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Repensando el proceso de enseñanza-aprendizaje de la morfología  
en el mundo post-pandemia

Rethinking the teaching-learning process of morphology in the post-pandemic world. 

Francisco Garrido1,2, Ana Barriga3, Ana María Leiva-Ordóñez3, Óscar Inzunza4 

Resumen 
Las ciencias morfológicas incluyen el estudio de tres disciplinas que analizan el cuerpo humano: la anatomía macroscópica, la histología 
y la embriología, las cuales forman parte central del ciclo básico en todas las carreras de la salud. El aprendizaje morfológico ocurre en el 
laboratorio y se basa en el estudio de disecciones cadavéricas, preparaciones histológicas o muestras del desarrollo embrionario, con el 
propósito de lograr una adecuada compresión de las características morfoestructurales del cuerpo humano. Sin embargo, la pandemia 
por SARS-CoV-2 significó un cambio profundo en la forma de enseñar, incorporando métodos de enseñanza-aprendizaje utilizados du-
rante la pandemia que incluyen estrategias como los microscopios virtuales, atlas interactivos o videos de disecciones, lo que ha llevado 
a algunos a cuestionar la necesidad de utilizar los laboratorios de morfología. La educación virtual ha aparecido como una alternativa 
factible de mantener post-pandemia, sin embargo, el paso por el laboratorio es irreemplazable en la formación de profesionales de 
la salud, permitiendo el desarrollo de otras competencias más allá de la aplicación del conocimiento. La morfología seguirá siendo la 
piedra angular en la formación de profesionales de la salud. El desafío es como a través de la innovación y la creatividad incorporamos 
las nuevas tecnologías digitales, agregando un nuevo valor al estudio de esta disciplina.
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Abstract 
Morphological sciences include the study of three disciplines that analyze the human body: macroscopic anatomy, histology, and embr-
yology, which are a central part of the basic cycle in all health careers. Morphological learning occurs in the laboratory, it is based on the 
study of cadaveric dissections, histological preparations, or samples of embryonic development to achieve an adequate compression 
of the morphological structure of the human body. The SARS-CoV-2 pandemic meant a profound change in the way of teaching. These, 
teaching-learning methods that have been implemented during the pandemic include virtual microscopes, interactive atlases, or videos 
of dissections, which has led some teachers to question the usefulness of morphology laboratories. Virtual education has appeared as 
a feasible alternative to maintaining in post-pandemic; however, going through the laboratory is irreplaceable in the training of health 
professionals, allowing the development of other skills beyond the application of knowledge. The morphology will continue to be the 
cornerstone in the education of health professionals. The challenge is how through innovation and creativity, we incorporate new digital 
technologies, adding a new value to the study of this discipline.
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Introducción

Las ciencias morfológicas incluyen el estudio de tres disciplinas que 
abordan el estudio del cuerpo humano: la anatomía macroscópica, 
la histología o anatomía microscópica y la embriología o biología 

del desarrollo. En el modelo flexneriano estas disciplinas forman 
parte central del ciclo de ciencias básicas de la formación de todos 
los profesionales del área de la salud, las cuales son abordadas en 
función de las competencias definidas según el perfil profesional, 
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con diferentes grados de profundidad y organizadas en cursos 
independientes o en asignaturas integradas, con enfoques siste-
máticos (por sistemas) o topográficos (regionales o por segmentos 
corporales) (Louw et al., 2019). En dichas asignaturas, la mayor 
parte del tiempo curricular se dedica a sesiones teóricas, lo cual es 
complementado con la revisión de bibliografía clásica y el trabajo 
práctico en el laboratorio (Rodríguez et al., 2015).

A pesar de que las ciencias morfológicas son consideradas un 
pilar fundamental en la formación de un profesional de la salud, la 
necesidad de incorporar nuevas competencias y habilidades en la 
formación de pregrado ha traído como consecuencia una significativa 
reducción de las horas lectivas dedicadas a los cursos morfológicos 
(Inzunza, 2014, Kuhlmann et al., 2021). Dichos cambios han deman-
dado enormes esfuerzos por parte de los académicos por reducir 
contenidos sin sacrificar la calidad de la formación (Inzunza et al., 
2007; Rodríguez-Herrera et al., 2019; Garrido et al., 2020). Paradóji-
camente, esta disminución del creditaje de los cursos de morfología 
se ha dado en paralelo con los avances de las imágenes médicas, 
cuya interpretación demanda un elevado conocimiento anatómico, 

lo que viene a reforzar el hecho que las ciencias morfológicas sean 
consideradas un pilar fundamental en la formación de un profesional 
de la salud (Inzunza et al., 2007; Kuhlmann et al., 2021). 

La pandemia por SARS-CoV-2 originada a fines del año 2019, ha 
significado enormes desafíos que han alcanzado dimensiones glo-
bales no solo en el ámbito sanitario, sino que además ha impactado 
profundamente en lo económico, social, político y educativo. A nivel 
formativo universitario, hemos sido testigos del cierre de todas las 
escuelas y campus, migrando obligada e inesperadamente a una 
educación basada en plataformas virtuales. Este nuevo escenario 
de educación remota es visto por muchos como una oportunidad 
que vino a revolucionar los procesos educativos, posicionando a 
la educación virtual como una alternativa interesante y factible de 
mantener en el mundo post-pandemia, lo que trae como desafío 
a los educadores en ciencias de la salud la necesidad de repensar 
y agregar valor a los encuentros presenciales con nuestros estu-
diantes (Gibbs, 2020). La tabla 1 resume algunas oportunidades y 
desafíos reportados en la literatura reciente para la educación en 
ciencias de la salud. 

Tabla 1: Desafíos y oportunidades en la educación en ciencias de la salud en tiempos de pandemia (De Carvalho et al., 2021; Hayat et al., 2021; Khasaw-
neh et al., 2021; Kuhlmann et al., 2021)

Desafíos Oportunidades

Alfabetización virtual asegurando un nivel mínimo de habilidades. Apertura hacia la modalidad b-learning. 

Asegurar la calidad del componente virtual del b-learning. Aumento de la utilidad percibida por parte de los usuarios.

Promoción de aprendizajes significativos. Creación de entornos educativos flexibles y enriquecidos.

Potenciar trabajo en red y las colaboraciones interdisciplinarias. Colaboración multicéntrica.

Mejorar las brechas en el acceso a la conectividad y dispositivos. Invertir en infraestructura orientada al desarrollo del b-learning.

Priorizar contenidos. Optimizar los tiempos de enseñanza.

Ofertas educativas sin límite geográfico. Permitir la educación sincrónica en sitios remotos.

Otro de los desafíos importantes a tener presente en este nuevo 
escenario, es la planificación de la docencia con un enfoque centrado 
en el estudiante y de qué forma la docencia universitaria responde 
a las características de los estudiantes de hoy. Como parte de su 
modelo SPICES, Ronald Harden define la docencia centrada en el 
estudiante como un enfoque en el cual el alumno es protagonista 
de su propio aprendizaje, decidiendo sus propios objetivos de 
aprendizaje y seleccionando los recursos educativos apropiados para 
lograr esos objetivos. Además, promueve la motivación y permite 
preparar a los estudiantes para la educación continua (Harden et 
al., 1984). Recientemente, en una propuesta de actualización del 
modelo SPICES, Olle ten Cate incluye los recursos educativos digitales 
como parte de la “educación médica moderna” (ten Cate, 2014), lo 
que es coherente con la forma de aprender de los estudiantes de 
hoy, que al ser nativos digitales valoran de manera importante la 
conectividad. Ambos aspectos, fondo y forma, son muy relevantes 

para todo proceso educativo en las carreras de la salud en general 
y constituyen una oportunidad para la innovación en la educación 
en las ciencias morfológicas.

El propósito del presente artículo es plantear algunas reflexiones 
sobre el futuro del proceso de enseñanza y aprendizaje que im-
pondrá el escenario post-pandemia en la formación morfológica 
de los estudiantes del área de la salud.

La educación morfológica en tiempos de COVID-19 

Tradicionalmente la enseñanza de las ciencias morfológicas se centra 
en un acercamiento in situ al objeto de estudio, con el propósito 
de lograr una adecuada compresión de las características morfoes-
tructurales del cuerpo humano, siendo el laboratorio el lugar por 
excelencia donde ocurre este proceso de enseñanza-aprendizaje: 
ya sea frente al cadáver, un microscopio o muestras de las diferentes 
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etapas del desarrollo embrionario. Estas actividades  permiten 
al estudiante confirmar empíricamente la situación de órganos, 
tejidos y sistemas corporales, y su correlación clínica (Inzunza, 
2008); proceso que es apoyado por otros elementos tan sencillos 
y disponibles como la tiza y el pizarrón, pasando por las láminas 
anatómicas, atlas anatómicos e histológicos, diapositivas o videos, 
hasta softwares de disección desarrollados con alta tecnología y 
realidad virtual (Cárdenas-Valenzuela, 2019).

La suspensión de las actividades presenciales en todos los niveles 
educativos a contar de marzo del año 2020, a consecuencia de la 
pandemia por COVID-19, significó una tensión para estudiantes y 
profesores. La docencia en morfología se ha sustentado en el uso 
de recursos virtuales, con clases teóricas sincrónicas y asincrónicas 
preparadas por académicos que en su mayoría no estaban capa-
citados para entregar una docencia virtual efectiva.  Los docentes 
describen esta situación como un cambio brusco que inicialmente 
generó ansiedad e incertidumbre, pero que se transformó en 
una experiencia novedosa, enriquecedora y llena de aprendizaje 
(Kuhlmann et al., 2021). 

Con la pandemia, no solo se limitó completamente el acceso a 
la disección de material cadavérico, recurso metodológico por 
excelencia para acercarse a la morfología, sino que también a 
modelos, especímenes de museo, huesos, muestras histológicas, 
entre otros elementos, a los cuales los estudiantes tienen acceso 
en los laboratorios y que apoyan la compresión de cuerpo humano 
(Singal et al., 2020). 

La imposibilidad de utilizar los laboratorios de morfología obligó a 
buscar nuevos métodos de enseñanza-aprendizaje, reportándose 
en diversas publicaciones, estrategias novedosas que incluyen entre 
otras, el uso de microscopios virtuales, atlas interactivos y videos 
en base a disecciones, entre otros. A modo de ejemplo, Martin 
(2021) reporta el uso de la aplicación Complete 3-D Anatomy, 
como complemento al aprendizaje de la anatomía humana dentro 
del formato de las sesiones sincrónicas vía Zoom. Los estudiantes 
señalaron que la aplicación era un complemento útil para la 
comprensión de la anatomía y, por otro lado, los estudiantes que 
la utilizaron obtuvieron un mayor porcentaje de aprobación del 
curso en comparación con el grupo control. Por otro lado, Harret et 
al. (2021) diseñaron laboratorios virtuales de anatomía, que incluyó 
videos de disecciones en pabellón, lo que buscaba preservar los 
beneficios de la experiencia de disección para los estudiantes de 
primer año, en particular de la carrera de medicina. Las evaluacio-
nes de los estudiantes de las sesiones en línea y de los cursos en 
general, fueron altamente positivas. Finalmente, para histología 
y embriología, Rojas et al. (2020) presentan una experiencia con 
el microscopio virtual, con el fin de poner a disposición de los  

estudiantes y docentes el material de las actividades prácticas en 

todo momento y lugar, lo que resultó bastante beneficioso, otorgan-

do al estudiante la libertad de observar y describir las estructuras. 

Aunque es muy pronto para dimensionar si estos recursos digitales 
son suficientes para adquirir las competencias requeridas, existen 
opiniones divididas. En particular en lo que a la enseñanza de la 
anatomía se refiere, hay quienes sostienen que “por ahora, no 
hay nada que reemplace la experiencia única de la disección en 
el cadáver” (Hayat, 2021). La posibilidad de contar regularmente 
con material cadavérico para la docencia morfológica ofrece a los 
estudiantes de las carreras de la salud la oportunidad de comprobar, 
de primera mano, las características y situación de los órganos de 
los distintos sistemas corporales y su relación con la enfermedad y 
la muerte, por lo que la imposibilidad de experimentar esta expe-
riencia, impone una brecha y dificultad para la comprensión de los 
temas que requieren la práctica y orientación visual (Khasawneh, 
2021). Además, en la exploración anatómica es posible adquirir la 

conceptualización tridimensional de la topografía de las distintas 

regiones corporales y la relación recíproca de las estructuras 

incluidas en ellas. Las características de las diferentes estructuras 

anatómicas en términos de color, textura, consistencia, situación y 

resistencia sólo pueden ser verificadas e internalizadas en el trabajo 

con material cadavérico. Incluso, para muchos el laboratorio de 

anatomía es considerado un “taller” donde se realizan e inculcan 

virtudes como la confiabilidad, empatía, o compasión (Pearson, 

2020). Es a partir de dicha experiencia, que los estudiantes de las 

carreras de la salud tienen la oportunidad única de conocer a su 
primer paciente en este laboratorio; encuentro que define la rea-
lidad de la vida y proyecta al estudiante a su objetivo final: cuidar 
la salud del paciente vivo (Inzunza, 2008). 

Imaginando el laboratorio de morfología del futuro

Contrariamente a lo expuesto, hay quienes cuestionan la necesidad 
de continuar utilizando los pabellones de disección, reemplazándolo 

por recursos tecnológicos que permitan potenciar el aprendizaje 

de los estudiantes (McMenamin et al., 2018; Singal et al., 2020). 

La mantención de laboratorios de anatomía humana requiere 

una inversión importante de recursos financieros por parte de las 

instituciones de educación superior, los que no solo se destinan a 

la contratación de docentes y personal de apoyo calificado, sino 

que también requiere de equipamiento especializado para el tra-

tamiento y mantención del material cadavérico de acuerdo con 
los estándares de bioseguridad que exige la legislación vigente. 

Es indiscutible que las tecnologías de la información han proporcio-
nado recursos metodológicos alternativos a la disección cadavérica 
como los videos, atlas digitales, impresiones 3D, realidad aumentada 
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o realidad virtual, incluso mucho antes de iniciada la pandemia 
(Iwanaga et al., 2021). Previo a la pandemia, se ha reportado que 
la autopercepción de aprendizaje y satisfacción de los estudiantes 
utilizando los recursos digitales es menor, comparado con los 
programas de morfología tradicionales que utilizan la disección 
(Mathiowetz et al., 2016). Los estudiantes consideran que el trabajo 
con material cadavérico es parte crucial de su desarrollo como fu-
turo profesional de la salud, considerándolo no sólo un rito dentro 
de su paso por la universidad, sino el método más efectivo para la 
adquisición de una amplia gama de habilidades (Franchi, 2020). 

Autores como de Carvalho et al. (2021), plantean que el laboratorio 
de morfología del futuro debe transformarse en un “estudio de 
anatomía”, que invite a estudiantes y profesores a ser co-creadores 
capaces de desarrollar contenido en vivo. Para ello se requiere de 
equipamiento audiovisual apropiado que permita explorar el cuerpo 
humano desde diferentes puntos de vista, con aplicación clínica, 
como las imágenes médicas, las muestras de patología o desde la 
cámara de laparoscopía de un pabellón de operaciones. En este 
nuevo escenario para el estudio de morfología, los estudiantes 
podrán explorar la anatomía humana con perspectivas diferentes: 
cámaras capturando diversos ángulos, magnificaciones de deter-
minados segmentos o la posibilidad de visualizar áreas difíciles 
de explorar en la docencia tradicional basada en la disección (de 
Carvalho et al., 2021). 

Sin embargo, a pesar de los avances de las tecnologías, el centro de 
la docencia morfológica seguirá siendo el cuerpo humano, lo que 
justifica y pone en evidencia la necesidad de mantener y potenciar 
los programas de donación de cuerpos a la ciencia y la docencia. 
En nuestro medio nacional, son pocas las instituciones que cuentan 
con un programa de donación de cuerpos para la docencia mor-
fológica, contándose entre ellas a la Universidad de Antofagasta, 
Universidad de Santiago, Universidad Católica del Maule, Universidad 
de Concepción, Universidad de la Frontera, Universidad Austral de 
Chile, Universidad de los Andes, Universidad de Chile y la Pontificia 
Universidad Católica de Chile, de un total de más de 40 universidades 
que dictan carreras de la salud en el país; siendo los programas de 
las dos últimas instituciones mencionadas las que tienen más de 
dos décadas de historia. Este dato es importante, ya que el curso 
temporal de los programas de donación desde el momento que 
se inician hasta que ya están en régimen de recepción regular de 
donantes es de al menos 10 años. Lamentablemente, la pandemia 
por SARS-CoV-2 ha afectado al desarrollo y continuidad de estos 
programas, existiendo varias instituciones que actualmente no están 
recibiendo cadáveres de donantes. 

Otro elemento importante de este laboratorio morfológico del 
futuro son las imágenes médicas. La utilización de las imágenes 

médicas como recurso de apoyo al aprendizaje de la anatomía 
data de la década de 1930, lo que sucedió varios años después de 
su descubrimiento por parte del físico Wilhelm Conrad Röntgen 
en Alemania. Posteriormente, se popularizó la incorporación de 
negatoscopios en los pabellones de disección, que permitieron 
complementar lo estudiado en los pasos prácticos con placas 
radiográficas (Cárdenas-Valenzuela, 2019). A lo largo del tiempo, 
otras metodologías se han incorporado para cumplir con el mismo 
objetivo: presentaciones de anatomía radiológica en el laboratorio 
de disección, autoinstrucción con atlas o recursos generados por el 
equipo docente, disecciones virtuales con tomografía computada 
o resonancia magnética, correlación con demostración a través de 
estudios ecográficos, entre otros (Phillips et al., 2013). Es por ello por 
lo que los departamentos de anatomía y radiología se potencian 
mutuamente en este tipo de actividades. Por una parte, los radiólogos 
introducen los conceptos básicos de imagenología precozmente 
durante la formación de pregrado, promueven y fortalecen su propio 
desarrollo académico y, por otro lado, los morfólogos se benefician al 
poder demostrar a sus estudiantes la aplicación clínica de los conte-
nidos incluidos en sus cursos, avanzando en la comprensión precoz 
del lenguaje utilizado en la medicina (Chowdhury et al., 2008). En este 

sentido, algunos autores proponen que la mitad del tiempo curricular 

del curso de anatomía debería estar destinado a la anatomía con 

aplicación radiológica (Caswell et al., 2015). Existen varios reportes en 

la literatura educacional que demuestran que el uso de las imágenes 

médicas como recurso de enseñanza-aprendizaje se traduce una 

mejoría en la satisfacción de los estudiantes y en el rendimiento en 

las evaluaciones del curso de anatomía (Phillips et al, 2012; Webb & 
Choi, 2014; Chew et al., 2020). Los radiólogos son los anatomistas del 
futuro (Pathiraja et al., 2014) y la radiología puede ser considerada, 
por lo tanto, como la cuarta ciencia morfológica.

En el contexto del currículo de pregrado, la anatomía debe estar al 
servicio de la clínica; los detalles anatómicos se hacen relevantes con 
la adecuada orientación y aplicación práctica del conocimiento ana-
tómico. Históricamente, los avances tecnológicos han impuesto una 
nueva forma de “ver” la anatomía; a inicios del siglo XX fue la anatomía 
radiológica, después la anatomía seccional y más recientemente la 
anatomía endoscópica y la anatomía laparoscópica. No sabemos 
que nos depararán los nuevos desarrollos de exploración médica, 
sin embargo, es muy probable que estén presentes en el laboratorio 
de morfología del futuro. 

Conclusiones 

La formación en el área de las ciencias morfológicas impone numerosos 
desafíos para el futuro. Su importancia es central en la educación de las 
profesiones de la salud, por lo que es necesario que la innovación y la 
creatividad en los procesos de enseñanza – aprendizaje entreguen un 



ISSN: 0719-1855 © Dirección de Extensión y Educación Continua, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad Católica de Chile. http://arsmedica.cl 64

                            ARS MEDICA  Revista de Ciencias Médicas   Volumen 46 número 4 año 2021

Garrido et al.

nuevo valor al estudio de la disciplina. A pesar de haber incorporado 
nuevas tecnologías y recursos educativos, como las imágenes médicas, 
que complementan y contextualizan lo aprendido con la clínica, el 
cadáver es un recurso único, con una historia que trae implícita la 
generosidad de la persona que altruistamente donó su cuerpo a la 
ciencia para contribuir a la formación de los futuros profesionales del 
área de la salud. La frase del profesor José Joaquín Aguirre Campos 
(1822 – 1901), destacado anatomista y rector de la Universidad de 
Chile, se mantiene plenamente vigente hasta nuestros días: “vamos 
a estudiar la Anatomía, el cadáver será nuestro maestro; los libros 
nuestra guía, y yo los ayudaré en el estudio” (Cárdenas-Valenzuela, 
2020). Estamos ante un cambio de paradigma en la formación de los 
profesionales de la salud. Las lecciones aprendidas en este período 
de pandemia COVID-19 constituyen una oportunidad para potenciar 
estrategias de aprendizaje que logren combinar y optimizar métodos 
tradicionales de enseñanza-aprendizaje con las nuevas tecnologías.
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