
Inserción Curricular 
de la Simulación 
Clínica



Angélique Marie Le Boursier-Du Coudray (1714-1794), Matrona con titulo en 1740,  
recorrio Francia, enseñando a las mujeres campesinas el oficio de Partera.

« La Maquina de Parir » Museo de Flaubert  en Rouen Francia.



Dunn WF, Murphy JG, Ziv A. Re-engineering healthcare via medical simulation tools. Chest. 2017; 140:840-3

Simulación Clínica

Seguridad 
para la 

atención de 
los pacientes.

Disminución de 
los Errores 
Médicos.



La Simulación Clínica Incorporada al 

Currículo de Medicina

La integración de la simulación clínica en el currículo de 
medicina es un enfoque transformador que permite a los 
estudiantes desarrollar habilidades y competencias 
esenciales de una manera segura y práctica.
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Inserción 
Curricular

.

¿Porqué?

¿Para 
qué?

¿Cómo?¿Cuándo?

¿Con

qué?



Inserción 
Curricular de 
la Simulación 

Clínica.

¿Porqué?

Seguridad 
del 

Paciente.

Atención 
Médica de 

Calidad.

Necesidades  
de salud de 
la Sociedad. 

Disminución 
de errores 
médicos.



Beneficios de la Simulación Clínica

1 Práctica sin Riesg o

Los estudiantes pueden desarrollar 

habilidades clínicas sin poner en 

riesgo a pacientes reales.

2 Retroalimentación Inmediata

Los instructores pueden brindar 

comentarios específicos y oportunos 

para mejorar el desempeño.

3 Aprendizaje Activo

Los estudiantes participan de manera más comprometida y retienen mejor la 

información.



Inserción 
Curricular

¿Para qué?

Lograr las 
competencias 

de egreso.

Lograr un 
aprendizaje 

significativo y 
a largo plazo.

Cumplimiento 
de los 

programas 
académicos.

Garantizar el 
desarrollo de 
habilidades 
técnicas y 

competencias 
blandas



Desarrollo de Habilidades

1 Comunicación

Interacción efectiva con pacientes, familiares y equipo médico.

2 Tom a de D ecisiones

Análisis crítico de información y resolución de problemas en entornos clínicos.

3 Procedimientos Clínicos

Dominio de técnicas y habilidades manuales para la atención de pacientes.



•¿Cómo?

Plan de 
Estudios.

Malla 
Curricular.

Líder del 
Proyecto.

Programas 
Académicos.



¿Como 
Asignatura(s)?
• ¿Cómo?

¿Parte de una 
Asignaturas(s)?

Obligatoria?

Optativa? 

Curricular?

¿Asignaturas 
seriadas, 

longitudinal y 
transversal?



Integración en el Currículo

Etapas Tempranas

La simulación se incorpora 

desde los primeros años de 

la carrera para desarrollar 

habilidades básicas.

Casos Clínicos

Los estudiantes aplican los 

conocimientos teóricos a 

situaciones clínicas 

simuladas.

Evaluación de 
Co mpe tencias

La simulación se utiliza 

para evaluar el dominio de 

habilidades y 

conocimientos.



¿Cuándo?
Desde el Inicio 
de la Carrera.

De acuerdo a 
las 

necesidades de 
los programas 
académicos.

Desarrollo 
Profesional 
Continuó.

Experto

Profesional

Competente

Principiante

Novato



Búsqueda de Académicos 
comprometidos con la 

educación, de acuerdo a la 
matrícula y modalidad de la 

inserción curricular y 
formarlos en simulación.

Coordinador o Director del 
Centro de Simulación.

Cursos de Formación en 
Simulacion y Docencia, 

Responsabilidad y 
Compromiso.

Propuestas de Diseño 
Curricular para la inserción 

de la Simulación Clínica
Matricula?.

Diseño del Centro de 
Simulación.

¿Con qué?





Recursos.

Materiales/

Insumos.

Técnicos en 
Simulacion.

Instructores/
Facilitadores.

Ingeniero en 
Sistemas o 
Biomédico.

Personal 
administrativo 
e intendencia.



Simuladores.

Bajo Costo.

Baja 
Fidelidad.

Mediana 
Fidelidad.

Alta Fidelidad.

Paciente 
Estandariza-

do.

Simulacion Virtual, RA, 
Realidad Mixta, IA



Metodologías y Tecnologías

Simuladores Avanzados

Simuladores de pacientes de alta 

fidelidad que responden de manera 

realista a intervenciones.

Realid ad  Virtual y Sim ulacion Virtual

Entornos virtuales que recrean 

escenarios clínicos para una inmersión 

más profunda.

Realidad Aumentada

Superposición de información digital 

sobre el mundo físico para enriquecer la 

experiencia.

Sistema para medir Desempeño

Coding, Grabaciones de video y audio que 

permiten a los estudiantes revisar su 

desempeño.





La simulación avanzada de baja, mediana o alta 

fidelidad permite la práctica de procedimientos 

médicos y toma de decisiones incentivando el 

pensamiento crítico en contextos clínicos complejos.



Realidad Aumentada



LA INTEGRACIÓN DE LA REALIDAD VIRTUAL Y AUMENTADA
CONSIDERADAS COMO TECNOLOGÍAS EMERGENTES OFRECEN 

EXPERIENCIAS INMERSIVAS QUE TRANSFORMAN LA MANERA EN 
QUE LOS ALUMNOS INTERACTÚAN

FRENTE A COMPLEJOS CONCEPTOS MÉDICOS.  



LA INTEGRACIÓN DE LA REALIDAD VIRTUAL Y AUMENTADA
CONSIDERADAS COMO TECNOLOGÍAS EMERGENTES OFRECEN 

EXPERIENCIAS INMERSIVAS QUE TRANSFORMAN LA MANERA EN 
QUE LOS ALUMNOS INTERACTÚAN

FRENTE A COMPLEJOS CONCEPTOS MÉDICOS.  



Las simulaciones virtuales avanzadas evolucionan hacia experiencias más 

complejas y realistas. Los alumnos se enfrentan a escenarios clínicos detallados 

y dinámicos, desarrollando habilidades prácticas en un entorno virtual antes de 

entrar a situaciones reales.



Realizar la planificación 
curricular de la Simulación 

Clínica y Diseño de Instrumentos 
de Evaluación.

Diseñar y validar escenarios de 
simulación clínica de diversa 

complejidad.

Conducir escenarios de 
simulación, con tareas y 

dinámicas, en un entorno seguro 
para el estudiante.

Planificar y conducir actividades 
de debriefing estructurado.

Diseñar escenarios de 
simulación basados en 

pacientes estandarizados, con 
fines de docencia y evaluación 

de competencias clínicas.

Diseñar Cursos de Simulación 
Clínica para Docentes.

Implementar estaciones OSCE 
basadas en simulación clínica y 

analizar los resultados de los 
estudiantes en estas 

evaluaciones. 

Aplicar elementos de 
psicometría a la evaluación 

OSCE.

Identificar y analizar los 
elementos de administración y 

gestión necesarios para el 
funcionamiento de un Centro de 

Simulación.

Docente en Simulación Clínica. 
Competencias Específicas:



El Instructor o Facilitador debe ser capaz de: 

Crear  ambientes de aprendizaje 
seguros que soporta/estimula el 

aprendizaje activo, la práctica 
repetitiva, y la reflexión sobre el 

desempeño durante el 
Debriefing y/o reflexión guiada. 

Promover un alto nivel de 
fidelidad en el entorno de la 

simulación.

Demostrar comportamientos 
éticos y profesionales. 

Alentar y utilizar la tecnología 
como punto de referencia de los 
cuidados, a fin de proporcionar 

una atención segura y de 
calidad.

Motola I, Devine LA, Chung HS, et al. Simulation in health care education: a best evidence practical guide. AMEE Guide No. 82. Med Teach 2013;35(10):e1511-1530

Docente en Simulación Clínica. 
Competencias Específicas:





Evaluación y Retroalimentación

Evaluación Objetiva

Rúbricas , listas de cotejo y 

listas de verificación para 

medir el desempeño.

Retroalimentación 
Constructiva

Feedback que ayuden a los 

estudiantes a definir sus 

objetivos de aprendizaje y 

mejorar su desempeño

Autorreflexión

Los estudiantes analizan su 

propio desempeño, el del 

equipo y descubren sus 

áreas de mejora.





Experto

Profesional

Competent
e

Principiante

Novato















La simulación quirúrgica avanzada 



Diseño de Instrumentos de Evaluación 

Diseño de Manual de Funcionamiento.

Diseño de Manual de Técnicas de Procedimientos.

Definir RRHH Académico y Administrativo.

Definir grupo de trabajo académico que hará el análisis y preparación de cada asignatura de acuerdo a las Competencias de 
Egreso e introducir la Simulación Clínica donde corresponda.

Revisión de Plan de Estudio, Programas Académicos y Malla Curricular.

Diseño del plan estratégico y plan de desarrollo.

Crear visión y misión del Centro de Simulación Clínica. 

Okuda Y, Bryson EO, DeMaria S, et.al. The utility of simulation in medical education: what is the evidence? Mt Sinai J Med 2009;76(4):330-343





Barreras que limitan el uso de la simulación por los 

Docentes:

Inversión de 
tiempo para el 

rediseño del Plan 
de estudios.

No desean 
cambiar la 

metodología 
tradicional.

Docentes  con 
insuficientes 
capacidades 
informáticas 
desarrolladas 

Temor para 
involucrarse en 

simulación clínica por 
falta de capacitación 
en la fundamentación 

de la Simulación 
Clínica. 

Falta de Centros 
para Formación 
de Instructores 
en Simulación.

Bridgen D, Dangerfield P. The role of simulation  in medical education. Clin Teach 2008;5:167-170.



Errar es humano
Encubrir es imperdonable
No aprender no tiene excusa



https://www.renasim.org/ 

info@renasim.org  

+1 (236) 788 7115  



Las competencias del docente en 
educación médica para lograr, en el futuro una

atención médica de alta calidad



Educación Medica 4.0



El siglo XXI presenta una revolución sin precedentes en la educación médica, 
donde convergen la tecnología, la ética , salud mental y la globalización y nos 

marca un horizonte lleno de RETOS Y  desafíos.





Lección de anatomía del Dr. Nicolaes Tulp
Rembrandt van Rijn Países Bajos, 1632 



Lección de anatomía simulando la pintura de Rembrandt
con un ultrasonido y realidad virtual



La simulación avanzada de baja, mediana o alta 

fidelidad permite la práctica de procedimientos 

médicos y toma de decisiones incentivando el 

pensamiento crítico en contextos clínicos complejos.



Realidad Aumentada



LA INTEGRACIÓN DE LA REALIDAD VIRTUAL Y AUMENTADA
CONSIDERADAS COMO TECNOLOGÍAS EMERGENTES OFRECEN 

EXPERIENCIAS INMERSIVAS QUE TRANSFORMAN LA MANERA EN 
QUE LOS ALUMNOS INTERACTÚAN

FRENTE A COMPLEJOS CONCEPTOS MÉDICOS.  



LA INTEGRACIÓN DE LA REALIDAD VIRTUAL Y AUMENTADA
CONSIDERADAS COMO TECNOLOGÍAS EMERGENTES OFRECEN 

EXPERIENCIAS INMERSIVAS QUE TRANSFORMAN LA MANERA EN 
QUE LOS ALUMNOS INTERACTÚAN

FRENTE A COMPLEJOS CONCEPTOS MÉDICOS.  



Las simulaciones virtuales avanzadas evolucionan hacia experiencias más 

complejas y realistas. Los alumnos se enfrentan a escenarios clínicos detallados 

y dinámicos, desarrollando habilidades prácticas en un entorno virtual antes de 

entrar a situaciones reales.



Competencias Docentes del Siglo XXI  de Medicina y ACS

1. Experto en Simulacion Medica
2. Usuario de herramientas tecnológicas e IA
3. Evaluador y retroalimentador digital
4. Diseñador y Comunicador digital
5. Habilidades de búsqueda y gestión de información
6. Aprendizaje Profesional continuo
7. Líder y Motivador
8. “Coach” Emocional
9. Innovador, emprendedor
10.Colaborador Interprofesional
11.Usuario e interprete de bigdata science 
12.Creador de Prompts



TECNOLOGIA

La integración de la inteligencia artificial (IA) y LAS tecnologías emergentes 
redefinen , el aprendizaje de los alumnos y la implementación de las  

competencias adquiridas







Inteligencia Artificial (IA) abrirá nuevas 
posibilidades para optimizar la eficacia 

y personalización del aprendizaje.





La inteligencia artificial (IA) se convertirá en un 

aliado indispensable en la educación médica del futuro. 

Sistemas de aprendizaje automático 

analizarán el rendimiento individual de los estudiantes, adaptando los 

contenidos educativos para satisfacer sus necesidades específicas. 

La evaluación dejara de ser el “Talón de Aquiles” de la educación medica  



La inteligencia artificial (IA) ofrece diversas oportunidades para mejorar y optimizar el 
proceso de evaluación en las escuelas de medicina

**Análisis automatizado de respuestas**: La IA puede utilizarse para analizar de manera 
automática las respuestas a preguntas de opción múltiple, ensayos clínicos o casos 
clínicos, permitiendo una evaluación más rápida y precisa.

**Generación de preguntas**: Los algoritmos de IA pueden ayudar en la generación de 
preguntas de evaluación, asegurando que sean relevantes, equilibradas y evalúen 
correctamente las competencias deseadas.

**Personalización de la evaluación**: La IA puede adaptar la evaluación de acuerdo al 
desempeño y las necesidades individuales de cada estudiante, ofreciendo un enfoque 
más personalizado y efectivo.

**Identificación de patrones de desempeño**: Mediante el análisis de datos, la IA puede 
identificar patrones de desempeño de los estudiantes y áreas de mejora, permitiendo una 
retroalimentación más específica y orientada a la acción.



**Simulaciones y entornos virtuales**: La IA puede utilizarse para crear 
simulaciones clínicas y entornos virtuales interactivos que permitan evaluar las 
habilidades clínicas y la toma de decisiones de los estudiantes en situaciones 
prácticas.

**Integridad Académica **: Los algoritmos de IA pueden ayudar a detectar 
posibles casos de plagio en trabajos escritos y tareas, garantizando la 
integridad académica en el proceso de evaluación.

**Evaluación de habilidades no cognitivas*: La IA puede ser utilizada para 
evaluar habilidades no cognitivas, como habilidades de comunicación, trabajo 
en equipo, empatía y ética, a través de análisis de video, voz o texto.

**Feedback automatizado**: La IA puede proporcionar retroalimentación 
instantánea y personalizada a los estudiantes sobre su desempeño en las 
evaluaciones, ayudándolos a identificar áreas de mejora y desarrollar 
competencias específicas.



ETICA , EVALUACION E INTELIGENCIA ARTIFICIAL:

1.- La implementación de la IA en la evaluación en las escuelas 
de medicina debe realizarse de manera ética y cuidadosa.

2.- Garantizar la confidencialidad de los datos y la equidad en el 
proceso de evaluación.

3.- Es fundamental que los docentes estén involucrados en el 
diseño y supervisión de las evaluaciones basadas en IA para 
asegurar su validez y fiabilidad, 














