la aplicación de las técnicas invasivas
y su nivel general de satisfacción con la formación recibida.

Participantes

La muestra estuvo compuesta por 20 fisioterapeutas titulados que completaron un
curso especializado en terapias invasivas impartido durante el año académico 2024/25.
Todos los participantes fueron invitados a completar la encuesta de forma voluntaria
tras finalizar el curso. Se incluyeron en el análisis únicamente aquellos cuestionarios
que fueron respondidos en su totalidad. No se aplicaron criterios de exclusión adi-
cionales.

Descripción del curso

El curso tuvo una duración total de 60 horas, distribuidas en tres fines de sem-
ana, y se llevó a cabo en un entorno clı́nico-académico adaptado para la enseñanza
práctica. Estuvo enfocado en la formación teórico-práctica en técnicas de fisioterapia
invasiva, con énfasis en la electrólisis percutánea terapéutica y la neuromodulación. La
metodologı́a docente fue estructurada y combinó clases teóricas breves con demostra-
ciones prácticas en vivo realizadas por fisioterapeutas especializados con amplia expe-
riencia clı́nica y docente.

Cada módulo incluı́a sesiones de práctica guiada entre los participantes, ası́ como
la utilización de modelos anatómicos de simulación. Además, se integró el uso de
ecografı́a musculoesquelética para la localización anatómica y la práctica ecoguiada,
lo que permitió un abordaje más preciso y seguro de las técnicas. Para favorecer una
experiencia formativa de calidad, se dispuso de un ecógrafo por cada tres alumnos, lo
cual facilitó el aprendizaje individualizado y el desarrollo de competencias técnicas. La
metodologı́a de enseñanza se basó en una secuencia clara de explicación, demostración
y aplicación práctica, promoviendo ası́ la consolidación progresiva de los contenidos.

Instrumento de recolección de datos

Se diseñó un cuestionario estructurado ad hoc, compuesto por ı́tems cerrados con
una escala tipo Likert de 10 puntos (1 = muy en desacuerdo, 10 = muy de acuerdo).
La elección de una escala de 10 puntos respondió a la necesidad de captar matices más
finos en las percepciones de los participantes, dada la naturaleza exploratoria del estu-
dio y la intención de obtener una mayor sensibilidad en las respuestas. El cuestionario
incluyó las siguientes secciones:

• Datos sociodemográficos y profesionales: edad, género, años de experiencia, ex-
periencia previa en técnicas invasivas.

• Valoración de recursos innovadores: uso de simuladores, guı́a ecográfica, ejemp-
los prácticos, adecuación del material.

• Autoevaluación de aprendizaje: confianza adquirida en la técnica, identificación
de técnicas preferidas, percepción de mejora respecto a formación previa.

• Satisfacción general y sugerencias: valoración global del curso y comentarios
abiertos sobre posibles mejoras.
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El cuestionario El contenido del instrumento fue validado mediante juicio de ex-
pertos, a través de revisión por pares de profesionales con experiencia en metodologı́a
de investigación y fisioterapia invasiva. Asimismo, se evaluó la consistencia interna
del cuestionario mediante el coeficiente alfa de Cronbach, el cual alcanzó un valor de
0.87, lo que indica una alta fiabilidad interna, especialmente adecuada considerando la
extensión de la escala utilizada.

Análisis de los datos

Los datos cuantitativos fueron analizados mediante estadı́stica descriptiva (frecuen-
cias, porcentajes, medias y desviaciones estándar). El tratamiento de los datos respetó
los principios éticos de confidencialidad, anonimato y consentimiento informado, en
cumplimiento con la normativa vigente sobre protección de datos personales.

Resultados

Los resultados obtenidos relativos a las variables sociodemográficas se encuentran en
la Tabla 1.

Table 1: Variables sociodemográficas del estudio.
Variable Valor
Número total de participantes 20 fisioterapeutas
Edad media (años) 34,2 (DE ±5,7)
Años de experiencia profesional 9,6 (DE ±4,3)
Años usando técnicas invasivas 3,8 (DE ±1,9)
Distribución por sexo Hombres: 60% (n = 12)

En relación al uso de simuladores fı́sicos de silicona durante las fases iniciales del
curso, los participantes que los utilizaron puntuaron su confianza con una media de
8,7 (DT ±0,9), frente a una media de 6,2 (DT ±1,4) en quienes no los emplearon. La
satisfacción también fue más alta en este grupo, con una media de 8,4 (DT ±1,1) frente
a 6,8 (DT ±1,6).

El modelo de clase invertida, que implicaba el acceso anticipado a los contenidos
teóricos para su preparación previa en casa, también mostró una fuerte asociación con
mejores resultados. La media de confianza en este grupo fue de 8,6 (DT ±1,0), y la
satisfacción alcanzó una puntuación media de 8,9 (DT ±0,8). En cambio, los estudiantes
que no accedieron al contenido con antelación registraron medias notablemente más
bajas: 6,1 (DT ±1,5) en confianza y 6,5 (DT ±1,3) en satisfacción.

El uso de la simulación de casos clı́nicos, especialmente cuando se trabajaban pa-
tologı́as especı́ficas sobre estructuras anatómicas relevantes, mostró un impacto es-
pecialmente fuerte en la dimensión de confianza, con una media de 9,1 (DT ±0,7), y
también en satisfacción, con 8,8 (DT ±0,9). La contextualización práctica de la técnica
fue percibida como una herramienta clave para mejorar la seguridad del alumnado
ante situaciones clı́nicas reales.

El aprendizaje colaborativo, promovido mediante la formación de trı́adas por ecógrafo
durante las sesiones prácticas, también influyó de manera positiva, particularmente en
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la satisfacción general, que se puntuó con una media de 8,3 (DT ±1,2). La confianza
en este contexto se mantuvo alta, con una media de 8,0 (DT ±1,0), reforzada por la
observación y el intercambio con compañeros.

Por el contrario, los casos en los que se utilizó predominantemente la clase magistral
tradicional, sin interacción ni práctica asociada, obtuvieron las puntuaciones más bajas.
La confianza media fue de 5,4 (DT ±1,6) y la satisfacción cayó hasta 5,7 (DT ±1,8),
evidenciando el escaso impacto positivo de esta metodologı́a en entornos de formación
técnica especializada.

Asimismo, la ausencia de recursos anatómicos visuales, como modelos 3D o imágenes
de referencia, se describe una disminución significativa de la satisfacción, que se valoró
con una media de 5,9 (DT ±1,5) frente a 8,2 (DT ±0,9) cuando estos recursos estuvieron
disponibles. La confianza también se vio afectada, con una media de 6,0 (DT ±1,4) en
ausencia de soporte visual, frente a 8,5 (DT ±1,0) en los casos con material anatómico
de apoyo.

Conclusión

La presente experiencia formativa demuestra que la incorporación de metodologı́as
innovadoras en la enseñanza de técnicas invasivas en fisioterapia, como la simulación
clı́nica, el uso de modelos anatómicos, la ecografı́a musculoesquelética y la práctica
guiada intensiva, favorece de forma significativa la percepción de aprendizaje, confi-
anza técnica y satisfacción general del alumnado.

Los participantes valoraron especialmente el enfoque práctico, el acompañamiento
docente y la aplicabilidad inmediata de lo aprendido a su ejercicio profesional. La
posibilidad de experimentar en un entorno seguro y controlado contribuyó a disminuir
el miedo inicial y aumentar la seguridad en la ejecución de las técnicas, especialmente
en el caso de la punción seca.

Sin embargo, también se identificaron oportunidades de mejora, como la necesidad
de adaptar el uso tecnológico a la edad o nivel de uso de la tecnologı́a. Estos hallazgos
deben ser tenidos en cuenta para el rediseño y optimización de futuras ediciones del
curso.
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