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1. DEFINICIONS FONAMENTALS 
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Definicions fonamentals: Simulació

Tècnica educativa que substitueix o amplia l'experiència amb

pacients reals, per reproduir aspectes essencials de la pràctica

clínica d’una manera interactiva per part de l’estudiant

A framework for designing, implementing, and evaluating simulations used as teaching strategies in nursing

1. Jeffries PR. Nurs Educ Perspect. 2005; 26(2):96-103
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Definicions fonamentals: Simulació

Pedagogia que utilitza una o més tipologies per promoure,

millorar i/o validar la progressió d’un participant des del nivell

de principiant al d’expert
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2. International Nursing Association of Clinical Simulation and Learning.  Clinical Simulation in Nursing, 2011; 9 (6S), S1-S32



Definicions fonamentals: Pràctica clínica

Pràctica en l’assistència a pacient hospitalitzat o d’atenció

primària, en la que l’estudiant proporciona cures supervisat

per un tutor de pràctiques
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3. Alexander MA. The NCSBN simulation guidelines for pre-licensure nursing programs. The Journal of Nursing regulation. 
2015; 6(3): 39-42



Simulació

Simulació = Metodologia formativa ≠ Tecnologia
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Nivell de simulació: Associats a la tecnologia
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4. Raurell-Torredà M (Coord.) , Sarrià-Guerrero A, Hidalgo-Blanco MA, Uya-Muntañà J, González-
Pujol A. La simulación en ciencias de la salud. Barcelona: Edicions UB; 2017



Nivell de simulació: Associats a la tecnologia
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4. Raurell-Torredà M (Coord.) , Sarrià-Guerrero A, Hidalgo-Blanco MA, Uya-Muntañà J, González-
Pujol A. La simulación en ciencias de la salud. Barcelona: Edicions UB; 2017

Human patient
simulator

Pacient 
estandarditzat

Fidelitat  sociològica



2. OBJECTIUS DE LA SIMULACIÓ
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2.1 Entrenar Habilitats Tècniques: Exemples
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- Taller de Venopunció Part Task Trainer o Simulador híbrid 
🡺

- Taller de Punció Vascular eco guiada amb ultrasons



2.1 Entrenar Habilitats  No Tècniques: 
Presa de decisions, judici clínic, pensament crític treball i 

comunicació en equip
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Diferències a tenir en compte per Entrenar 
Habilitats  Tècniques i No Tècniques
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2.1 Habilitats  No Tècniques / Exemple 1:
Millorar les competències en l’administració de 

medicaments 
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Els errors de medicació són  la tercera 
causa de mort als Estats Units 
Els errors de medicació són  la tercera 
causa de mort als Estats Units 

Organizació Mundial de la Salut: campanya 
“KNOW. CHECK. ASK.” (WHO, 2014, WHO, 
2011)

Organizació Mundial de la Salut: campanya 
“KNOW. CHECK. ASK.” (WHO, 2014, WHO, 
2011)

El 38% dels esdeveniments adversos en 
estudiants de grau d’Infermeria són errors 
de medicació (García-Gámez et al, 2019)

El 38% dels esdeveniments adversos en 
estudiants de grau d’Infermeria són errors 
de medicació (García-Gámez et al, 2019)



2.1 Habilitats  No Tècniques/ Exemple 2:
Millorar la comunicació entre professionals
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Comunicar-se de forma eficient:  (S) Descriu la 
Situació Inicial 
Comunicar-se de forma eficient:  (S) Descriu la 
Situació Inicial 

Utilitzar tota la informació disponible: (B) 
Proporciona Informació clínica
Utilitzar tota la informació disponible: (B) 
Proporciona Informació clínica

Utilitzar ajudes cognitives: (A) Avalua i descriu el 
problema utilitzant les manifestacions o 
situacions del pacient i situació

Utilitzar ajudes cognitives: (A) Avalua i descriu el 
problema utilitzant les manifestacions o 
situacions del pacient i situació

Fer comprovacions creuades: (R) Fa una 
Recomanació i sol·licita resposta
Fer comprovacions creuades: (R) Fa una 
Recomanació i sol·licita resposta



2.1 Habilitats  No Tècniques/ Exemple 3: Integrar 
la pràctica basada en l’evidència
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5. Raurell Torredà M et al. Simulated-Based Learning as a tactic for teaching Evidence-Based Practice. Worldviews On Evidence-Based 
Nursing. 2015; 12(6), 392-394

Check-list validat:
41% realitzen higiene 

de mans
20% identifiquen al 

pacient



2.1.1.Estructura de les sessions de simulació
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3. Evidències de la formació en simulació
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3.1.Efectivitat de la simulació per integrar 
coneixements
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6. Shin S. Effectiveness of patient simulation in nursing education: Meta-analysis. Nurse Education Today. 2015; 35: 176-82 



3.2.Efectivitat com a metodologia docent
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6. Shin S. Effectiveness of patient simulation in nursing education: Meta-analysis. Nurse Education Today. 2015; 35: 176-82 

Grandària de l’efecte (d=Índex de Cohen): 
Mesura si els canvis observats tenen rellevància?

GRAU

d=1,14

POSTGRAU

d=1,06

FORMACIÓ 
CONTINUADA

d=0,32



3.3.Efectivitat per integrar la simulació a la 
seguretat del pacient: Disseny
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Grup control Grau: 
classes magistrals

Grup intervenció Grau:
Casos clínics

Grup Posgrado: 
mínim 1 any  d’experiència

7.  Raurell-Torreda, M et al. Case-Based Learning and Simulation: Useful Tools to Enhance Nurses’ Education? Nonrandomized Controlled Trial. 
Journal of Nursing Scholarship. 2015; 47 (1), 34-42. 



3.3.Efectivitat per integrar la simulació a la 
seguretat del pacient : Resultats
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7.  Raurell-Torreda, M et al. Case-Based Learning and Simulation: Useful Tools to Enhance Nurses’ Education? Nonrandomized Controlled Trial. 
Journal of Nursing Scholarship. 2015; 47 (1), 34-42. 

GRAU Grupo control
(24 escenaris)

Grup intervenció
(16 escenarios)

P valor

Seguretat i comunicació 4,4±1,9 5,3±2,7 0,2

Valoració del pacient 6,3±2,3 7,5±1,4 0,04

Diagnòstic infermer 6,6±3,2 7,8±2,6 0,2

Intervencions 6,4±1,9 6,7±1,6 0,5

Pensament crític 5,7±2,1 6,5±2,2 0,2



3.3.Efectivitat per integrar la simulació a la 
seguretat del pacient : Resultats
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7.  Raurell-Torreda, M et al. Case-Based Learning and Simulation: Useful Tools to Enhance Nurses’ Education? Nonrandomized Controlled Trial. 
Journal of Nursing Scholarship. 2015; 47 (1), 34-42. 

Estudiantes Grado
(40 escenarios)

Estudiantes Posgrado
(22 escenarios)

P valor

Seguridad y comunicación 4,8±2,3 4,1±3,2 0,3

Valoración del paciente 6,8±2,1 8,8±1,5 <0,001

Diagnóstico enfermero - - -

Intervenciones 6,5±1,8 8,3±1,7 <0,001

Pensamiento crítico 6,1±2,1 6,9±1,5 0,8



3.4.Efectivitat la simulació per millorar la 
comunicació entre professionals: Disseny
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8. Raurell-Torredà et al. Simulation training for improvement of awareness of team roles: randomized clinical trial.   En revisió

Grup control: 
Lectura de 
documents

Grup intervenció 
Grau:

1 hora role-playing



3.4.Efectivitat la simulació per millorar la 
comunicació entre professionals: Resultats
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8. Raurell-Torredà et al. Simulation training for improvement of awareness of team roles: randomized clinical trial.   En revisió

Control group
n=45

Intervention 
group
n=48

Mean difference 
(95%CI)

Cohen’s d

Professor: Patient Safety 6.3±1.7 6.2±2.1 0.1 [-0.7 – 0.9]
P=0.8

0.05

Professor: Patient 
Assessment

4.3±1.5 4.6±2.2 -0.3 [-1.1 – 0.5]
P=0.4

0.15

Professor: Patient 
Interventions

4.5±1.5 5.5±1.5 -0.9 [-1.5 – - 0.3]
P=0.004

0.66

Professor: Student’s Critical 
Thinking

5.5±1.4 5.1±2.8 0.4 [-0.6 – 1,3]
P=0.4

0.18

Student self-evaluation: 
Patient Safety

9.1±0.9 8.6±1.1 0.5 [-0.1 – 0.9]
P=0.02

0.49

Student self-evaluation: 
Patient Assessment

7.3±1.8 8.1±0.9 -0.7 [-1.3 – -0.1]
P=0.02

0.56

Student self-evaluation: 
Patient Interventions

8.1±1.3 7.8±1.6 0.2 [-0.4 – 0.8]
P=0.4

0.20

Student self-evaluation:
Critical Thinking

7.4±1.5 7.4±2.1 -0.02 [-0,8 – 0.7]
P=0.9

0.00



4. Reptes de futur en simulació
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4.1. Necessitat d’un major suport als professor 
de les pràctiques clíniques 
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8.  Raurell-Torredà M et al. Objective Structured Clinical Examination: an assessment method for academic-practice partnerships; 
en procés de revisió



4.2. Recomanacions per l’ús adequat de la 
simulació
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1. INACSL Standards Committee. INACSL Standards of Best Practice: Simulation. Clinical Simulation in Nursing. 2016; 12, S1-S50.

International Nursing Association for Clinical Simulation and Learning (INACSL) standards1

I: Terminologia 

II: Integritat professional dels  participants

III: Objectius dels aprenentatge

IV: Mètodes de facilitació  

V: Facilitador de la simulació

VI: Procés de debriefing

VII: Avaluació dels resultats esperats

VIII: Educació interprofessional

IX: Diseny de la simulació

Fidelitat sociològica

Seguretat psicològica

Adequats al nivell d’aprenentatge dels participants

Professor= facilitador

Debriefing planificat

Validesa i fiabilitat dels  instruments;
permetre  l'autoavaluació

Disseny consensuat, validat i  planificat 



4.3. Debilitat de la metodologia de la simulació
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9.  Grup de Recerca Infermera en Simulació de Catalunya i Andorra (GRISCA)

GRISCA

NIC on Simulation

(Nursing
Interventions
Classification)

Escala 
d’actuació 

actuació en 
equip (EVAR)

Graella 
per avaluar 

en 
seguretat

Laboratoris de simulació d’alta 
fidelitat altament infrautilitzats

Poca qualitat metodològica

Traslacionalitat:
- Falten assaigs clínics amb 

cegament  d’avaluadors

- Falten graelles validades al 
nostre context cultural



4.4. Necessitat d’instruments per avaluar els 
aprenentatges
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10. Raurell Torredà M (coord.) Sarria Guerrero; et alt. La evaluación de competencias, en profesionales de la salud, mediante la 
metodología de la simulación. Barcelona: Ediciones Octaedro; 2019

COMPETÈNCIA DEFINICIÓ

Millora de la qualitat Usar les dades per monitoritzar els resultats dels processos d'atenció i

utilitzar els mètodes de millora per dissenyar i provar canvis per millorar

contínuament la qualitat i la seguretat dels sistemes de salut

Informàtica Usar la informació i la tecnologia per comunicar-se, administrar el

coneixement, mitigar els errors i donar suport a la presa de decisions

Seguretat Minimitzar el risc de dany per als pacients i proveïdors a través de

l'efectivitat del sistema i l'exercici individual

Treball en equip i

col·laboració

Funcionar de manera efectiva dins dels equips, fomentant la

comunicació oberta, el respecte mutu i la presa de decisions compartides

per aconseguir una atenció de qualitat al pacient

Cures centrades en el

pacient

Reconèixer el pacient o persona designada com la font de control i soci

complet per brindar atenció compassiva i coordinada basada en el

respecte per les preferències, els valors i les necessitats del pacient

Pràctica basada en la

evidència

Integrar la millor evidència actual amb l'experiència clínica i les

preferències i valors del pacient/família per brindar una atenció de salut

òptima



4.5. Necessitat d’augmentar les Simulacions 
Interprofessionals
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11. Interprofessional Education Collaborative. (2016).
Core competencies for interprofessional collaborative practice: 2016 update. Washington, DC: Interprofessional Education Collaborative.

 Les actituds negatives entre diferents professions es desenvolupen
precoçment, a nivell de grau

 A la formació de grau i de postgrau de cada disciplina, s'ha prioritzat la
formació en coneixement i habilitats negligint la formació en el treball en
equip i les eines de comunicació (ex. SBAR)

 Les quatre competències del treball en equip interprofessional:

 Valors i ètica
 Rols i responsabilitats
 Comunicació interprofessional
 Treball en equip interprofessional



4.6. Necessitat d’Implantar la Simulació a les 
Unitats de Pràctiques Clíniques (in situ)
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12. Sørensen JL et al. Design of simulation-based medical education and advantages and disadvantages of in situ simulation versus off-site 
simulation. BMC Med Educ. 2017; 17(1):20

Equipament i entorn real

Protocols i procediments habituals

Cultura i tribalisme pròpia del servei

Avantatges

Dificultat de 
programació dintre 
del propi torn

Formació dels futurs 
instructors

Inconvenients



4.7. Realitat  Virtual / Augmentada i Jocs 
Gamificats
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13. Bryant K, et al. Innovations in simulation: Nursing leaders’ exchange of best practices. Clinical Simulation in Nursing. 2020; 41(C):33-40

 L'objectiu de la simulació futura no és introduir la darrera tecnologia sinó
preparar professionals per a la pràctica clínica

 Recomanacions:
 Integrar la simulació tant al grau com al postgrau
 Repetir els escenaris més d'una vegada (pràctica deliberada) perquè puguin

assolir els objectius d'aprenentatge
 Promoure la seguretat del pacient
 Formar els professors perquè siguin bons facilitadors
 Avançar implementant la realitat virtual per a estudiants que són de l'era digital
 Col·laboració entre universitats i hospitals
 Generar evidència que mostra el valor de l'aprenentatge basat en la simulació a

nivell de grau



4.8. On està el repte de la simulació?
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14. Cook DA, Brydges R, Zendejas B, et al: Technology-enhanced simulation to assess health professionals: A systematic review of validity 
evidence,research methods, and reporting quality. Acad Med 2013; 88:872–883

Nivell d’Avaluació Definició
Nivell 1- Reacció Als participants els agrada la simulació o la

consideren útil

Nivell 2- Aprenentatge Els participants desenvolupen actituds,
coneixements i habilitats

Nivell 3- Comportament Es transfereix el coneixement aconseguit a la
pràctica clínica

Nivell 4- Resultats Es produeix un cavi a l’atenció al pacient

7%

1%



Moltes Gràcies!!
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