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RESUMEN

La simulacion médica es una metodologia de ensefanza efectiva y necesaria en la formacion médica,
caracterizada por situar al estudiante en un contexto similar a las que debera enfrentar en un futuro. El
objetivo de la investigacion fue caracterizar la simulacion clinica en la formacion de los estudiantes
internos de la Carrera de Medicina de la Universidad de San Francisco Xavier de Chuquisaca. La
metodologia es cuantitativo, descriptivo y transversal. La poblacion fue de 70 estudiantes internos de la
Carrera de Medicina, se aplicd una encuesta sobre el nivel de desarrollo de competencias clinico. Los
resultados evidencian que las estrategias didacticas utilizadas por los docentes son regulares. Los
problemas para no lograr el objetivo de aprendizaje, son el poco tiempo para la practica, la deficientes
espacios para la practica, métodos de ensefianza inadecuados, masificacion de estudiantes y deficientes
medios de enseflanza. Entre las dificultades esta la falta de destrezas practicas, inseguridad en la toma
de decisiones, destrezas para realizar anamnesis y examen fisico e interpretacion de estudios auxiliares.
La simulacion médica es una forma de ensefianza practica y realista que ayuda a los estudiantes a
desarrollar habilidades clinicas en un entorno controlado, fomentando aprendizaje activo y significativo,

fortaleciendo competencias clinicas.
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Medical Simulation in Interns of the Medical School of the Universidad de
San Francisco Xavier of Chuquisaca

ABSTRACT

Medical simulation is an effective and necessary teaching methodology in medical training,
characterized by placing the student in a context similar to those they will have to face in the future. The
objective of the research was to characterize clinical simulation in the training of internal students of the
Medicine Course at the University of San Francisco Xavier de Chuquisaca. The methodology is
quantitative, descriptive and transversal. The population was 70 internal students of the Medical School,
a survey was applied on the level of development of clinical skills. The results show that the teaching
strategies used by teachers are regular. The problems for not achieving the learning objective are the
little time for practice, the deficient spaces for practice, inadequate teaching methods, overcrowding of
students and deficient teaching means. Among the difficulties are the lack of practical skills, insecurity
in decision making, skills in taking anamnesis and physical examination, and interpretation of ancillary
studies. Medical simulation is a practical and realistic form of teaching that helps students develop
clinical skills in a controlled environment, promoting active and meaningful learning, strengthening

clinical competencies.
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INTRODUCCION

La ensefianza de la atencion de salud basada en simulacion fue introducida por primera vez en el siglo
IX por una partera francesa, Madame du Coudray, para capacitar mejor e ilustrar a las parteras sobre las
complicaciones relacionadas con el parto. Los simuladores en la educacidn sanitaria tienen una larga
historia, y a medida que la ciencia, la tecnologia y las técnicas de ensefianza han mejorado, la simulacion
ha evolucionado para proporcionar una forma altamente efectiva de mejorar el conocimiento y el
desarrollo de habilidades en una variedad de campos. (Krishnan y otros, 2017)

La anestesia fue una de las primeras en adoptar la simulacion; En la década de 1960 aparecio el primer
simulador. Desde entonces, la simulacion se ha expandido a todas las disciplinas de la medicina (Rosen,
2008) (Oman & Simon, 2020). En particular, las residencias de medicina interna utilizan cada vez mas
la simulacidn para ensefiar a su personal interno, mediar deficiencias y mantener la competencia en areas
clave de la practica. (Mathai y otros, 2014)

La simulaciéon médica se define como el uso de un dispositivo o varios para emular una situaciéon o
entorno real de atencion al paciente con fines de capacitacion, evaluacion y/o investigacion. Es un
método de formacion médica que puede mejorar las habilidades clinicas de los estudiantes y al mismo
tiempo promover la seguridad del paciente (Nyirenda y otros, 2021). Es decir que es un método
complementario a los enfoques tradicionales de enseflanza en medicina, ya que permite reproducir
escenarios clinicos realistas y fomentar el desarrollo de habilidades técnicas y no técnicas en un entorno
controlado.

Las tecnologias y equipos de simulacion incluyen simuladores de realidad virtual de alta tecnologia,
maniquies de tamafio natural, modelos de plastico, pacientes hospitalizados o estandarizados, cadaveres
humanos o simuladores basados en pantalla, y juegos de rol y videos. (Luo y otros, 2014)

Las simulaciones brindan la capacidad de recrear escenarios de aprendizaje inusuales que no se
encuentran en un entorno hospitalario habitual. Puede utilizarse no sélo para la formacion individual,
sino también para equipos y organizaciones (Krishnan y otros, 2017). O la oportunidad de practicar
repetidamente, cometer errores y recibir retroalimentacion constructiva, lo que es esencial para el
aprendizaje efectivo.

En cambio para Zulfiqar, et al (2018) la simulacién ha impulsado a los profesionales sanitarios a trabajar
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de forma interprofesional para lograr una atencion colaborativa centrada en el paciente.

El aprendizaje basado en simulacion es uno de los principales elementos de la educacion médica, que
se ha expandido significativamente en las ultimas décadas y ha sido ampliamente aceptado por la
comunidad educativa como método para mejorar la formacion y la evaluacién de habilidades (Saleem
& Khan, 2023).

Diversos estudios han demostrado que la simulacion clinica es una herramienta eficaz para el
aprendizaje en ciencias de la salud, que complementa la practica clinica y fortalece las habilidades
clinicas de los futuros profesionales

Al respecto Ruiz et al. (2009) revelan que la simulacion clinica actia como un puente entre lo tedrico y
la practica, permitiendo al alumno repetir tantas veces como sea necesario hasta dominarlo, luego
ejecutarlo de manera segura con menor grado de complicaciones en el paciente real.

Lopez et al. (2018) han informado que la ensefianza tradicional a través de conferencias y practicas
clinicas no es lo suficientemente efectiva para garantizar la seguridad del paciente. Por lo tanto, es
importante que se incluya la simulacion en la formacion profesional como una forma de lograr la
seguridad del paciente.

De manera similar, Tapia et al. (2018) demostraron que la simulaciéon mejora la seguridad del paciente
y permite el aprendizaje de habilidades, ha tenido mucho éxito como método de ensefanza para la
educacion médica de grado y posgrado. Entre las ventajas es menos estrés, mayor disposicion de los
estudiantes para realizar con seguridad ciertos procedimientos en los pacientes, previo al contacto con
el paciente.

En este mismo contexto, Altamirano (2019) plantea que la simulacion es una herramienta efectiva y
valiosa en la Educacion Médica. No solo acelera el proceso de aprendizaje de los estudiantes, sino
amplia su conocimiento al permitirles evaluar su propio desempefio y utilizar la prueba y error. Esto les
brinda la oportunidad de obtener retroalimentacion y corregir cualquier error antes de ingresar al campo
clinico real.

La simulacion se ha integrado en la formacion profesional médica debido a su capacidad de proporcionar
un entorno seguro y controlado que mejora las habilidades clinicas y quirtrgicas. contribuyendo a la

formacion de profesionales médicos altamente capacitados.
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Igualmente, Lopez (2021) menciona que la simulaciéon es una estrategia de aprendizaje altamente
beneficiosa que brinda a los estudiantes la oportunidad de entrenar y dominar procedimientos clinicos.
Ademas, rompe con el paradigma de la formacion tradicional, lo cual resulta en un mejor desarrollo de
las habilidades y destrezas de los estudiantes.

Es importante mencionar que hasta antes de la pandemia por el Covid-19 los docentes desempefiaban
sus actividades dentro del aula de manera presencial. Sin embargo, en la actualidad en la Educacion
Meédica se estan utilizando la simulacion y la modalidad virtual en casi la totalidad de los centros
educativos, donde la simulacion puede ser impartida en forma efectiva tanto en la modalidad presencial
como virtual, por tanto es importante que se empiece a impartir la simulacion como método de
ensefianza en la educacion médica de la Facultad de Medicina de la Universidad de San Francisco Xavier
de Chuquisaca, pero por la ausencia de simuladores y de un Centro de simulacion es imposible la
aplicacion de la practica simulada

Es importante resaltar que en tiempos de pandemia por Covid-19, las simulaciones clinicas presenciales
y virtuales se consideran un método de gran utilidad para la formaciéon competente de los futuros
profesionales médicos en la Carrera de Medicina.

La atencion médica estd cambiando a medida que se desarrollan nuevas tecnologias y tratamientos para
mejorar los resultados de los pacientes. La simulacion clinica juega un rol importante en la educacion
de los futuros médicos, brindando a los estudiantes internos de la Carrera de Medicina al acceso a
tecnologia y una oportunidad para desarrollar habilidades y mejorar el desempefio antes de las rotaciones
clinicas.

El entrenamiento repetitivo mediante la simulacion médica como método de aprendizaje permite la
integracion de las ciencias basicas con las ciencias clinicas mediante el uso de simuladores, segun el
grado de complejidad de la competencia a desarrollar, en los estudiantes internos antes de que se
enfrenten a la practica clinica con pacientes, lo que promueve el contacto con el paciente sea de mas
calidad y sobre todo, méas seguro, previniendo errores médicos evitables.

Por lo manifestado la simulaciéon como método de aprendizaje en la Carrera de Medicina permite a los
estudiantes tener un rol activo porque son ellos mismos los que mediante su actuar desarrollaran la

practica simulada y al mismo tiempo identifican hechos y comportamientos erréoneos y de esa forma
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pueden corregirlos, retroalimentarlos y fortalecerlos realizando el entrenamiento repetitivo, de esa forma
se logra las competencias necesarias para un desempefio de calidad y seguro.

La presente investigacion tiene como objetivo caracterizar la simulacion clinica en la formacion de los
estudiantes internos de la Carrera de Medicina de la Universidad de San Francisco Xavier de
Chuquisaca.

METODOLOGIA

El disefio de estudio cuantitativo, descriptivo y transversal. La poblacion de estudio fue de 70 estudiantes
internos de la Carrera de Medicina, para conocer la percepcion sobre la simulacion en la formacion
médica, se aplicd una encuesta a internos sobre el nivel de desarrollo de competencias clinico, no se
manipulo ni registré ningun tipo de informaciéon personal o confidencial de quienes respondieron la
encuesta. La informacion recolectada fue procesada mediante la aplicacion del programa estadistico
SPSS, version 27, el analisis de los datos se llevo a cabo mediante la estadistica descriptiva.
RESULTADOS Y DISCUSION

Grafico N°1: Estrategias didacticas utilizadas por los docentes durante la formacion profesional.
Internos de la Carrera de Medicina
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Estrategias diddcticas utilizadias por los docentes
B Suficiente M Regular B Insuficiente

La percepcion de los internos de la Carrera de Medicina sobre las estrategias didacticas utilizadas por
los docentes durante su formacion profesional es: Practicas clinicas, quirurgicas y el desarrollo de
competencias y la practica de simulacion y entrenamiento clinico en el proceso de aprendizaje son
regulares 44% y 50% respectivamente. Mientras Los medios de ensefianza en las de competencias

clinico quirargicas lo consideran insuficiente el 50% de los encuestados.
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Grafico N° 2 Problemas u obstaculos que no permiten alcanzar el objetivo de aprendizaje. Internos de
la Carrera de Medicina
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Problemas u obstaculos para no lograr los objetivos de aprendizaje

Con respecto a sus objetivos de aprendizaje no se alcanzé plenamente, debido problemas u obstaculo
considera que las causa fueron por orden de importancia: Poco tiempo para la practica 60%, deficientes
espacios para la practica 59%, métodos de ensefanza inadecuados 57%, masificacién de estudiantes
54% y por ultimo deficientes medios de ensefianza 53%.

Grafico N° 3 Dificultades durante el desempefio. Internos de la Carrera de Medicina
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diferenciales
Dificultades durante su desempefio en el internado

Las principales dificultades encontradas por los internos de la Carrera de Medicina durante su
desempeifio en el servicio social obligatorio fueron: Falta de destrezas practicas 60%, inseguridad en la
toma de decisiones 57%, defiende destreza para realizar anamnesis y examen fisico 47%, poca capacidad
de indicar tratamientos 46%, dificultad en la interpretacion de estudios auxiliares del diagnostico 51%

e inseguridad para el planteamiento de diagnosticos diferenciales con el 44%.
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Grafico N° 4 Capacidad de desarrollo de competencias clinicas para la atencion de pacientes. Internos
de la Carrera de Medicina
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Capacidad de desarrollo de competencias clinicas

La apreciacion o autopercepcion que tienen los internos del servicio rural de la Carrera de Medicina
sobre el nivel de desarrollo de las siguientes competencias clinicas para la atencion de pacientes son
deficientes en: Establecer el prondstico 57%, seleccionar, indicar e interpretar pruebas 56%, Plantear
diagnosticos diferenciales e indicar los tratamientos en los procesos agudos y cronicos 54%
respectivamente, tratar el dolor en emergencia, electivas, pre y postoperatorio 53%, plantear y proponer
las medidas preventivas 51% seguida de elaboracion de una correcta historia clinica y realizacion de
anamnesis y examen fisico.

DISCUSION

Sobre las estrategias didacticas utilizadas por los docentes durante su formacion profesional como las
practicas clinicas, quirtrgicas y el desarrollo de competencias y la practica de simulacion y
entrenamiento clinico en el proceso de aprendizaje de los internos son regulares. Al respecto los
programas de medicina interna estan adoptando la simulacion en su plan de estudios debido a que ofrece
una invaluable oportunidad de aprendizaje y evaluacion de habilidades. La simulaciéon es una
herramienta probada que mejora directamente los resultados de los pacientes. Los internos o residentes
aprenden con simulacion y se ha demostrado que mejora los resultados de los pacientes (Oman & Simon,
2020). Segun estudios realizados por Issenberg et al. (2005), los ejercicios de simulacion tienen mucho
mas éxito cuando forman parte integral del plan de estudios, en lugar de ser solo un componente
adicional extraordinario. Ademas, investigaciones como la de Motolo et al (2013) han demostrado que

la educacion basada en simulacion puede ser clave para mejorar diferentes componentes de un plan de
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estudios.

Los estudiantes internos de la Carrera de Medicina con relacion a los problemas u obstaculo que no
permiten alcanzar el objetivo de aprendizaje, no se alcanzé plenamente, por diversos factore como el
poco tiempo para la practica, la deficientes espacios para la practica, métodos de ensefianza inadecuados
masificacion de estudiantes y por deficientes medios de ensefianza. De acuerdo a Nyirenda et al, (2021),
la forma tradicional, que requiere que los estudiantes dediquen tiempo a realizar historias clinicas,
evaluaciones fisicas y procedimientos como parte de su formacion clinica, se esta volviendo cada vez
mas dificil frente a un gran ntimero de estudiantes y a un menor nimero de pacientes. Esta situacion
pueden comprometer la calidad de la formacion en habilidades clinicas de los estudiantes y los
estandares de seguridad del paciente.

Entres las principales dificultades que se enfrentaron los internos de la Carrera de Medicina durante el
servicio social obligatorio fueron: Falta de destrezas practicas, inseguridad en la toma de decisiones, en
la defensa de destreza para realizar anamnesis y examen fisico dificultad en la interpretacion de estudios
auxiliares del diagnostico. En cambio en el diagnéstico realizado por Delgado et al. (2019), identifico
que los contenidos en el curriculo de la carrera de Medicina dirigidos a formar un estudiante competente,
logran una deficiente preparacion en el uso de los recursos informativos. Se requiere precisar mejor las
actividades docentes contenidas en el curriculo el componente informatico en el proceso formativo de
los estudiantes, para mejorar la competencia y desempeiio de los mismos en el uso de los recursos
tecnologicos. Sin embargo, Eymanna et al. (2020), centraron las dificultades de los estudiantes de
medicina en el manejo de relaciones interpersonales y la falta de capacitacion. Mientras que Martinez
et al. (2022), concuerdan que el factor que permite el desarrollo de competencia estan relacionados con
la motivacion intrinseca, la flexibilidad y facilidad de recursos académicos y el ambiente de practica. Se
identificaron factores limitantes asociados a una formacion deficiente, la disponibilidad limitada de
espacios y recursos de aprendizaje y los métodos de ensefianza tradicionales. Para Aldana et al. (2023),
el desarrollo de competencias en medicina se asocia con cambios positivos en la calidad de la atencion,
el desarrollo profesional y humano de los internos.

En relacion sobre el nivel de desarrollo de las competencias clinicas para la atencion de pacientes las

principales son deficientes con respecto en establecer el prondstico, seleccionar, indicar e interpretar
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pruebas, plantear diagndsticos diferenciales e indicar los tratamientos en los procesos agudos y cronicos.
De acuerdo a Menesses et al. (2023), de acuerdo a Menesses et al. (2023), la simulacion ofrece una
valiosa contribucion en la formacion del estudiante, brindando numerosos beneficios que incluyen una
percepcion y satisfaccion de los estudiantes, mayor profesionalismo, organizacion y eficiencia, asi como
una competencia clinica. Ademas, fomenta el trabajo en equipo, la resolucion eficaz de problemas y
brinda retroalimentacion constante para impulsar la confianza en el aprendizaje.
La educacion basada en simulacion se ha convertido en un método cada vez mas popular para ensefiar
y capacitar a estudiantes de medicina. Muchas universidades han incorporado la simulacién en sus
programas académicos y médicos, lo que demuestra la eficacia del enfoque. La simulacion puede brindar
retroalimentacion inmediata un entorno controlado y seguro para practicar habilidades clinicas y tomar
decisiones seguras. (Carty & Shah, 2021)
La simulacion en la ensefianza médica proporciona las condiciones convenientes para implementar
clases experimentales, una tendencia inevitable en la era de la informacién y un poderoso complemento
a la educacion.
CONCLUSIONES
La simulacion médica ofrece un espacio de aprendizaje practico y realista, permitiendo a los estudiantes
del internado de la Carrera de Medicina desarrollar habilidades clinicas en un entorno controlado antes
de enfrentarse a situaciones reales con pacientes. Esto fomenta un aprendizaje activo y significativo,
fortaleciendo las competencias clinico-quirtrgicas y la toma de decisiones en situaciones complejas.
La simulacion clinica se considera un complemento a los métodos practicos de ensefianza y no un
sustituto de las practicas realizadas en entornos reales, ya que con la simulacion se perfeccionaran las
técnicas.
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