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Simulación clínica en la enseñanza médica de la 
neonatología en el pre-grado
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La formación médica de los estudiantes de pre grado 

ha mostrado una evolución en los últimos 20 años y a 

través de ella se mantiene el objetivo de brindar un 

mejor ejercicio de la medicina. En Latinoamérica 

hemos observado una migración lenta y heterogénea 

del modelo clásico osleriano, hacia el uso de 

tecnologías de la información y comunicación 

(TICs), siendo el principal impulso la creciente 

implementación de normativas de seguridad hacia 

el paciente; aun así, los esfuerzos en países de la 

región son aislados. Es a través de las restricciones 

producidas por la covid-19, que las instituciones 

formadoras de médicos asumen las potencialidades 
(1-3)que estas ofrecen en la enseñanza universitaria . 

Históricamente la simulación surge a finales de la 

década de 1920 con Edwin Link, quién desarrolló el 

denominado “link trainer”, siendo el pionero del 

entrenamiento en simulación y seguridad de pilotos; 

la misma que a la actualidad comparte ciertos 

aspectos con la atención médica de alta calidad, en 
(4,5)especial su interés por la seguridad del paciente . 

La simulación clínica dentro de la docencia es una 

TIC que permite al alumno desarrollar destrezas, 

habilidades y la capacidad de tomar decisiones a 
(6)través de escenarios clínicos simulados . La misma 

requiere de una serie de procesos que hayan sido 

implementados por las carreras de medicina y que 

garanticen estándares mínimos para brindar un 

aprendizaje efectivo. 

Desde su instauración en los programas de 

medicina, esta herramienta docente permite 

producir cambios de comportamiento basados en la 

reflexión y el pensamiento crítico en equipo, 

“debriefing”. Para ello, se debe garantizar 

mecanismos que principalmente permitan una alta 

fidelidad, docentes capacitados en la metodología y 
(7,8)un número mínimo de prácticas a realizar . 

En neonatología se han desarrollado una serie de 

simuladores de baja y alta calidad, sin hallarse 

mayores diferencias en el resultado del aprendizaje, 

al menos en competencias básicas. Para obtener estos 

resultados la simulación debe acompañarse de un 

entorno con propósito y debe estar enfocada en un 

área específica, en lo que se puede entender de la 
(9,10)estrategia educativa denominada “serious games” .

Debemos también recordar que si bien la tecnología 

aporta realismo en características de cómo se mueve 

un paciente o como parpadea, respira, llora, etc., éste 

no es el objetivo en sí, más aún lo es el “libreto” 

estructurado, guiado y desarrollado por un experto en 

el tema y que se desarrollara en salas de “debriefing”.
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En cuanto a la educación universitaria de un médico, 

ésta también debe orientarse a cubrir las necesidades 

esenciales en el primer nivel de atención, la cual, por 

cierto, representa un considerable número de 

pacientes con relación a la demanda en salud de un 

país.

Dichas competencias involucran la atención 

inmediata del recién nacido, clampaje tardío de 

cordón, contacto piel a piel, técnicas de lactancia 

materna y reanimación cardiopulmonar básica. 

Asimismo, se desarrollan competencias no técnicas 

que abordan la comunicación y empatía hacia los 

cuidadores o padres del neonato.  

Sin embargo, no basta con desarrollar ambas 

competencias, sino que se requiere de eficiencia 

frente a la atención de un neonato. Ello exige una 

comunicación asertiva bajo el razonamiento médico 

y casi siempre bajo situaciones de alto estrés y riesgo. 

Por lo mismo, parece ilógico exponer a situaciones 

reales a los estudiantes de pre grado sin antes haber 

experimentado escenarios parecidos. 

Es por ello que, ante el contexto expuesto, la 

simulación clínica ofrece múltiples ventajas como el 

eximirse de un consentimiento informado, ensayo – 

error reproducible sin dañar al paciente, lidiar con la 

reducción de alumnos por grupos de práctica, 

menor estrés del alumno y docente, entre las más 

resaltantes.

De este modo, una implementación responsable y 

anticipada del uso de simulación clínica garantizará 

una adecuada formación ética y científica, antes de 

su necesario e importante contacto con el paciente en 

el pre grado.

En el Perú existe gran disparidad del uso de 

simulación clínica neonatal, ya sea por la ausencia de 

inserción curricular en los planes de estudio, por la 

carencia de docentes entrenados o simuladores 

neonatales. Si bien se ha avanzado en la elaboración 

de documentos que instan a su implementación, 

éstos aún no han tenido la respuesta esperada por las 

instituciones formadoras de médicos.

Es por ello, que como formadores de nuevas 

generaciones de médicos debemos recordar que los 

cambios en la enseñanza universitaria son 

inevitables y las TICs son una oportunidad que nos 

brinda la cuarta revolución industrial, y nuestra 

capacidad de resiliencia determinará el éxito de 

nuestros objetivos de lograr un mejor perfil de 

egreso en los estudiantes de medicina.
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