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RESUMEN: La simulacion se ha establecido cada vez mas como parte integral de la ensefianza sanitaria y como enfoque
fundamental para ayudar a mejorar la seguridad del paciente. La Simman (simulacién con maniquies) representa, en este
sentido, una técnica de aprendizaje individualizado que ofrece de forma objetiva y controlada entender la verdadera
importancia de “ensayo y error”, como base importante de la destreza, ademas se constituye en un método de control de
calidad de los procesos educativos. Desde esta perspectiva, nos planteamos desarrollar ambientes de simulacién reales en
los que el alumnado sea el protagonista de su proceso de enseflanza-aprendizaje, a través de un entrenamiento repetitivo
que fomente la creatividad y la autonomia, y donde surja la necesidad de establecer ciertas normas derivadas del uso
conjunto de espacio y materiales, consiguiendo, al mismo tiempo, una evaluaciéon de competencias fiable, objetiva y

vélida.
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1. INTRODUCCION

La introduccidn de las nuevas metodologias docentes y de
sistemas de evaluacion centrados en la adquisicion de
competencias constituye en la actualidad una necesidad en el
nuevo marco docente adaptado al modelo del EEES,
suponiendo grandes cambios en la estructura de las
titulaciones.

Dentro de la evaluacion de las competencias en la
titulacion de grado en enfermeria se hacen necesarias
metodologias docentes encaminadas a integrar conocimientos
dentro de contextos clinicos para evaluar, no solo
conocimientos, sino habilidades y transmitir actitudes
(competencias clinicas).

De acuerdo a Lewis y Spencer (1) proponemos un modelo
de aprendizaje centrado en la toma de decisiones por parte
del estudiante que le permita reconocer sus posibilidades,
limitaciones y cambios necesarios para mejorar su
aprendizaje.

Para evaluar estas competencias clinicas, los instrumentos
a utilizar tienen que ser necesariamente diferentes, ya que no
existe un método de evaluacién que proporcione toda la
informacién necesaria para evaluar todas las competencias, ni
que resulte objetivo cien por cien (2).

En este sentido y centrandonos en el proceso ensefianza
aprendizaje, en el preuniversitario, se hace necesario que los
educandos reconozcan la importancia de utilizar la
autoevaluacién, la coevaluacion y la evaluacion compartida,
como via para su formacion (3). Evaluar el desempefio propio,
evaluar a los coetaneos y dialogar con los evaluadores en la
busqueda de unificar criterios, de forma critica y reflexiva,
contribuye a que la evaluacidon sea mas justa, sistematica, y
participativa.

2. OBJETIVOS

Los objetivos propuestos fueron:
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. Disefiar una estrategia para el proceso de
ensefianza-aprendizaje basada en la solucién de
problemas con el Laerdal SimMan Universal
Patient Simulator.

. Proveer al estudiante de un entrenamiento
repetitivo que fomente sus habilidades vy
competencias hasta la resolucion de problemas
de casos concretos.

. Conocer y proporcionar herramientas educativas
diversificadas que fomenten la adquisicion de
conciencia critica, la capacidad de respuesta y la
toma de decisiones en los estudiantes de 42 de
Grado en Enfermeria.

. Convertir el estudiante en un aprendiz activo e
induciéndolo a abandonar la memorizacion
como método de acceder al conocimiento.

e Analizar el peso o impacto de las estrategias de
video grabaciones en la practica de enfermeria
en el entorno universitario.

. Permitir una autoevaluacién y co-evaluacién de
los estudiantes para detectar la mala praxis y su
consecuencia.

. Dirigir y encontrar los errores en la actuacion
enfermera dentro de un entorno controlado.

3. MATERIAL Y METODO
3.1 Ambito

Durante el curso académico 2012-2013 se evalud la
asignatura Practicums VI y VII impartida en el segundo
semestre de 42 curso de grado en enfermeria de la Escuela
Universitaria “Salus Infirmorum” adscrita a la Universidad de
Cadiz.

3.2 Muestra y tamafio muestral
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Se realizd un estudio comparativo y descriptivo-
prospectivo de un grupo de estudiantes de 42 de grado en
enfermeria donde se determinaron, entre otras variables, los
factores que influyen en el cuidado enfermero y los métodos
empleados para cuidar al paciente, asi como la funcion del
estudiante en cuanto a modificar actitudes hacia el nicleo
familiar e individual del paciente. Esta metodologia se disefid
para que el estudiante integre conocimientos, habilidades,
actitudes y valores y, por tanto, adquiera las competencias
necesarias en las diferentes areas de su profesion. Para ello, se
utilizaron las técnicas de simulaciéon con maniquies donde se
propusieron diferentes situaciones de aprendizaje que
intentaron reflejar la variabilidad existente en la practica
clinica debida tanto a la utilizacion de los recursos sanitarios,
como a la oferta de planes de cuidado diferentes. La
simulacién requirié una participacion activa del alumno (5
alumnos) que a su vez fue analizado por un grupo pequefio de
compafieros (10 estudiantes) y un profesor que coordiné el
debate a lo largo de todo el proceso de aprendizaje.

ALUMNOS ALUMNOS
ASIGNATURA
PARTICIPANTES EVALUADORES
PRACTICUM
5 ALUMNOS 10 ALUMNOS
VI-VII
3.3 Diseiio

Desde el punto de vista practico, el uso de la Simulacién
como herramienta educativa se sustento en 4 fases:

Construccion de los escenarios:

El equipo de los profesores participantes construyd los
escenarios de simulacion y los cuestionarios de evaluacion y
auto-evaluacion fueron extraidos de un proyecto realizado en
la Universidad de Cadiz, para la Evaluacion Objetiva
Estructurada de Cuidados de Enfermeria, que se adjunta como
anexo, que sirvieron como apoyo metodoldgico para la
valoracion de las competencias especificas y trasversales
propia de la practica enfermera. Los escenarios fueron
construidos teniendo en cuenta el desemperio del estudiante
tanto en la asistencia/relacion paciente-enfermero como en el
ambiente familiar y organizacional dentro del cual se
desarrolla la actuacion enfermera.

Planificacion de los objetivos y analisis de productos:

En esta fase se valoraron los resultados concretos del
estudiante en su desempefio en las actividades relacionadas
con su profesién. Este andlisis se llevd a cabo con la
colaboracién de:

1. Los profesores que evaluaron las competencias basicas
y trasversales del estudiante en situ.

2. La auto-valoracién donde el alumno participante valoré
su propia actuaciéon en funcién de criterios preestablecidos.
Los estudiantes practicaron y se autoevaluaron en la
aplicacion correcta de los protocolos de intervencion y manejo
de situaciones en las practicas clinicas (Atenciéon Primaria,
hospitalizacién, Urgencia). Todas las sesiones fueron grabadas
en video previo consentimiento informado lo que permitioé
una mejor auto-correccion de los errores cometidos. La
autoevaluacién permitié ademas:
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a) Estimular la retroalimentacién constante de si mismo y
de otras personas mejorando asi su proceso de aprendizaje.

b) Participar de una manera critica en la construccién de
su aprendizaje.

3. Co-evaluacién por parte de los diez comparieros de
curso, que realizaron un informe escrito y debatieron vy
discutieron la actuacidon de sus cinco compafieros, atendiendo
a los criterios de evaluacidon que se establecieron previamente
por consenso. Para ello, contaron con una sala de laboratorio
virtual con ordenadores a través de los cuales visualizaron en
directo las distintas intervenciones de sus comparieros.

4. El profesor coordind en todo momento el debate y la
discusion y evalué a los alumnos con el mismo instrumento.

Finalmente se compararon los resultados obtenidos entre
las tres modalidades de evaluacion.

3.4. Analisis de datos

Se realiz6 un analisis descriptivo, calculandose las
medias y desviaciones tipicas de las puntuaciones totales del
instrumento de evaluacion y se realizé un test U de Mann-
Whitney para comparar las puntuaciones medias de las tres
modalidades de evaluacién dos a dos.

RESULTADOS

Se obtuvieron diferencias estadisticamente significativas
en las puntuaciones obtenidas en la evaluacién a través del
instrumento, entre lo que evaludé el propio estudiante con
respecto a lo que evaluaron los compafieros y los docentes.

La puntuacién media obtenida en el instrumento por parte
de los estudiantes fue 44.2 (DT: 6.3), la que se obtuvo por
parte de los compafieros fue 32.6 (DT: 5.6) y la puntuacion
media obtenida por parte de los docentes fue 34.6 (DT: 5.8).

CONCLUSIONES

Con la realizacidn de este proyecto se puede concluir que
los estudiantes son capaces de tomar conciencia critica de sus
errores y responder ante ellos, trabajando en equipo,
adquiriendo asi las competencias para el desempefio de sus
habilidades clinicas. Sin embargo, consideramos importante
hacer hincapié en el hecho que las puntuaciones mas altas se
han obtenido en la autoevaluacién donde el estudiante valora
que tiene los mecanismos necesarios para llevar a cabo un
trabajo de forma adecuada.
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