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RESUMEN

Introduccion: El pensamiento critico es fundamental para el desarrollo de profesionales que aporten a su sociedad, y ha estado presente des-
de el siglo XVIII en las entidades educativas. Sin embargo, hasta hoy, no han sido consensuados completamente sus caracteristicas y alcances.
Objetivos: Caracterizar el concepto de pensamiento critico segun los docentes de Kinesiologia y cémo participa en el proceso formativo. Material
y Método: Se realiz6 un estudio de caso, seleccionando a 8 docentes kinesiélogos por un tipo de muestreo de maxima variacion. Se realizaron
entrevistas semi-estructuradas, previo proceso de consentimiento informado. La informacién obtenida, fue grabada y transcrita para su posterior
analisis por contenido. Resultados: Se obtuvieron 6 tematicas de interés que representan aspectos de conceptualizacién, curriculo, metodologia,
evaluacion y rol docente asociado a pensamiento critico. Conclusiones: Los resultados sugieren que existe una percepcion positiva del pensa-
miento critico en la formacion de los estudiantes, pero con una base heterogénea de entendimiento entre docentes acerca del concepto y en
cuanto a formas de promoverlo, por medio de sus métodos de ensefianza y evaluacioén.
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SUMMARY

Introduction: Critical thinking is fundamental to the development of professionals who contribute to their society, and has been present sin-
ce the 18th century in educational institutions. However, until today, their characteristics and scope have not been completely consensuated.
Objectives: To characterize the concept of critical thinking according to kinesiology teachers and how it participates in the teaching process.
Material and Method: A case study was performed, selecting eight kinesiology teachers by a maximum variation sampling. Semi-structured
interviews were conducted, prior an informed consent process. The information obtained was recorded and transcribed for further analysis by
content. Results: Six topics of interest were obtained, representing aspects of conceptualization, curriculum, methodology, assessment and tea-
ching role associated with critical thinking. Conclusions: The results suggest that there is a positive perception of critical thinking in the training
of students, but with a heterogeneous base of understanding among teachers about the concept and ways to promote it, through their teaching
and assessment methods.
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INTRODUCCION

El pensamiento critico (PC) es un constructo presente en la mayoria
de las entidades educativas a nivel nacional e internacional. Su consi-
deracion en la Educacion Superior nace a mediados del siglo XVIII con
la nocién de transformacion social, pero podemos observar que hasta
en la actualidad resulta dificil consensuar sus caracteristicas y alcances.
Ellos varian, seguin la visién de quien lo describa; o bien, el interés de
una casa educativa'. De acuerdo a una visidn cognitivista, se estable-
ce que el PC es un conjunto de habilidades cognitivas expresadas en
el acto de analizar, inferir, interpretar, evaluar, explicar y autorregular.
Ellas estan asociadas a una serie de disposiciones que orientan al suje-
to a pensar criticamente, como el ser inquisitivo, analitico y buscador
de la verdad, entre otras’. Otros destacan su rol social por sobre cues-
tiones de habilidad, pero todas concuerdan en la importancia de su
desarrollo en los estudiantes’.

El pensamiento critico ha sido incorporado en la formacién univer-
sitaria y especificamente en los planes curriculares®. A nivel local, por
ejemplo, la Universidad de Concepcién lo considera una de sus cuatro
macrocompetencias genéricas. Lo sitia como eje de la formacion de
estudiantes criticos, generadores de conocimientos; ademas de pro-
fesionales que respondan a la necesidad pais, destacando la posicién
del docente como potenciador del PC por sobre un transmisor de in-
formacion®.

La mirada actual del cuidado de paciente, apunta a la necesidad
de formar profesionales integros, capaces de sopesar y responder a la
responsabilidad de tener la salud de una poblacién en sus manos’®.
Por lo tanto, el PC surge como un concepto fundamental para lograrlo,
siendo una misién de las universidades dotar a sus estudiantes de altas

habilidades de pensamiento®. Para esto, existen escuelas y corrientes
de ensefianza que plantean formas de promover este pensamiento,
a través de metodologias acordes de ensefianza-evaluacion, ademas
de un rol docente y administrativo activo®'". Pese a estas propuestas,
y los cambios institucionales para integrar el PC en la ensefianza de
pregrado de carreras de la salud, no esta claro hasta qué punto los do-
centes comparten una conceptualizacién comun, asi como tampoco si
comparten formas de trabajo con los estudiantes. Por esto, el presente
trabajo busca caracterizar la percepcién del PCy su rol en el proceso
educativo en docentes de la carrera de Kinesiologia, para lo cual se des-
cribirdn las caracteristicas constitutivas del PC, cémo se incorpora esta
competencia en la malla curricular de Kinesiologia , qué estrategias di-
dacticas utilizan los docentes para promover el PC en la ensefianza de
la Kinesiologia, y se describiran las formas en que los docentes evaltian
el PCen estudiantes de Kinesiologia y las caracteristicas del rol docente
en el desarrollo de PC en el estudiantado en la carrera de Kinesiologia.

MATERIAL Y METODO

Esta investigacion utiliza un enfoque cualitativo, basada en el estu-
dio de casos'. Fue autorizada por el comité de ética de la Universidad
de Concepcion. Se considerd un arranque muestral de 8 docentes de
Kinesiologia de la Universidad de Concepcidn, selecciondndose por un
tipo de muestreo de maxima variacion. Los criterios de inclusion y ex-
clusion se encuentran resumidos en la Tabla 1. Una vez contactados los
docentes, se procedio a realizar entrevistas semi-estructuradas, previa
firma de consentimiento informado. Se procedid, ademas, a aplicar un
cuestionario sociodemografico en el que se consideraron anteceden-
tes académicos de los docentes.

Tabla 1. Criterios de inclusidn y exclusion de los participantes.

CRITERIOS DE INCLUSION

1. Docentes con mas de 5 afos de experiencia realizando docencia en
carreras de la salud.

2. Docentes kinesidlogos de profesién y que impartan asignaturas de ciclo
de licenciatura.

3. Docentes que se desemperien en la universidad de alta complejidad
escogida.

4. Docentes con mas de 5 anos de experiencia clinica.

CRITERIOS DE EXCLUSION

1. Docentes kinesiélogos con una jornada menor a 22 hrs.
2. Docentes con estudios de doctorados.

Docentes que no hayan realizado clases los ultimos 12 meses.

Las entrevistas tuvieron una duraciéon de aproximadamente una
hora, fueron grabadas y transcritas. Se analizé por medio de la técnica
analisis de contenido, siguiendo los pasos propuestos por Medina':
segmentacion y codificacién de unidades de significados, identifica-
cién de nucleos teméticos emergentes, e interpretacion e integracién
de los resultados. Del analisis propuesto, surgieron 13 cédigos espera-
dos y 2 emergentes asociados a temas desarrollados en clinica, gene-
rando distincién entre clinica y aula. Estas unidades bdsicas, a partir de
una tabla de frecuencia de aparicion en las entrevistas y contrastadas
con su relativa importancia en relacién al objeto de estudio, dieron ori-
gen a 6 categorias de interés.

RESULTADOS

Los resultados dan cuenta de la emergencia de 6 categorias descri-
tas en laTabla 2.

La primera categoria hace referencia a aquellas caracteristicas cog-
nitivas que destacan los docentes en sus alumnos, como son el analisis
y la integracién. Estos hacen referencia a habilidades de pensamiento
valiosas para la profesion.
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«Incluso cuando los escucho preguntar, cuando les paso un caso y lo
analizan, sus preguntas son mds integradas, su visién es mds amplia»
Participante 3, mujer, drea atencion primaria.

Ademads, se describen de manera poco frecuente algunas disposi-
ciones (tendencia innata) a pensar criticamente como ser autocritico o
la conciencia social del estudiante.

La segunda categoria, junto a sus 3 subcategorias, indican la clase
expositiva como la principal metodologia de ensefianza, con progresi-
va inclusion de otras estrategias como aquellas autogestionadas, que
buscan desarrollar macrocompetencias genéricas declaradas por la
Universidad de Concepcién, incluido PC (no aislado). La seleccién de
otras estrategias, como Role Playing o Aprendizaje Basado en Proble-
mas (ABP), no tiene como objetivo claro la promocién de PC.

«El rol playing surgid particularmente porque ya no éramos capaces
de cubrir con las mdquinas la cantidad de alumnos que hay. O sea, yo
tengo una mdquina de onda corta y no puedo ensefiar y tengo prdc-
ticos de 30 cabros po» Participante 4, hombre, drea traumatologia.
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Tabla 2. Categoriasy Subcategorias de andlisis.

CATEGORIA

1. Conceptos asociados al PC mencionados por los DK.

SUBCATEGORIAS

Presencia de aspectos asociados al PC en los estudiantes.
Propuestas docentes de mejora en el desarrollo del PC.

2. Estrategias didacticas utilizadas en aula por los DK.

Criterios de seleccion de estrategias docentes de ensefianza en aula.
Actividades para promover competencias genéricas.
Dificultades de la formacion en aula de los estudiantes.

3. Estrategias didacticas utilizadas en clinica por los DK.

Bases para la seleccion de estrategias de ensefianza clinica.
Dificultades de la formacion clinica de los estudiantes.

4. Formas de evaluacion utilizadas por los DK.

Criterios de seleccién de instrumentos de evaluacién.

Criterios para determinar razonamiento en los estudiantes en evaluacion.

5. Caracterizacion del rol docente y su importancia en la formacién de
PsC.

Transmision del rol docente.
Trabajo en equipo y resolutividad.

6. Reflexiones finales de laformacion de kinesiélogos en la universidad
escogida.

Reflexion docente sobre su desempeiio.
Reflexién docente sobre los avances en la formacion de kinesiélogos.

PC: pensamiento critico; DK: docentes kinesidlogos; PsC: pensadores criticos

En este apartado, se agregan las dificultades experimentadas por
los docentes en aula, asociadas a los alumnos y factores contextuales,
como el poco tiempo y poco recurso humano.

«...los alumnos no estaban tan preparados. La base de la metodo-
logia que nosotros usamos requiere un alumno activo. Entonces, no
saco nada con ensefiarle un alumno que tiene un concepto conduc-
tista un enfoque un poco mds contructivista porque colapsan» Parti-
cipante 4, hombre, drea traumatologia.

La tercera categoria, establece las diferencias de estrategias de en-
sefianza utilizadas en clinica y aula. Se mencionan frecuentemente las
dificultades de ensefianza en clinica como la complejidad del contexto
o la gravedad de los pacientes.

«Y la instancia también es compleja, o sea tenemos pacientes que
estdn graves y uno tiene que responder como kine y dejar su rol de
docente, como profesional y los alumnos muchas veces quedan de
lado y después los alumnos dicen, pucha el profe me dejé solo» Parti-
cipante 7, hombre, drea respiratorio.

La cuarta categoria, junto a sus 3 subcategorias, sugiere que la prin-
cipal estrategia de evaluacién es el certamen tedrico. Ademas, las for-
mas de seleccidn de las instancias de evaluacidn distan mucho de te-
ner en consideracién el PC, estableciéndose dudas en relacién a cémo
evaluar capacidad argumentativa, frecuentemente mencionado:

«Que el razonamiento que haya hecho que sea como un razonamien-
to ordenado en el fondo, que el evalud eso o dijo o bueno yo tengo
este problema kinésico porque estos son mis hallazgos, porque me
los dieron en el caso clinico y esto yo tengo. Entonces que tenga, no sé
cémo decirlo, pero que tenga como una coherencia...» Participante
8, mujer, drea respiratorio.

También hubo discrepancias en relacién a la jerarquizacion de las
competencias a evaluar y en relacién a los aspectos actitudinales.

La quinta categoria tiene relacién con la percepcién que tienen los
docentes de su rol en la promocién del PC. La autocritica frente a las
estrategias de ensefianza-evaluacion, como el sobreuso de clase expo-
sitiva y certamen tedrico fue lo mas frecuentemente.

«Tener ese volumen de clase expositiva que finalmente nos damos
cuenta de que cuando vamos a las pasantias clinicas, cuando los lle-
vamos a contextos clinicos, el alumno tiene dificultades para aplicar
ese conocimiento que fue memorizado. Muchas veces de una diapo-
sitiva no es cierto, es distinto llevarlo a un contexto» Participante 7,
hombre, drea respiratorio.

La sexta categoria hace referencia a aquellas reflexiones finales de
la formacion de kinesidlogos en la universidad escogida. Podemos
observar la capacidad docente de reflexion, dandole importancia al
avance hacia un curriculo estructurado y coherente que favorezca la
utilizacion de metodologias de ensefianza-evaluacidn que promuevan
habilidades de pensamiento, ademas de la importancia del trabajo en
equipo. Sin tener absoluta claridad de cudles son esas estrategias. Tam-
bién los docentes sefalan que se ha avanzado en materia de promo-
cién de PC, pero no lo suficiente:

«El pensamiento critico de alguna manera se entiende como la Iégica
(...) que es la manera de llegar a cabo con un acuerdo, un buen resul-
tado finalmente. Entonces, como que estd ahi el pensamiento critico,
todos como que no lo entendemos como por definicién, que es, como
se ensefia, como se deberia ensefar, como se evalua, pero estd ahi
siempre presente...le falta dar como un marco, una estructura, para
que se pudiera implementar desde primer ano» Participante 7, hom-
bre, drea respiratorio.
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DISCUSION

El objetivo de este estudio fue caracterizar la percepcién de do-
centes de Kinesiologia respecto del PCy de su rol en el proceso edu-
cativo, investigando sobre aquellos aspectos considerados clave en su
promocién; como la forma en que lo conceptualizan, lo ensefan, lo
evaldan, lo incluyen en el curriculo y la conciencia del propio rol como
educadores.

En relacién a las caracteristicas constitutivas del PC, los docentes
mencionaron, aunque no directamente, el analizar, sintetizar, conocer
y explicar como habilidades valiosas; siendo algunas de las habilidades
de PC descritas por Facione®. Junto con esto, fueron nombradas algu-
nas caracteristicas de los alumnos que los docentes consideraban im-
portantes, como el respeto por la verdad, lo que puede ser asociado a
las disposiciones de pensar criticamente. Esto Ultimo resulta deficiente
considerando la gran cantidad de actitudes que debiéramos fomentar
en el alumno, como el ser juicioso, de mente abierta, emitir juicios de
valor y juzgar la credibilidad de una fuente®.

Al relacionarse el PCy su inclusién en el curriculo, aunque éste esta
incorporado en los primeros aflos como contenido disciplinar, existe
conciencia de la importancia de incluirlo en un curriculum que facilite
la ensefianza de habilidades de pensamiento. Esto ultimo es coheren-
te con lo postulado por Sternberg, quien destaca la importancia del
contexto y de los facultativos que llevan a cabo la promocion de PC,
pudiendo fracasar antes de comenzar cuando no existe un programa
consistente'".

Los resultados sefialaron que la ensefianza en aula es predominan-
temente expositiva. Segin el metaandlisis de Chan', la existencia casi
perenne de enfatizar la ensefianza en aula, el aprendizaje memoristico
y la relacion asimétrica entre docentes y estudiantes, desalientan las
habilidades de PC. Es por esto que la implementacién de estrategias
respaldadas por la evidencia que fomenten PC, aunque sean practicas
mas bien aisladas, resultan fundamentales; como por ejemplo ABP, ca-
sos clinicos y mapas conceptuales*™.

En cuanto a métodos de evaluacion, el certamen teérico es el mas
utilizado. En la literatura se destacan algunas formas de utilizar este
instrumento de manera adecuada para poder indagar en procesos de
pensamiento como el critico, mejorando formas de preguntar o pre-
guntas tipo ensayo entre otras®'®'¢, lo cual es ampliado por autores
que desarrollan la pedagogia de la pregunta como promocién de PC'%"7,
Aun asi, los exdmenes escritos y de seleccién multiples no debieran ser
la primera eleccién al momento de querer evaluar habilidades de pen-
samiento, ya que caen en la evaluacién de procesos cognitivos puros
en desmedro de otros dominios*'®. Otros métodos de evaluacion invo-
lucrados progresivamente son los ECOE y exdmenes practicos, ademas
de la incorporacién de instrumentos como las rdbricas y pautas de co-
tejo, lo que guarda relacién con las recomendaciones de consenso del
milenio de PC, estableciendo que estas son algunas de las estrategias
que permitirian evaluar de mejor manera procesos de pensamiento,
argumentacion y desempefio®.

Especificamente, durante las evaluaciones orales, existe una ten-
dencia a valorar los argumentos de los estudiantes. Este aspecto es
fundamental, ya que uno de los pilares del PC es su naturaleza argu-
mentativa. Como plantea Facione, existen distintos estratos en la ar-
gumentacion dentro del proceso de ensefianza-aprendizaje. En primer
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lugar, se deben aprender a identificar y analizar argumentos, medirlos
(evaluarlos), para luego presentar los propios (explicarlos)'®. En estricto
rigor, los docentes se refirieron principalmente a este ultimo estrato, no
exentos de dudas.

Por otra parte, se expresan escasas practicas en la relacion docen-
te-estudiante que pudieran mermar la capacidad de pensar de sus
estudiantes. Principalmente, existen ejemplos de relaciones directivas
en algunas clases o correcciones, ya sea en aula o clinica; lo que Raths,
segun Pithers, definié como «sobre explicativo», considerandolo una
de las 8 formas en que el docente pudiera inhibir la naturaleza activa
del PC™. Sin embargo, los docentes si demostraron conciencia de su
rol, punto fundamental, tal como lo enfatizan autores como Pithers o
Umpiérrez, quienes describen la funcion docente como guia y posibi-
litador del empoderamiento del alumno, pero también como persona
pensadora critica en si'%",

También, cabe destacar que algunos docentes expresaron un ma-
yor conocimiento sobre PC, pero no se hizo referencias a educacion
entre colegas. Esto resulta clave, ya que los autores entendidos en el
tema llaman a que los docentes instruidos sean agentes de cambio en-
tre sus pares y facultativos'®',

Una de las limitaciones del presente trabajo es la falta de triangu-
lacién por técnica, por lo que hubiese resultado enriquecedor agregar
otras formas de produccién de informacién como observacion directa
en aula o focus groups, para confrontar las opiniones entre docentes.
Otra limitante que pudiéramos encontrar, es el no haber considerado
previamente las diferentes formas de entendimiento del PC entre cli-
nica y aula, para haber indagado de manera mas intencionada en la
recoleccion de datos del estudio.

Una posible linea de investigacion futura es contrastar los resulta-
dos obtenidos del discurso del docente en relacién a la promocién de
PC con aquellos resultados observados directamente desde su accion
para lograr esa promocién, lo que nos permitiria establecer si existe
coherencia entre lo dicho y lo realizado. Otra futura linea investigativa
seria indagar en el desarrollo de formas de preguntar por parte de los
docentes, ya sea como herramienta pedagdgica o evaluativa, aspecto
clave nombrado por numerosos autores para la promocién del PC.

CONCLUSIONES

En conclusidn, los docentes dieron cuenta de una percepcién positiva
del PC en la formacion de sus estudiantes, entendiendo que éste es un
concepto amplio que logra ser promovido por medio de estrategias de
ensefanzas acordes a las habilidades de pensamiento, sin delimitacién
concreta. Ademas, entienden que los alumnos pueden demostrar ha-
bilidades de pensamiento en instancias evaluativas, con poca claridad.
También, los docentes concordaron en el papel que juega un curricu-
lum coherente y consistente que permita incorporar formas de desa-
rrollar un mejor aprendizaje general, incluido el PCy su propio papel
como individuos guias y como equipo. Por esto, los esfuerzos debieran
ir dirigidos, primero, a crear una base uniforme de entendimiento, con-
sistente con la teoria existente de PCy con la realidad en la carrera de
Kinesiologia, para lograr una inclusion transversal de este pensamiento
alo largo de las distintas actividades sumativas o formativas, asignatu-
ras o experiencias clinicas, fomentando entonces una educacién mas
critica e integral.
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