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RESUMEN 

Introducción: La impresión en tres dimensiones (3D) se posiciona como 

complemento para la educación en ciencias de la salud debido a su versatilidad y 

aplicaciones concretas en diversos ámbitos.  

Objetivo: Describir la percepción de estudiantes de Terapia Ocupacional sobre 

una experiencia de diseño y fabricación de órtesis/prótesis. 

Métodos: Estudio cuantitativo, descriptivo y de corte transversal. La población 

correspondió a estudiantes de la carrera de Terapia Ocupacional cursando quinto 

semestre. La muestra fue de tipo intencionada. Se implementó una experiencia 

académica. Se evaluó la percepción que los estudiantes tuvieron sobre la 
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experiencia a través de encuesta estructurada en formato tipo Likert, las 

respuestas fueron analizadas según frecuencia de respuestas para cada ítem. Se 

resguardaron aspectos éticos a través de consentimientos informados. 

Resultados: Participaron ocho estudiantes, quienes estuvieron “Muy de acuerdo” 

o “De acuerdo” con la mayoría de las aseveraciones, destacando el aporte de la 

intervención con fines docentes. 

Conclusión: La impresión 3D aplicada al ámbito de diseño y fabricación de 

órtesis/prótesis fue una experiencia bien evaluada. Es posible de ser 

implementada para la adquisición de las habilidades necesarias para la confección 

de órtesis/prótesis. Se concluye que el uso de la impresión 3D en la educación, 

así como en aplicaciones clínicas tiene opciones concretas de implementación. 

Palabras clave: percepción, educación, terapia ocupacional, impresión 3d, 

órtesis, prótesis, rehabilitación. 

 

ABSTRACT 

Introduction: Three-dimensional (3D) printing is positioned as a complement to 

health sciences education due to its versatility and specific applications in various 

areas.  

Objective: Describe the perception of Occupational Therapy students about an 

experience of design and manufacture of orthoses/prostheses. 

Methods: Quantitative, descriptive and cross-sectional study. The population 

corresponded to students of Occupational Therapy career, studying fifth 

semester. The sample was of an intentional type. An academic experience was 

implemented. The perception that the students had about the experience was 

evaluated through a structured survey in a Likert format, the answers were 

analyzed according to the frequency of responses for each item. Ethical aspects 

were safeguarded through informed consents. 

Results: Eight students participated, who "Strongly agree" or "Agree" with most of 

the statements, highlighting the contribution of the intervention for teaching 

purposes. 

Conclusion: 3D printing applied to the field of design and manufacture of 

orthoses/prostheses was a well-evaluated experience. It is possible to be 
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implemented for the acquisition of the necessary skills for orthoses/prostheses 

manufacture . It is concluded that the use of 3D printing in education, as well as 

in clinical applications has concrete options for implementation. 

Keywords: perception; education; occupational therapy; 3d printing; orthoses; 

prosthesis; rehabilitation. 

 

Recibido: 14/09/2020 

Aprobado: 12/04/2021 

 

Introducción 

El uso de nuevas metodologías y recursos para la educación en las diversas 

carreras del área de la salud es un imperativo para estar en consonancia con los 

nuevos tiempos y con los cambios de paradigmas que el mundo presenta, lo que 

ha provocado un punto de tensión, donde el desafío consiste en elegir estrategias 

educativas sustentables, modernas, innovadas y eficientes.  

La tecnología de impresión en tres dimensiones (impresión 3D) fue teorizada hacia 

la década del 1960 por Voelcker(1) y consiste en la fabricación de figuras sólidas 

tridimensionales a partir de un diseño digitalizado en un ordenador 

(computador)(2) posicionándose, actualmente, como un complemento para la 

educación en ciencias de la salud, con un amplio potencial en el futuro.(2) En el 

ámbito de la educación se han reportado experiencias concretas del uso de esta 

tecnología, incluyendo su utilización en la enseñanza de la anatomía,(1, 2, 3, 4, 5, 6) 

en la creación de modelos geométricos,(7) en la representación de moléculas en 

el área de la química y de estructuras arquitectónicas, entre otras.(1,2, 3, 4, 5, 6, 7) 

En este sentido el impacto en el aprendizaje es posible dado que este tipo de 

impresión invita y desafía a los estudiantes y profesores a “pensar en 3D”.(8) 

Otras experiencias de aplicación de la impresión 3D tienen relación con la 

creación de fármacos personalizados(9) y con el diseño y fabricación de órtesis y 

prótesis como, por ejemplo, las prótesis odontológicas,(10, 11) y para el tratamiento 

de trastornos osteomusculares.(12) En Terapia Ocupacional la impresión 3D se ha 

utilizado como estrategia educacional con recepción positiva por parte de los 
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estudiantes,(13) también se ha utilizado para la creación de dispositivos de 

asistencia de pacientes(14, 15) y para la rehabilitación de manos.(12) Si bien la 

impresión 3D se utiliza en Terapia Ocupacional para la creación de órtesis y 

prótesis, este estudio se circunscribe a una experiencia docente de aplicación de 

esta tecnología. 

En consideración a lo anterior, el propósito de este artículo es describir la 

percepción de los estudiantes respecto a una experiencia de implementación de 

sesiones prácticas de diseño y creación de órtesis y prótesis para el tratamiento 

de trastornos osteomusculares a través de la tecnología de impresión 3D en la 

carrera de Terapia Ocupacional de una universidad chilena. En esta investigación 

se exploró el primer nivel de Kirkpatrick, i.e., la “reacción” o “satisfacción” de 

los participantes respecto a la intervención.(16, 17, 18) El trabajo encuentra 

justificación en la necesidad de implementar metodologías innovadoras para la 

enseñanza y el aprendizaje, que posean impacto en los estudiantes, donde se 

apliquen contenidos que posean “valor de uso”. Dado que para la profesión de 

terapeuta ocupacional la confección de órtesis y prótesis es una actividad 

fundamental, para la metodología innovadora de impresión 3D es necesario 

explorar los primeros niveles de acuerdo con Kirkpatrick, para luego determinar 

su impacto en el aprendizaje. 

 

Métodos 

Estudio de tipo cuantitativo, alcance descriptivo y corte transversal. La población 

correspondió a estudiantes de la carrera de Terapia Ocupacional cursando quinto 

semestre. La muestra de individuos participantes fue de tipo intencionada, 

correspondió a estudiantes (n = 8) de la carrera de Terapia Ocupacional y el 

criterio de inclusión fue la participación en la asignatura Órtesis y Adaptaciones. 

Este estudio se efectuó en los laboratorios de la Facultad de Ciencias de la Salud 

de la Universidad Bernardo O’Higgins (UBO), en Santiago de Chile. La variable del 

estudio correspondió a la percepción del estudiante sobre la experiencia de 

impresión 3D, con sus respectivas dimensiones. 
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El contexto del estudio correspondió a la implementación, mediante un taller 

efectuado en septiembre de 2018, de una experiencia práctica de diseño y 

creación de órtesis y prótesis, así como de impresión 3D, todo esto en el marco 

de la asignatura de Órtesis y Adaptaciones. Este taller incluyó una capacitación 

teórico-práctica respecto a la tecnología de impresión 3D. Todos los estudiantes 

participaron voluntariamente en este estudio y firmaron un consentimiento 

informado, validado por el Comité de Ética de la Facultad de Ciencias de la Salud 

de la UBO, como requisito para desarrollar el procedimiento descrito en la 

siguiente sección. 

Por otra parte, se seleccionaron 18 pacientes que requerían una propuesta 

concreta de intervención mediante órtesis (n = 17) y mediante prótesis (n = 1). 

Los pacientes fueron evaluados por los estudiantes, resguardando los principios 

éticos pertinentes y habiendo ellos firmado el respectivo consentimiento 

informado, cumpliéndose así con todas las consideraciones éticas exigidas por la 

Declaración de Helsinki para estudios en humanos. 

El proceso para la creación de las órtesis/prótesis se dividió en cuatro pasos, en 

cuatro semanas, cada paso requerió 3 horas pedagógicas de trabajo: 

1. Evaluación y determinación de las necesidades en cada paciente. Se aplicaron 

pautas de evaluación para evaluar la necesidad de la órtesis/prótesis. 

2. Diseño de la órtesis/prótesis a través de software. Se utilizaron dos métodos 

de diseño: uno donde el diseño se realizó a través de softwares de dibujo 3D 

(FreeCAD, OpenSCAD, AutoCAD, Blender), y otro donde se utilizó un escáner 

3D, el cual de forma precisa(19) y en relación con las características 

antropométricas del usuario, generó un modelo digital de la órtesis/prótesis. 

3. Fabricación de la órtesis/prótesis a través de una impresora 3D. La 

impresora, que usa plástico fundido (PLA, ABS, PET, nylon, resina, filamentos) 

a alta temperatura, utilizó como base el diseño desarrollado por el software 

en el paso 2. 

4. Evaluación posterior en cada paciente. Una vez confeccionada la 

órtesis/prótesis se hicieron pruebas en cada paciente, determinándose las 

zonas de presión en la piel y la adecuada posición de la pieza fabricada. En 

este paso se incorporaron accesorios necesarios para la adaptación al 
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paciente, tales como los sistemas de sujeción. Posteriormente se aplicaron 

los instrumentos de evaluación iniciales, revalorando la funcionalidad del 

paciente mediante comparación con la funcionalidad previa. 

 

Procedimiento de evaluación de la percepción de la experiencia 

Al finalizar la experiencia, el último día de trabajo en la cuarta semana los 

estudiantes participaron de una encuesta de percepción respecto a aspectos 

metodológicos y didácticos de la actividad práctica. Esta encuesta fue aplicada 

en el aula, en el contexto de la clase y se controló el sesgo debido al carácter 

formativo de la experiencia y el carácter anónimo de la encuesta.  

La encuesta fue diseñada en formato escala de Likert y comprendió 14 preguntas 

agrupadas en las siguientes dimensiones: Metodología y Aprendizaje (siete 

preguntas); Recursos y Materiales (tres preguntas); y Aplicación 

Profesional/Disciplinar (cuatro preguntas). Para cada pregunta se solicitó al 

estudiante plasmar su grado de acuerdo con la aseveración propuesta: “Muy de 

acuerdo”, “De acuerdo”, “Ni acuerdo ni desacuerdo, “En desacuerdo” o “Muy en 

desacuerdo”. La encuesta fue sometida a validez de contenido por un experto, 

profesores y estudiantes de la carrera de Terapia Ocupacional. Para el análisis 

estadístico de los resultados se estableció la frecuencia absoluta de respuestas 

para cada pregunta. 

 

Resultados 

Participaron un total de ocho estudiantes de Terapia Ocupacional, todos de sexo 

femenino, rango de edad: 21 a 31 años. La percepción de los estudiantes respecto 

a la experiencia se presentan en la tabla 1.  

Respecto a la dimensión Metodología y Aprendizaje, la amplia mayoría de las 

estudiantes está “Muy de acuerdo” o “De acuerdo” en que tomaron un rol activo 

en la actividad, en que esta es motivante para su aprendizaje y en que contribuye 

a su perfil de egreso. Solamente una estudiante se mostró indiferente respecto a 

que la incorporación de la impresión 3D genere mejoras en su aprendizaje.  
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En relación a la dimensión Recursos y Materiales, las estudiantes reconocen estar 

“Muy de acuerdo” o “De acuerdo” respecto a que tuvieron a su disposición los 

insumos, equipos y tecnologías necesarias para realizar esta experiencia de 

impresión 3D.  

Finalmente, en la dimensión Aplicación Profesional/Disciplinar, las estudiantes 

coinciden estar “Muy de acuerdo” o “De acuerdo” respecto a que este tipo de 

impresión 3D es adecuada para la intervención terapéutica y para la construcción 

de órtesis/prótesis para evaluar el impacto funcional en los pacientes. Cuando se 

consultó si este tipo de impresión presenta ventajas respecto a otros métodos 

tradicionales o si fortalece el desarrollo profesional, la opinión generalizada de 

las estudiantes fue estar “De Acuerdo” con la afirmación. 
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Tabla 1. Resultados de la encuesta de evaluación sobre la actividad práctica Diseño y creación órtesis/prótesis (n = 8 alumnas). 

Los resultados se reportan como frecuencia absoluta de respuestas y porcentaje 

Preguntas según dimensión Muy de 

acuerdo 

De 

acuerdo 

Ni acuerdo ni 

desacuerdo 

En 

desacuerdo 

Muy en 

Desacuerdo 

Dimensión Metodología y Aprendizaje 

1. Durante las clases tomé un rol activo 3 (37,5%) 5 

(62,5%) 

0 0 0 

2. Se generó un espacio adecuado para mí aprendizaje 5 

(62,5%) 

3 

(37,5%) 

0 0 0 

3. Considero que el uso de la I3D* para la fabricación de órtesis/prótesis es una estrategia 

innovadora que fortalece mi aprendizaje 

6 

(75%) 

2 

(25%) 

0 0 0 

4. En relación a otras estrategias educativas considero que la I3D* posee ventajas sobre ellas para mi 

adquisición de competencias 

5 

(62,5%) 

3 

(37,5%) 

0 0 0 

5. Esta actividad fue motivante para mi proceso de aprendizaje 6 

(75%) 

2 

(25%) 

0 0 0 

6. La incorporación de la I3D* ha generado mejoras en mi aprendizaje 3 

(37,5%) 

4 

(50%) 

1 

(12,5%) 

0 0 

7. Los contenidos vistos contribuyen a la formación de mi perfil de egreso 5 

(62,5%) 

3 

(37,5%) 

0 0 0 

Dimensión Recursos y Materiales 

8. Tuve a disposición insumos necesarios para realizar las técnicas y procedimientos 4 

(50%) 

4 

(50%) 

0 0 0 

9. Tuve a disposición los equipos necesarios para realizar las técnicas y procedimientos 4 

(50%) 

4 

(50%) 

0 0 0 

10. Tuve a disposición la tecnología necesaria para el desarrollo de la I3D* 7 

(87,5%) 

1 

(12,5%) 

0 0 0 
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Dimensión Aplicación Profesional/Disciplinar 

11. La I3D* es una herramienta adecuada para la intervención terapéutica 4 

(50%) 

3 

(37,5%) 

1 

(12,5%) 

0 0 

12. La I3D* es una herramienta adecuada para la construcción de órtesis/prótesis, que permiten 

evaluar el impacto funcional en los usuarios 

7 

(87,5%) 

1 

(12,5%) 

0 0 0 

13. La I3D* presenta ventajas respecto a los métodos tradicionales de fabricación de órtesis/prótesis, 

presentando alta importancia para la resolución terapéutica en el paciente 

3 

(37,5%) 

4 

(50%) 

1 

(12,5%) 

0 0 

14. Siento que esta tecnología fortalece mi desarrollo profesional 4 

(37,5% 

3 

(50%) 

1 

(12,5%) 

0 0 

* I3D = Impresión 3D. 
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Discusión 

La experiencia de confección de órtesis y prótesis mediante tecnología de 

impresión 3D fue mayoritariamente bien percibida por las estudiantes, 

destacando que corresponde a una estrategia innovadora, que motivó el 

aprendizaje. Asimismo, la impresión 3D es considerada como útil para la 

construcción de órtesis/prótesis en un paciente como resolución terapéutica, más 

allá del ejercicio docente. Respecto a la dimensión Metodología y Aprendizaje, 

los aspectos mejor valorados correspondieron a la innovación y la motivación que 

ofrece esta tecnología; cuando se aborda la mejora en el aprendizaje, la 

percepción fue menor; así también ocurre cuando se plantea si las estudiantes 

tomaron un rol activo. En la dimensión Recursos y Materiales se obtuvo alta 

valoración, destacándose la disponibilidad de la tecnología de impresión 3D. 

Cuando se aborda la dimensión Aplicación Profesional/Disciplinar, la valoración si 

bien es alta, fue menor a las dimensiones anteriores, destacando la importancia 

que las estudiantes dan a la tecnología para la construcción de órtesis/prótesis. 

Una menor valoración se observó en aspectos tales como las ventajas de esta 

tecnología versus los métodos tradicionales y el fortalecimiento del rol 

profesional, lo que, posiblemente, radica en la incipiente visualización que 

poseen los estudiantes sobre el desempeño o rol de la profesión. Los aspectos 

mencionados, con menor valoración, pueden ser profundizados en investigaciones 

futuras para determinar si corresponden a limitantes por parte del diseño del 

estudio. Los aspectos con mayor valoración son coincidentes con otro estudio 

donde se demuestra la mejora en la percepción de la implementación de esta 

tecnología luego de su utilización, destacando aspectos tales como la utilidad y 

facilidad de uso, siendo bien aceptada por los estudiantes.(13) 

El uso de la impresión 3D se ha convertido en una importante herramienta para 

la construcción de piezas complejas, pero a la vez funcionales;(20) es destacable 

el hecho de que entregue piezas terminadas, reduciendo los tiempos de 

fabricación.(21) 
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En el área de educación en salud se han generado reportes en la enseñanza de la 

anatomía utilizando esta tecnología.(1, 2, 3, 4, 5, 6) En este sentido, el fenómeno es 

interesante dado que se comienza a remplazar el uso de los modelos 

cadavéricos.(2, 22) También la impresión 3D presenta algunas ventajas porque el 

estudiante, al diseñar los modelos debe conocer exactamente las referencias 

anatómicas y, una vez el modelo está confeccionado, es de utilidad para el 

estudio —a costos razonables—, prescidiéndose de otros modelos comerciales. 

Finalmente, el estudiante participa activamente de todo el proceso, lo que 

incrementa su motivación.(1) 

En la enseñanza de las ciencias morfológicas o en otras aplicaciones en educación 

el ejercicio de la impresión 3D invita a “pensar en 3D”,(8) esto es interesante para 

poder comprender diversos fenómenos complejos, más allá de lo conceptual. Sin 

embargo, a pesar de estos beneficios, se advierte una subutilización de esta 

tecnología en la educación.(23) 

En relación con el diseño y confección de órtesis y prótesis a través de impresión 

3D, esto se ha convertido en una realidad en diversos centros destinados al 

tratamiento y rehabilitación. Sin embargo, el uso para la enseñanza es una 

situación novedosa y recomendable dados los beneficios que produce en el 

estudiante, brindando la posibilidad de llevar un “modelo real” a un “modelo 

virtual” y luego a un “modelo concreto”.(24) 

El uso de la impresión 3D para la confección de órtesis y prótesis posee ventajas 

respecto al método tradicional. En este último se utiliza material termoplástico, 

que debe moldearse con calor, lo que implica una serie de subprocesos y, 

finalmente, mayores costos. Además, no se obtiene una pieza final, es necesario 

la añadidura de varios componentes extras, conllevando a que el diseño se 

encuentre limitado. En contraste, la impresión 3D permite diseños precisos, 

especialmente aquellos cuya geometría es compleja; además de presentar un 

bajo costo, tiempos de fabricación acotados, se eliminan los errores del moldeado 

mediante operador. Paralelamente, las desventajas tienen relación con la 

incapacidad de remoldeo del plástico. Por esto es importante la etapa de diseño; 

para lo que se utilizan elementos de mayor complejidad como el software de 

diseño, lo que requiere capacitación adicional. 
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La implementación de esta experiencia permitió conocer la percepción que 

tuvieron los estudiantes sobre la incorporación de esta tecnología, colaborando 

de esta forma hacia la concreción del perfil de egreso. A pesar del tamaño 

reducido del grupo estudiado, los participantes evaluaron la actividad 

positivamente, tanto en los aspectos didácticos como, asimismo, en su 

aplicabilidad en los ámbitos de la Terapia Ocupacional, tales como la creación de 

dispositivos de ayuda.(12, 13) Este nivel de satisfacción se ha reportado previamente 

al utilizar esta tecnología aplicada a la educación.(2, 7) Es importante destacar el 

nivel de compromiso y responsabilidad desplegado en todas las etapas de los 

talleres por parte de los estudiantes, lo que aportó significativamente en el 

óptimo desarrollo de la experiencia. Esto se reflejó en que cada evaluación 

realizada a los usuarios se llevó a cabo en un contexto terapéutico, objetivo y 

confidencial, considerando todos los resguardos éticos. 

 

Conclusiones 

En virtud de lo expuesto se puede concluir que la impresión 3D aplicada al ámbito 

de diseño y fabricación de órtesis y prótesis fue una experiencia bien evaluada 

por parte de los estudiantes participantes de este estudio, en aspectos como la 

motivación, el aprendizaje y en que consiste en una experiencia innovadora y de 

aprendizaje activo. Es necesario implementar la impresión en otras áreas de la 

enseñanza de la Terapia Ocupacional y así también determinar el impacto en los 

otros niveles de Kirckpatrick como en el aprendizaje y si las habilidades 

desarrolladas por parte del estudiante impactan en la calidad de la atención del 

paciente (“transferencia”). 

Respecto a las proyecciones futuras y su aplicación en el ámbito de la Terapia 

Ocupacional y la Biomedicina, el escenario es promisorio,(10) dado que es posible 

el diseño y fabricación de gran variedad de productos como órtesis, prótesis, 

adaptaciones y material para la rehabilitación.(24) Asimismo, es posible el diseño 

y fabricación de herramientas para la adaptación y control del entorno, que 

fomentan la tolerancia en el uso de los pacientes, por lo que es posible añadir 

diseños entretenidos y atractivos, que permiten mayor vinculación con la órtesis, 
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prótesis y productos de apoyo. En el ámbito de la simulación clínica, en cuyo 

modelo pedagógico surgen cada vez más espacios para las nuevas tecnologías,(25) 

también pueden darse en el futuro aplicaciones muy interesantes para la 

impresión 3D. Además, esta tecnología demuestra potencialidades de aplicación 

en el área de educación especial y diferencial.(26) 

Las limitaciones del estudio radican en el alcance descriptivo y en el tamaño de 

la muestra, que dificulta su generalización. El estudio puede ser replicable y 

pueden incluirse otras mediciones para conocer los impactos. 
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