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RESUMEN 

Introducción: Los estudios dirigidos a la profesionalización en el contexto de las 

ciencias médicas son necesarios.  

Objetivo: Exponer una experiencia de educación interprofesional a través del empleo de 

la clase invertida y el aprendizaje cooperativo en el curso de medicina transfusional de 

la Maestría en tecnologías del diagnóstico en laboratorio clínico.  

Métodos: Investigación educacional, con enfoque cualitativo-cuantitativo. Experiencia 

pedagógica en el curso: Conocimientos prácticos y teóricos sobre medicina 

transfusional. Los 14 maestrantes se distribuyeron en dos grupos semejantes. 

Recibieron los recursos de aprendizaje en sesión no presencial. En las sesiones 
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presenciales desarrollaron presentaciones y debates grupales, se utilizó la técnica juego 

de roles titulada: Papel del médico de asistencia y del transfusionista en la seguridad 

del paciente. Los maestrantes fueron encuestados al inicio y al final de la experiencia, y 

entregaron un trabajo final. Se trianguló la información.  

Resultados: Todos concluyeron satisfactoriamente en el tiempo previsto. La mayoría de 

las necesidades de aprendizaje fueron satisfechas, se zanjaron necesidades 

encubiertas de aprendizaje. La experiencia durante el juego de roles evidenció la 

necesidad de la profesionalización en medicina transfusional de los graduados 

universitarios vinculados al laboratorio clínico. La mayoría aportaron criterios positivos, 

destacaron que el aula invertida fue una vía que propició el intercambio de criterios entre 

profesionales y el trabajo en equipo.  

Conclusiones: Los maestrantes demostraron poder dirigir los conocimientos adquiridos 

a su entorno laboral. El objetivo de aprendizaje propuesto, y el método para alcanzarlo, 

condujeron al desarrollo de la creatividad, el pensamiento crítico y el análisis de los 

problemas entorno a medicina transfusional. 

Palabras clave: clase invertida; aprendizaje cooperativo; educación interprofesional; 

educación médica; medicina transfusional  

 

ABSTRACT 

Introduction: Studies aimed at professionalization in the context of medical sciences are 

necessary.  

Objective: to expose an experience of interprofessional education through the use of 

flipped class and cooperative learning in a Master's course on transfusion medicine in 

diagnostic technologies in clinical laboratory.  

Methods: Educational research, with a qualitative-quantitative approach. Ongoing 

pedagogical experience: Practical and theoretical knowledge of transfusion medicine. 

The 14 learners were distributed into two similar groups. They received learning 
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resources in a non-classroom session. In classroom session they developed 

presentations and group discussions, the role-playing technique was used, entitled: Role 

of healthcare physician and transfusion practitioner in patient safety. Learners 

responded to two surveys, at the beginning and the end of experience, and they 

submitted a final project. The information was triangulated.  

Results: All the learners were completed satisfactorily on time. Most learning needs were 

satisfied, hidden learning needs were resolved. The experience during role play showed 

a need for professionalization in transfusion medicine of university graduates related to 

the clinical laboratory. The majority provided positive criteria, highlighting the inverted 

classroom as a way to encouraged the exchange of criteria between professionals and 

teamwork.  

Conclusions: Learners demonstrated their ability to direct acquired knowledge to their 

labour environment. Proposed learning objective, and method to achieve it, led to the 

development of creativity, critical thinking and analysis of problems around transfusion 

medicine. 

Keywords: flipped classroom; cooperative learning; interprofessional education; medical 

education; transfusion medicine 
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Introducción 

En educación médica es una necesidad continuar enriqueciendo la experiencia 

investigativa pedagógica de posgrado en la formación continua de los profesionales del 

laboratorio clínico. 
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Forman parte del laboratorio clínico los laboratorios de los bancos de sangre y de los 

servicios hospitalarios de transfusión, en los que se realizan procesos y estudios 

dirigidos a garantizar la seguridad transfusional de los pacientes. (1) En medicina 

transfusional existe necesidad de superación de los profesionales de la salud.(2)  

En el Centro de Inmunología y Productos Biológicos (CENIPBI), una Unidad de Desarrollo 

e Innovación adscripta al Ministerio de Ciencia Tecnología y Medio Ambiente, de la 

Universidad de Ciencias Médicas de Camagüey se trabaja sin interrupción en la 

profesionalización de los graduados universitarios de la salud vinculados al laboratorio 

clínico. Desde 2014, se imparte todos los años el diplomado Ciencias del laboratorio.(3) 

Y, desde el 2021, la maestría Tecnologías del diagnóstico en laboratorio clínico. 

Para implementar el curso de medicina transfusional en dicha maestría, se 

aprovecharon las ventajas de la educación interprofesional(4) a través de la clase 

invertida(6,7,8,9) y el aprendizaje cooperativo,(6,7) para investigar sobre un problema de la 

asistencia médica que necesita, para su resolución, la visión multilateral desde distintas 

áreas de participación integrada del conocimiento. 

La clase invertida combina el aprendizaje activo y el uso de las tecnologías de la 

información y las comunicaciones.(8,9,10,11) Al aplicarla, varios equipos de investigadores 

han obtenido excelentes resultados en posgrado académico.(12,13) 

Domínguez FJ et al., (13) reconocen que el aula invertida es una de las metodologías 

didácticas que intentan aprovechar todo el potencial comunicativo, informacional, 

colaborativo, interactivo, creativo e innovador de las nuevas tecnologías en el marco de 

una nueva cultura de aprendizaje. De esta manera, el proceso de aprendizaje se 

convierte en una actividad creativa. 

Cardoso Espinosa(9) afirma que, la integración del aprendizaje colaborativo y el aula 

invertida a nivel de posgrado propicia aprendizajes permanentes, promueve la 

construcción colaborativa de las competencias y la integración de los conocimientos 

previos, al mismo tiempo que se generan experiencias significativas. Díaz et al.(4) 
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asumen la educación colaborativa interprofesional como una herramienta didáctica que 

estimula el aprendizaje significativo de manera colaborativa e interactiva en la atención 

de salud, una concepción pedagógica coherente con las necesidades de fortalecimiento 

de los sistemas de salud. Con el propósito de socializar las experiencias adquiridas se 

desarrolló el presente estudio. 

Este trabajo tiene como objetivo exponer una experiencia de educación interprofesional 

a través del empleo de la clase invertida y el aprendizaje cooperativo en el curso de 

medicina transfusional de la maestría en tecnologías del diagnóstico en laboratorio 

clínico. 

 

Métodos 

Investigación educacional, con enfoque cualitativo-cuantitativo. La experiencia 

pedagógica se desarrolló en el curso: Conocimientos prácticos y teóricos sobre 

medicina transfusional. Constituyó un pre experimento en el contexto de la primera 

edición de la mencionada maestría, entre noviembre 2022 y enero 2023. 

Se emplearon métodos teóricos a fin de realizar el análisis y síntesis de revisiones 

documentales y bibliográficas. La técnica de triangulación se utilizó para contrastar e 

interpretar la información obtenida por diferentes fuentes. 

Los resultados del aprendizaje esperados se hicieron coincidir con el objetivo del curso: 

Argumentar diferentes enfoques que contribuyan al mejoramiento de la calidad 

asistencial y la seguridad transfusional del paciente. 

El problema de la asistencia médica trasladado al contexto del curso fue: la trasfusión 

de sangre se ha considerado durante muchos años una técnica exenta de peligros, con 

beneficios obvios, sin embargo, la comunidad médica en muchas partes del mundo está 

preocupada porque se indican más transfusiones que lo recomendado, que incrementa 

del peligro de este tratamiento.(14,15,16). 
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En la tabla 1 se resumen las variables que caracterizaron a los 14 participantes en la 

experiencia pedagógica. 

Tabla 1. Caracterización de los 14 participantes en la experiencia pedagógica 

Formación de base Especialidad Contexto en que se desempeña No. Categoría 

docente 

Médico Laboratorio clínico Laboratorio clínico, hospital 4 4 

Profesor, universidad 1 1 

Microbiología Laboratorio de microbiología, hospital 1 1 

Inmunología Servicio de transfusiones, hospital 1  

Tecnólogo de la salud Laboratorio Clínico Laboratorio de investigaciones, 

universidad 

1 1 

Laboratorio, Centro de Genética médica 1  

Profesor universitario 1 1 

Medicina transfusional Laboratorio, Banco de Sangre Provincial 2 2 

Otro profesional de la 

salud 

Licenciado en Biología  Laboratorio, Centro de Medicina 

deportiva 

1  

Licenciado en Bioquímica Laboratorio, Centro de Genética médica 1  

Total 14 10 

Otras variables 

Sexo masculino:2      Femenino:12   Edad promedio: 48 años 

Años de experiencia profesional (promedio): 24 años 

 

Los maestrantes fueron distribuidos en dos grupos semejantes, equipo rojo () y equipo 

azul (), cada de siete integrante y similar composición de representantes de 

profesiones vinculadas al laboratorio clínico. Cada equipo tuvo un maestrante-monitor, 

graduado de Tecnología de la salud en Medicina transfusional y profesional del Banco 

de Sangre Provincial con categoría docente.  

Diseño y ejecución de la experiencia. La secuencia didáctica se dividió en dos sesiones, 

no presencial y presencial, (17,18) con recursos de aprendizaje adaptados al contexto.  

Sesión no presencial: Los maestrantes recibieron, vía internet, una presentación digital 

en la que se expuso: los temas a tratar cada semana, con sus correspondientes 
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objetivos, contenidos y las preguntas de investigación para cada equipo. Incluyó el 

horario docente, las instrucciones para aplicar el modelo pedagógico de la clase 

invertida y el aprendizaje cooperativo, los resultados del aprendizaje esperados y la 

pregunta de investigación para el trabajo final. Recibieron los recursos de aprendizaje a 

emplear en una carpeta digital, con el título “paquete Medicina transfusional” (tabla 2).  

 

 

 

 

 

 

Tabla 2. Descripción de los recursos de aprendizaje que se emplearon en cada tema del curso 

Recurso Descripción del contenido Actividad de aprendizaje vinculada 

Carpeta Tema 1 

Donación de sangre 

Artículos sobre lesiones por 

almacenamiento de los eritrocitos. 

 Debate grupal. Pregunta: Los 

problemas médicos causados por las 

transfusiones de sangre se atribuyen a la 

descomposición de los glóbulos rojos 

durante el almacenamiento en las 

condiciones del banco. ¿Se necesitará 

mejorar la forma de almacenar la sangre? 

Artículos sobre donación e historia 

de la transfusión. 

Indicaciones para debatir videos 

sobre historia de la donación y la 

transfusión. 

 Debate grupal. Pregunta: ¿Qué 

elementos se deben tener en cuenta 

durante la entrevista al posible donante 

que contribuyan a la seguridad 

transfusional? 

Debate grupal de videos.  

Carpeta Tema 2 

Componentes 

sanguíneos  

 

Artículos sobre: Indicación de 

transfusión de componentes. 

 Factores que favorecen el 

consumo inapropiado de 

componentes sanguíneos. 

 Debate grupal. Pregunta: ¿Qué factores 

se asocian con el uso inadecuado de 

componentes sanguíneos plasmáticos? 

 Debate grupal. Pregunta ¿Qué factores 

se asocian con el uso inadecuado de 

componentes sanguíneos celulares? 
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 Riesgos y complicaciones 

asociados a la transfusión de 

concentrado de eritrocitos. 

Carpeta Tema 3 

Metodología técnico 

administrativa de la 

transfusión de 

componentes 

sanguíneos 

Instrucciones para desarrollar la 

técnica participativa juego de roles.  

Indicaciones para ver videos. 

Documentos: Procederes de banco, 

ABC de la Medicina transfusional, 

Manual de transfusionología I. 

 Desempeñar el papel del: 

- Transfusionista. 

 Desempeñar los papeles de: 

Médico de los servicios de salud, que 

indica la transfusión de componentes 

sanguíneos. 

-Paciente receptor de la transfusión. 

Carpeta Tema 4 

Efectos adversos de la 

transfusión 

 

Instrucciones para resolver 

situaciones problémicas sobre 

reacciones transfusionales. 

 Debate grupal para identificar y 

clasificar posibles reacciones. 

transfusionales. Exponer la conducta a 

seguir por el personal del laboratorio de 

un servicio de transfusiones. 

Carpeta Tema 5 

Seguridad 

transfusional del 

paciente 

Artículos sobre el proceso 

formativo del médico y del 

tecnólogo en medicina 

transfusional. 

  Debate grupal. Pregunta: ¿Cómo 

considera se desarrolla le proceso 

formativo del médico y del tecnólogo en 

medicina transfusional? 

Carpeta Tema A 

Calidad asistencial y 

seguridad del paciente 

Artículos sobre la calidad 

asistencial y seguridad del 

paciente. 

 Debate grupal. Pregunta; ¿Por qué es 

necesario favorecer el desarrollo de la 

cultura de seguridad del paciente? 

 Debate grupal. Pregunta: ¿Por qué se 

puede afirmar que el concepto calidad 

asistencial ha evolucionado a lo largo del 

tiempo?  

 

Sesión presencial. Se desarrolló en tres semanas. Las actividades comenzaron con el 

tema A, Calidad asistencial y seguridad del paciente, un tema añadido al programa del 

curso. Excepto las del tema 3, estas actividades se desarrollaron en el aula mediante 

exposiciones y debates grupales (tabla 3).  

Para el desarrollo del tema 3 se concibió la aplicación de la técnica participativa juego 

de roles, con el título: Papel del médico de asistencia y del transfusionista en la 

seguridad del paciente (tabla 2). Se prepararon las condiciones en un laboratorio de la 
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sección de bioquímica del CENIPBI, para realizar dicha técnica. Se delimitó un espacio 

para la toma de muestra al paciente receptor de la transfusión. Otra parte, simulaba el 

laboratorio de un servicio hospitalario de transfusiones, en esta se realizaron las 

pruebas pretranfusionales a la sangre del paciente receptor y a la bolsa de concentrado 

de eritrocitos que correspondería ser transfundida al paciente. 

 

Tabla 3. Descripción por tema de las actividades presenciales a desarrollar cada semana 

Semana Tema Actividad presencial 

1 Tema A Calidad asistencial y seguridad del paciente Encuesta* No.1 

Debate grupal. Respuestas a 

preguntas de investigación. 

Tema 1 Donación de sangre 

Tema 2 Componentes sanguíneos 

2 Tema 3 Metodología técnico administrativa de la 

transfusión de componentes sanguíneos 

Juego de roles. Debate grupal. 

Tema 4 Efectos adversos de la transfusión Resolver situaciones problémicas. 

Conferencia especial.** 

Tema 5 Seguridad transfusional del paciente Debate grupal. Respuestas a 

preguntas de investigación. 

3 Todos los temas Presentación y discusión de los 

trabajos finales. Encuesta* No.2 

*Encuesta: No. 1: para conocer las expectativas de los maestrantes con el curso. 

No. 2: sobre las consideraciones Positivas, Negativas e Interesantes del curso (PNI). 

** La relación microbioma, microbiota y transfusión. 

 

Para la evaluación final del curso se tuvo en cuenta la participación en las actividades 

presenciales y el trabajo final de curso. Este consistió en que cada maestrante 

respondiera la pregunta de investigación relacionada con el problema de la asistencia 

médica trasladado al contexto del curso: ¿Cómo puedo, desde mi posición como 

profesional en servicio a la salud pública, contribuir a la calidad asistencial y a la 

seguridad transfusional del paciente?   
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Resultados 

Sesión no presencial 

Tal como el agricultor prepara el terreno antes de sembrar las semillas, esta sesión sirvió 

para que los maestrantes comprendieran lo que se esperaba de ellos antes de iniciar las 

sesiones presenciales. Les permitió familiarizarse con los diferentes recursos y las 

oportunidades de aprendizaje en medicina transfusional. Les ayudó a reflexionar en 

cómo adaptar sus experiencias de aprendizaje a las necesidades en esta área del saber 

y a ser conscientes del nivel adecuado de conocimientos, habilidades y valores a 

alcanzar. Tales aseveraciones fueron comprobadas por la triangulación de la 

información obtenida de: las exposiciones de los maestrantes, la participación de estos 

en los debates grupales y los trabajos presentados para la evaluación final del curso.  

Sesión presencial 

Como promedio, 13 (93 %) asistieron a las nueve sesiones presenciales del curso. Los 

14 maestrantes concluyeron satisfactoriamente el curso en el tiempo previsto. La 

calidad de las exposiciones individuales, la participación en los debates y, sobre todo, 

los argumentos expuestos en trabajo final, demostraron que se vieron a sí mismos 

comprometidos con la calidad asistencial y la seguridad transfusional del paciente 

desde sus respectivas posiciones como profesionales de la salud. Se puede afirmar, 

entonces, que cada uno alcanzó el resultado de aprendizaje esperado. 

Se observó en la encuesta No. 1 que, del total, 12 (86 %) maestrantes deseaban 

profundizar o adquirir conocimientos sobre medicina transfusional. Dos (14 %), 

graduados de esta área del conocimiento, esperaban compartir su experiencia 

profesional e intercambiar con el resto de los maestrantes.  

De forma general, el interés de estos era: conocer sobre el funcionamiento de los bancos 

de sangre, desarrollar habilidades sobre pruebas pretranfusionales y actualizar los 

conocimientos sobre reacciones adversas postransfusionales. Por otro lado, uno 

deseaba tener la posibilidad de: “palpar en la práctica” cómo se obtienen los 



Revista Cubana de Hematología, Inmunología y Hemoterapia. 2025;41:e2076 
 

 
  Esta obra está bajo una licencia  https://creativecom m ons.org/licenses/b y - nc/4.0/deed.es_E S   

componentes sanguíneos, otros estudiar temas enfocados al uso de los hemoderivados, 

apoyar la docencia en esta área del conocimiento y contribuir a la promoción de salud. 

En cuanto a los resultados de la encuesta No. 2, para once maestrantes (79 %) fue 

positivo el aula invertida, una vía que propició el intercambio de criterios entre 

profesionales y el trabajo en equipo, estos también resaltaron la actualización de la 

bibliografía. Ocho (57 %) catalogaron el curso de instructivo, seis (43 %) como dinámico. 

Para algunos fue positivo la práctica de laboratorio realizada mediante juego de roles, la 

motivación alcanzada durante el curso, las iniciativas de los equipos y la preparación de 

los maestrantes y los profesores.  

En opinión de un maestrante, lo positivo fue “incluir medicina transfusional en la 

maestría, que debe estar presente también en otros posgrados porque es poco 

estudiada desde la carrera, por ello muchas veces mal indicada las transfusiones sin 

medir los riesgos”.  

Interesante: Seis maestrantes (43 %) consideraron interesante el método empleado. La 

misma cantidad ponderó así la práctica de laboratorio realizada mediante un juego de 

roles. Otros expresaron que durante el curso se propició el intercambio de 

conocimientos, que cada uno fue capaz de aportar experiencias de su desempeño 

profesional al colectivo y una fuente de motivación adicional en las actividades. Fueron 

apreciadas también así la calidad de la preparación de los docentes, las presentaciones 

digitales y la conferencia especial. 

Desde este punto de vista, el criterio de un maestrante fue, “…el colectivo fue capaz de 

interactuar, adquirir conocimientos sólidos de medicina transfusional y lo más 

interesante logramos cada uno, desde nuestra posición, dar cumplimiento al objetivo 

general del curso: mejorar la calidad asistencial y la seguridad del paciente”. 

Negativo: Nueve (69 %) maestrantes no hicieron señalamientos de esta índole. Dos 

refirieron estrés por la frecuencia de las evaluaciones. Uno hubiera preferido más tiempo 

para el curso porque deseaba conocer más sobre este tema. 
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Otro planteó: “tuvimos que duplicar nuestros esfuerzos para lograr los objetivos 

propuestos pero encantados y muy bien dirigidos”.  

 

 

Discusión 

Las expectativas de los maestrantes se reconocieron como necesidades sentidas de 

aprendizaje en medicina transfusional que debían satisfacerse durante el curso. Aunque 

varias de estas necesidades estaban previstas zanjarlas, hubo otras que se necesitó 

investigar maneras para tratar de solucionarlas. 

Bernaza GJ et al.(19) destacan que la maestría tiene un carácter proyectivo, al tomar en 

cuenta el diagnóstico de necesidades de la actividad laboral de los sujetos que 

participan en esta y las principales tendencias hacia donde se mueve lo más avanzado 

del conocimiento en el mundo. Ese fue el rumbo que el colectivo académico de la 

maestría en tecnologías del diagnóstico en laboratorio clínico trato de seguir.  

Los daños que sufren los pacientes a causa de una atención poco segura constituyen 

un desafío importante y creciente para la salud pública mundial. La mayor parte de estos 

daños son evitables, los efectos beneficiosos de un mayor acceso a los servicios de la 

atención médica pueden verse socavados por una baja seguridad. (21, 22) Por esta 

situación, el colectivo de profesores juzgó necesario incorporar al curso el tema A: 

Calidad asistencial y la seguridad del paciente, se consideró una necesidad encubierta 

de aprendizaje.  

El problema de la asistencia médica trasladado al contexto del curso se investigó 

partiendo desde la relación entre el almacenamiento de la sangre donada en condiciones 

de banco con la incidencia de complicaciones tras la trasfusión, pasando por el uso de 

los protocolos hospitalarios para la transfusión de componentes sanguíneos, los 

procesos formativos, en medicina transfusional, del médico y el tecnólogo de esta rama 
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médica, hasta el papel que juegan ambos profesionales en la calidad asistencial y la 

seguridad transfusional del paciente. 

En los debates de todas las actividades presenciales emergió la misma preocupación 

de la comunidad médica mundial, se indican más transfusiones en la práctica médica 

que lo recomendado. No obstante, la experiencia durante el juego de roles reveló que fue 

insuficiente la evaluación integral del paciente que realizaron los integrantes del equipo 

 antes de antes de solicitar el tratamiento con el componente sanguíneo concentrado 

de eritrocitos. En los médicos de ese equipo persistía la idea que la decisión de 

transfundir el componente concentrado de eritrocitos recae en las cifras de 

hemoglobina del paciente. Los tecnólogos de la salud, integrantes de ese equipo, no 

fueron capaces de refutar o aportar otras opiniones. 

Esta comprobación, y otras evidencias, (2,23,24) justifican la necesidad de desarrollar e 

implementar, en las unidades hospitalarias, un programa continuo de enseñanza 

sistematizada que conduzca a la profesionalización en medicina transfusional de los 

graduados universitarios relacionados con el tratamiento con componentes 

sanguíneos. Se debe garantizar el desarrollo de las competencias del profesional en 

cuestión en medicina transfusional, en un entorno laboral favorecedor de la interacción 

multidisciplinaria entre profesionales, con motivaciones distintas, pero enfocados en la 

seguridad del paciente.  La flexibilidad de este programa debe permitir su adaptación a 

diferentes condiciones y necesidades histórico-culturales. 

Como reconocen Espinosa y Araya,(6) el aula invertida es uno de los llamados enfoques 

y metodologías de aprendizaje activo en educación superior del siglo XXI, ha sido 

validado en áreas de formación en salud, donde se impulsa y propicia la participación 

del educando en la clase presencial, y de forma autónoma, en actividades previas 

diseñadas por el profesor. En educación médica, las experiencias que combinan el aula 

invertida, el aprendizaje cooperativo y la educación interprofesional han ido adquiriendo 

relevancia entre los investigadores de las ciencias de la educación. 
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Los resultados apuntan a que, en parte, la buena aceptación del curso se debe a que se 

promovieron las condiciones para la educación cooperativa e interprofesional, una 

herramienta didáctica que estimula el aprendizaje significativo de manera colaborativa 

e interactiva en la atención de salud. La constitución de este grupo de aprendizaje, 

conformado por el conjunto de maestrantes que interactuaron durante la realización de 

las tareas, les posibilitó aprender sobre los demás, con los demás y entre sí, como una 

unidad de inteligencia y acción sinérgica, síntesis de fuerzas psicológicas internas 

dinámicas y fuerzas técnicas. (4,25) 

Díaz Ortiz A et al.(4) confirman la opinión de la Organización Mundial de la Salud (OMS), 

es preciso fortalecer la educación interprofesional como la capacidad de los recursos 

humanos del sector de la salud para mejorar los resultados y robustecer los sistemas 

de salud, en oposición, al enfoque unidisciplinario, que de manera tradicional ha 

orientado la formación de profesionales en este sector. Los autores del presente trabajo 

apoyan también las recomendaciones de la OMS que instan a las instituciones 

formadoras a que adapten sus estructuras y modalidades de enseñanza para promover 

tanto la educación interprofesional como una práctica colaborativa. 

El estudio tuvo limitaciones, se centró en la satisfacción de los maestrantes pudiéndose 

haber evaluado también la satisfacción de los profesores. Se pudo haber profundizado 

en los resultados académicos. 

 Los resultados animan a continuar trabajando en otros contextos para confirmar que el 

aula invertida y el aprendizaje cooperativo en la educación interprofesional son útiles 

para los educandos, posibilitan ajustarse al ritmo de aprendizaje y avivan su motivación 

por el estudio. 

 A pesar de los esfuerzos que se realizan en Camagüey son escasas las formas 

organizativas de posgrado planificadas e impartidas que conducen a la 

profesionalización en medicina transfusional. El curso constituyó un pequeño aporte a 
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este enorme proceso pedagógico, continuo e ininterrumpido, que conlleva el 

compromiso de saber, saber hacer, saber ser y saber estar. 

La clase invertida, el aprendizaje cooperativo en la educación interprofesional con 

educandos de la maestría Tecnologías del diagnóstico en laboratorio clínico que 

recibieron el curso: Conocimientos prácticos y teóricos sobre medicina transfusional, 

constituyó una experiencia conveniente para la profesionalización en esta área 

específica del conocimiento médico de los graduados universitarios de la salud 

vinculados al laboratorio clínico.  

Los maestrantes demostraron poder dirigir los conocimientos adquiridos en el curso a 

su entorno laboral. El objetivo de aprendizaje propuesto, y el método para alcanzarlo, 

condujeron al desarrollo en los maestrantes de la creatividad, el pensamiento crítico y 

el análisis de los problemas en torno a medicina transfusional, como una rama de las 

ciencias médicas en progresión, así como, a la formación de actitudes de independencia 

y la búsqueda en ellos de creatividad y originalidad. 
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