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RESUMEN 
Objetivo: discutir el uso de la simulación clínica en la formación a nivel técnico en enfermería a través de la identificación, 
síntesis y análisis del conocimiento científico producido y la descripción de un caso de uso de la implantación de la simulación 
a nivel técnico. Método: estudio descriptivo, exploratorio, realizado en dos etapas: revisión de alcance y estudio de caso único 
de implantación de educación técnica en una escuela privada de educación técnica en enfermería, con exención de evaluación 
ética. Resultados: en la revisión, se observó que las prácticas simuladas en la educación técnica incluyen actividades realizadas 
para procedimientos de investigación que no forman parte del contenido del programa y no se han utilizado para fortalecer y 
ampliar la formación de profesionales en el país. El caso demuestra que proyectos bien estructurados con apoyo institucional 
pueden tornar viable el uso de la simulación en la formación de profesionales técnicos en enfermería, que afectan, garantizan 
y fortalecen la atención al paciente. Conclusión: la simulación clínica es viable en la formación de técnicos en enfermería. 
Descriptores: Educación en Enfermería; Invenciones; Enseñanza Mediante Simulación de Alta Fidelidad; Enfermeros no 
Diplomados. 
 
RESUMO 
Objetivo: discorrer sobre o uso da simulação clínica na formação do nível técnico em enfermagem por meio da identificação, 
síntese e análise do conhecimento científico produzido e da descrição de um caso de uso da implantação da simulação no nível 
técnico. Método: estudo descritivo, exploratório, realizado em duas etapas: revisão de escopo e estudo de caso único da 
implantação do ensino técnico numa escola privada de ensino técnico de enfermagem, com dispensa de apreciação ética. 
Resultados: na revisão, observou-se que as práticas simuladas no ensino técnico incluem atividades executadas para 
procedimentos de pesquisa que não fazem parte do conteúdo programático e não têm sido utilizadas para fortalecer e ampliar 
a formação do profissional no país. O caso, demonstra que projetos bem estruturados e com apoio institucional, podem tornar 
o uso da simulação factível na formação dos profissionais de nível técnico de enfermagem, impactando, assegurando e 
fortalecendo o cuidado ao paciente. Conclusão: a simulação clínica é viável na formação de técnicos de enfermagem. 
Descritores: Educação em Enfermagem; Inovação Tecnológica; Treinamento com Simulação de Alta Fidelidade; Técnicos de 
Enfermagem. 
 
ABSTRACT 
Objective: to discuss the use of clinical simulation in technical nursing education by identifying, synthesizing, and analyzing the 
scientific knowledge produced, as well as describing a case involving the implementation of simulation in technical-level 
training. Method: descriptive and exploratory study conducted in two phases: a scoping review and a single case study 
addressing the implementation of technical education at a private technical nursing school, with exemption from ethical 
approval. Results: the review showed that simulated practices in technical education include activities designed for research 
purposes, which are not part of the standard curriculum and have not been used to strengthen or expand professional training 
in the country. The case study demonstrates that well-structured projects with institutional support can make the use of 
simulation feasible in technical nursing education, generating impact and ensuring and enhancing patient care. Conclusion: 
clinical simulation is a viable approach in the education of nursing technicians. 
Descriptors: Education, Nursing; Inventions; High Fidelity Simulation Training; Licensed Practical Nurses. 
 

 

INTRODUCCIÓN 

En las últimas décadas, la formación de profesionales de la salud y la enfermería han experimentado diversos 
cambios, entre los que se encuentra la enseñanza basada en simulación1. En el contexto actual, se destaca la simulación 
clínica entre las diferentes modalidades de simulación, dado que se considera un método de enseñanza que utiliza 
tecnologías para replicar escenarios que imitan la práctica real en un entorno controlado y realista2. En la misma, el  
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alumno participa activamente en el proceso de enseñanza y aprendizaje para practicar exhaustivamente, aprender, 
reflexionar y evaluar los productos y procesos de su trabajo2. 

La literatura indica que este método tiene varias potencialidades, entre las que se destacan: desarrollo 
interpersonal, mejora en los procesos de comunicación, resolución de problemas, mejora en la satisfacción y 
autoconfianza del alumno, aumento del rendimiento cognitivo y las habilidades clínicas, entre muchas otras1,3-5. 

Se ha avanzado mucho en cuanto a conceptos, directrices y estandarización del método y sus derivaciones, y en 
la creación de tecnologías para la simulación clínica. Además, en los últimos años, las prácticas clínicas simuladas han 
trascendido las barreras físicas de los laboratorios y han comenzado a realizarse en diferentes formatos y entornos, 
como la telesimulación, la simulación in situ, los vehículos móviles de entrenamiento y la realidad virtual con interacción 
entre personas en diferentes ubicaciones, entre otros5. 

En Brasil, al igual que en Latinoamérica, la simulación clínica se ha fortalecido mediante iniciativas de capacitación 
y divulgación lideradas por instituciones educativas, federaciones y asociaciones del área, así como por instituciones 
gubernamentales y el sector privado6,7. En general, la capacitación, el financiamiento, los eventos y los debates han 
fomentado e impulsado la amplia difusión del método. En cuanto a los efectos prácticos de la simulación clínica, se ha 
generado y estimulado evidencia sólida a nivel mundial, que se centra principalmente en el impacto que tiene en los 
servicios de salud, lo que se ha denominado como buenas prácticas en simulación6-8. 

Sin embargo, si bien estas iniciativas han sido y siguen siendo de gran relevancia, aún hay dificultades para 
implementarlas. Hasta ahora, no se puede hablar de igualdad y acceso a la enseñanza basada en simulación y a los 
recursos para implementarla en todos los entornos educativos y de práctica en salud. La literatura indica que hay 
dificultades, como la falta de especialistas, educadores, facilitadores dedicados y expertos en simulación. En Brasil, estos 
desafíos pueden ser aún mayores en zonas rurales remotas o incluso en diferentes territorios de la Federación6,8,9-11. 

En enfermería, como en muchas otras áreas de la salud, la simulación clínica ha sido incorporada en diferentes 
niveles de formación profesional, como el técnico, el de grado y el de posgrado. Sin embargo, es evidente hasta la fecha 
que hay una brecha en el nivel técnico de enfermería en lo que respecta a recursos humanos, físicos y materiales, y a 
las inversiones. Las inversiones en este tipo de formación son más escasas, lo cual es preocupante debido a la relevancia 
y el contingente profesional que representan los técnicos en enfermería en la salud brasileña. En febrero de 2024, la 
enfermería contaba con un contingente de 3 millones de profesionales en el país, de los cuales el 59% eran técnicos en 
enfermería12. 

Los técnicos en enfermería son profesionales regulados que, bajo la supervisión de los enfermeros, brindan 
asistencia a los pacientes en diferentes etapas de la atención, educación y promoción de la salud. La legislación establece 
que la formación de los mismos debe tener una carga horaria mínima de 1.200 horas, más al menos 400 horas de 
práctica curricular supervisada13. Sin embargo, la formación de estos profesionales no siempre ha satisfecho las 
necesidades del contexto clínico. Cuando los técnicos en enfermería comienzan a trabajar en la clínica tienen 
dificultades para comprender los procedimientos, actitudes inadecuadas e informan que el contexto de formación es 
deficiente, debido a falta de equipos, materiales y entornos de enseñanza muy diferentes a los de la práctica clínica 
real14,15. 

A dichas dificultades de formación se le suma un bajo reconocimiento. Un estudio reciente realizado en sitios web 
del gobierno federal y de los estados brasileños, en colaboración con los sectores público y privado, para evaluar la 
remuneración de los técnicos en enfermería, reveló que había discrepancias en el reconocimiento de los profesionales 
en el país, y que muchos salarios aún están por debajo del mínimo recomendado para la categoría (Figura 1)16. Debido 
a sus bajos salarios, muchos profesionales tienen dos o tres empleos, ello genera fatiga, agotamiento físico y mental, y 
poco compromiso para mejorar su capacitación, lo que impacta directamente en la seguridad y la calidad de la 
atención17. 

Por consiguiente, se considera que hay un desafío por delante, que es formar y calificar a los profesionales de la 
salud para satisfacer los modelos de salud y las demandas de la sociedad, que los técnicos en enfermería representan 
un contingente importante de los profesionales de la salud del país, que la simulación clínica es una estrategia de 
aprendizaje efectiva, por ende, es necesario reflexionar sobre el presente y futuro de la simulación clínica en la 
formación a nivel técnico en enfermería, basándose en el desarrollo de la investigación, la colaboración entre pares, la 
solidaridad, el apoyo institucional y el desarrollo de nuevas y accesibles tecnologías. 
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Figura 1: Salarios promedio de técnicos en enfermería por estado en Brasil. San Pablo, SP, Brasil, 2023. 

 

Por lo tanto, este estudio tuvo como objetivo discutir el uso de la simulación clínica en la formación a nivel técnico 
en enfermería a través de la identificación, síntesis y análisis del conocimiento científico producido y la descripción de 
un caso de uso de la implantación de la simulación a nivel técnico. 

MÉTODO 

Se trata de un estudio descriptivo y exploratorio, realizado en dos etapas: (1) revisión de alcance, cuyo objetivo 
fue identificar, sintetizar y analizar el conocimiento científico producido sobre cómo se implementan las prácticas 
clínicas simuladas en la formación de técnicos en enfermería; y (2) estudio de caso único cuyo objetivo fue describir y 
analizar el caso de la implantación de la práctica clínica simulada en una institución formadora de técnicos en 
enfermería. 

Revisión del alcance 

Se realizó una revisión de alcance qué siguió la propuesta del Instituto Joanna Briggs, estructurada a través de los 
siguientes etapas: 1) elaboración de la pregunta orientadora y el objetivo de la revisión; 2) elaboración de la estrategia 
de búsqueda; 3) búsqueda en bases de datos; 4) selección de artículos en base a la lectura de títulos y resúmenes; 5) 
selección de artículos científicos en base a la lectura completa de los mismos; 6) resumen de resultados; y 7) 
presentación y discusión de los resultados encontrados18. 

Se utilizó la estrategia Population, Concept y Context (PCC) para formular la pregunta orientadora de la 
investigación y la estrategia de búsqueda. Se definieron las siguientes opciones: P: Estudiantes de nivel técnico en salud; 
C: Prácticas simuladas; C: Formación. En base a ello se desarrolló la siguiente pregunta orientadora: "¿Cómo se han 
utilizado las prácticas clínicas simuladas en la formación de estudiantes de nivel técnico en salud?"  

Se establecieron los siguientes criterios de inclusión: artículos que contuvieran los tres elementos del PCC y 
respondieran a la pregunta de investigación, escritos en cualquier idioma y año. Se excluyeron los artículos que no 
respondieran a la pregunta de investigación, revisiones bibliográficas, opiniones de expertos, folletos o aquellos cuyos 
textos completos no se encontraran online. 

La búsqueda de artículos se realizó entre el 17 y el 23 de mayo de 2022, con ayuda de una bibliotecaria, en las 
bases de datos National Library of Medicine (PubMed/MEDLINE), Scopus, Embase, Web of Science, Scientific Electronic 
Library Online (SciELO), Cinahl y Lilacs , usando los descriptores utilizados en salud (DeCS/MeSH), palabras clave y sus 
términos alternativos (técnicos en enfermería, simulación de paciente, educación en salud), así como los operadores 
booleanos OR, AND, NOT (Figura 2). 
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Mnemotécnico Descriptores/Palabras clave DeCS/MeSH 

Población 

Técnicos de Enfermagem 
Licensed Practical Nurses 
Enfermeros no Diplomados 
 
Pessoal Técnico de Saúde 
Allied Health Personnel 
Técnicos Medios en Salud 

Técnico de enfermagem 
Nursing technicians 
 

Concepto 

Simulação de Paciente 
Patient Simulation 
Simulación de Paciente 
 
Treinamento por Simulação  
Simulation Training 
Entrenamiento Simulado 
 
Treinamento com Simulação de Alta Fidelidade 
High Fidelity Simulation Training 
Enseñanza Mediante Simulación de Alta Fidelidad 

Simulação clínica 
Clinical simulation 
 
 
Exercício de Simulação 
Simulation Exercise  
 
 
Simulação  
Simulation Technique 

Contexto 

Educação em Saúde 
Health Education 
Educación en Salud 
 
Educação Continuada em Enfermagem 
Education, Nursing, Continuing 
Educación Continua en Enfermería 
 
Capacitação Profissional 
Professional Training 
Capacitación Profesional 
 
Educação Profissionalizante  
Education, Professional 
Educación Profesional 
 
Prática Profissional 
Professional Practice 
Práctica Profesional 
 
Capacitação de Recursos Humanos em Saúde 
Health Human Resource Training 

Formação profissional 
Professional formation 

Figura 2: Descriptores y palabras clave utilizados para cada elemento del mnemónico. San Pablo, SP, Brasil, 2022. 

 

De los 1.336 artículos encontrados, 168 fueron excluidos con ayuda del software Mendeley, porque se 
encontraban duplicaron en más de una base de datos. Tras una lectura minuciosa de los títulos y resúmenes de los 1.170 
artículos restantes, se seleccionaron cinco para lectura completa. Posteriormente, se consultó la literatura gris y se 
incluyeron dos estudios adicionales. Tras la lectura completa de los siete artículos seleccionados, fueron dos los estudios 
incluidos porque cumplían con los criterios de elegibilidad establecidos. El proceso de selección, realizado por dos 
evaluadores independientes, se presenta en la Figura 3. 
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Figura 3: Diagrama de flujo del proceso de selección de estudios. San Pablo, SP, Brasil, 2022. 

 

Los artículos se codificaron con los números 1 y 2, y se denominaron “estudio” y se presentaron en forma de 
cuadros. Para garantizar el rigor metodológico, se aplicó la herramienta Prisma adaptada para la Revisión de Alcance19. 

Etapa 2: Estudio de caso único 

Se trata de un estudio de caso único20-22, que siguió las siguientes fases: 1) Selección y delimitación del caso; 2) 
Trabajo de campo; y 3) Organización y redacción del informe. Se seleccionó el caso porque representa una referencia 
significativa para la investigación23. 

Se trata de la implantación de prácticas clínicas simuladas en una institución de formación de técnicos en 
enfermería. La misma es una institución de referencia en la formación de técnicos en enfermería a nivel nacional y, 
hasta la fecha, este es el único caso en Brasil. 

Los investigadores involucrados en el caso participaron en el acceso a la información. Antes del inicio del trabajo 
de campo, durante la planificación de las acciones, se estipuló que se recopilaría toda la documentación de las 
actividades realizadas entre noviembre de 2021 y agosto de 2023, así como los diarios de campo y los registros 
personales de los investigadores participantes. 

A continuación, se establece la sistematización temporal de los hechos y el análisis de la relevancia de los mismos. 
Se utilizaron documentos, diarios, notas de experiencias y registros de las actividades desarrolladas y descritas sobre el 
caso. 

El informe fue organizado con base en la timeline (línea de tiempo) de los hechos, y para una mejor visualización 
se presentó en forma de cuadro que sigue los eventos que los investigadores consideraron relevantes durante el 
desarrollo del caso. 

 El protocolo de investigación no requirió la autorización del Comité de Ética en Investigación, ya que utilizó 
datos secundarios en el proceso de revisión de alcance y no divulgó datos de los participantes. Se contó con el acuerdo 
institucional para la descripción del caso. 

RESULTADOS 

 Como se describe en la sección Método, los resultados se presentarán de acuerdo con las dos fases de 
desarrollo del estudio. 
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Conocimiento producido 

 En lo que respecta a cómo se utilizaron las prácticas clínicas simuladas en la formación de estudiantes de salud 
de nivel técnico, fueron dos los estudios publicados en los últimos cinco años en Brasil y que formaron parte de la 
muestra. La Figura 4 presenta la síntesis de los estudios según autoría, objetivo, materiales y métodos utilizados, y 
principales resultados y conclusiones. 

 

Autor/año Objetivo Materiales y métodos Principales resultados y conclusiones 

Araújo et al. 
202124 
 

Identificar el efecto de la simulación 
clínica en el desempeño cognitivo 
de estudiantes de la carrera técnico 
en enfermería con respecto a su 
actuación en emergencias en 
Atención Primaria de Salud. 

Experimento de grupo 
control no equivalente 

Los estudiantes que participaron en la clase 
de simulación clínica mostraron un mejor 
desempeño cognitivo a largo plazo que los 
que fueron sometidos a una estrategia de 
enseñanza tradicional. 

Bianchini et al. 
201825 
 

Verificar si la simulación clínica 
contribuye a la formación de los 
técnicos en enfermería en lo que 
respecta a sus habilidades de 
comunicación con los pacientes y 
sus familias. 

Estudio experimental 
aleatorizado 

Los participantes del grupo intervención no 
demostraron mayor confianza ni mayor 
rendimiento que los del grupo control. 
Destacan las implicancias de las actividades 
realizadas de forma aislada en los resultados. 

Figura 4: Estudios incluidos según objetivo, materiales y métodos utilizados, y principales resultados y conclusiones. San Pablo, SP, Brasil, 2022. 

 

Caso único 

 Para la etapa de estudio de caso único, se optó por implantar la Simulación Clínica en el programa de técnico 
en enfermería de una institución privada con fines públicos. La institución está presente en más de 1800 municipios, de 
norte a sur de Brasil, donde cuenta con más de 600 unidades escolares, empresas educativas y unidades móviles. En Río 
de Janeiro, el estado del caso seleccionado, cuenta con 30 unidades de enseñanza, de las cuales 17 dictan carreras del 
área de la salud, y es ampliamente reconocida por la formación de técnicos en enfermería. 

La misma ya realizaba diferentes actividades de enseñanza práctica en el laboratorio de habilidades, pero no 
incorporaba sistemáticamente los conceptos y el método de enseñanza basados en la simulación. Las figuras 5, 6 y 7 
presentan la descripción del caso. 

 

Figura 5: Lugar, motivación y planificación de un estudio de caso único aplicado a una institución de formación técnica en enfermería. San Pablo, SP, 
Brasil, 2024. 

 

Unidad del caso 

Es una unidad de enseñanza de una institución privada, con fines públicos, que opera en el ámbito de la formación profesional. El 
objetivo de la institución es brindar formación profesional cualificada para el mercado laboral, especialmente para satisfacer las 
necesidades de las empresas de comercialización de bienes, servicios y turismo. 

Lugar – Unidad de RJ 

En Río de Janeiro, la institución cuenta con 38 unidades de enseñanza, una facultad, una editorial, una unidad dedicada al 
desarrollo de soluciones corporativas, una unidad de educación a distancia y una unidad de responsabilidad social. Además, tres 
unidades móviles llevan entornos de formación adaptados a ubicaciones alejadas de las unidades operativas para el análisis y la 
resolución de problemas, estudios de caso, proyectos y otras estrategias didácticas centradas en el contexto laboral, simulado en 
entornos de aprendizaje modernos, como salones de belleza, cocinas pedagógicas y laboratorios de enfermería y de belleza y 
bienestar. 

Motivación 

Implementar el uso de nuevas tecnologías en el proceso de formación en salud, considerando simuladores ya adquiridos por las 
unidades e incluyendo inicialmente la simulación clínica en la carrera de técnico en enfermería con el fin de generar mayor interés 
y mejorar la cualificación profesional a través del desarrollo de habilidades, conocimiento y actitudes necesarias para realizar un 
trabajo de calidad en la atención a la salud. 

Revisión del plan estratégico de la unidad que definió la innovación como un valor 

Planificación – Participación de los empleados en el evento de Innovación de la Institución. 

Desde 2017, la institución celebra anualmente un evento de cocreación y desarrollo de proyectos con el objetivo de impulsar la 
innovación y promover un cambio de la cultura interna en los empleados. Desde 2021, este evento incluye una experiencia donde 
los participantes pueden experimentar la creación de una idea, la estructuración, el desarrollo y la ejecución de la solución 
propuesta. El caso que se presenta aquí es el proyecto ganador de la experiencia celebrada en el evento en 2021. 
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Figura 6: Diseño de laboratorio y infraestructura del estudio de caso único aplicado a la institución de enseñanza técnica en enfermería. San Pablo, 
SP, Brasil, 2024. 

Proyecto de Laboratorio de Simulación Clínica 

El público objetivo del proyecto son estudiantes y profesionales del área de la salud, hospitales, redes de atención e instituciones 
de enseñanza en salud. El objetivo del laboratorio es ser un hub (espacio físico) para conectar diferentes entidades y profesionales 
del área de la salud. Cuenta con tres ejes principales orientados a la innovación y la excelencia en la formación profesional. 
Eje 1 – Centro de “Simulación Realista (CLR)” (nombre otorgado por la institución): que se enfoca en la enseñanza clínica simulada 
para mejorar las habilidades profesionales y brindar una atención segura y humanizada. 
Eje 2 – Incubadora de Startups HealthTechs: que se centra en el desarrollo de startups en tecnología sanitaria, la capacitación de 
profesionales y emprendedores del sector y la mejora de soluciones educativas para las carreras del área. 
Eje 3 - Centro de Innovación en Salud: un espacio multifuncional que integra todas las actividades del laboratorio, y difunde 
tendencias, innovaciones, investigaciones y soluciones a través de conexiones con el mercado de la salud. Un centro de debate 
activo, capaz de impulsar el portafolio y los proyectos de contenido, temas y cursos innovadores, alineados dinámicamente con 
las demandas en constante evolución del mercado. 

Objetivo de las acciones a desarrollar en el lugar 

Brindar acceso a los profesionales de la salud, fundamentalmente a los profesionales de enfermería de nivel técnico a: 
a) situaciones que imiten su entorno de trabajo de forma segura; 
b) vivir experiencias complejas y/o menos complejas; 
c) desarrollo de habilidades prácticas y avanzadas, toma de decisiones, pensamiento crítico y comunicación efectiva; 
d) integración de tecnologías educativas innovadoras e interactivas; 
e) formación innovadora y flexible para el mercado de trabajo; 
f) referencia nacional en educación en salud a nivel técnico. 

Actividades planificadas 
- Ampliar el proyecto a otras unidades; 
- Lanzar nuevos cursos de simulación centrados en la educación técnica en salud; 
- Poner a disposición el espacio construido para la capacitación de instituciones públicas y privadas del sector salud. 

Ampliar otras plataformas de laboratorio. 

Infraestructura 

La infraestructura incluye: camas de cuidados intensivos para adultos y neonatos, sala clínica, urgencias y emergencias, así como 
el entorno típico de grandes centros de simulación en salud, como salas de debriefing y de control. Estas salas están equipadas 
con recursos que facilitan el aprendizaje a través de la Plataforma Interactiva Multidisciplinaria 4K, que cuenta con módulos 
anatómicos 3D, además de otros softwares de simulación. 

Actividades que ya se están realizando en el lugar 
- Visitas técnicas con estudiantes de la red y con empresas asociadas; 
- Ejecución de entrenamientos de habilidades y escenarios clínicos de acuerdo a las carreras previstas en el portafolio; 
- Simulación clínica en: Heridas y Curaciones; Punción venosa periférica, Atención al Paro Cardiorrespiratorio, Soporte Vital Básico 
Adulto y Soporte Vital Básico Pediátrico; 
- Telesimulación en unidades operativas de otros municipios del mismo estado utilizando la herramienta de captura de datos de 
simulación, SimCapture®; 
- Formación de instructores en el método simulado, que incluye la modalidad de aprendizaje basada en pares junto con el uso de 
módulos de habilidades y el uso del software de paciente virtual – Body Interact®;  

Competencias que buscan valorar la acción educativa, estimular la representatividad, establecer procesos de gestión compartida, 
transferir autonomía y conocimiento, equiparar procesos educativos e identificar talentos, junto con las unidades regionales. Participan 
diferentes estudiantes en estas unidades, especialmente los estudiantes de la carrera de técnico en enfermería, debido a su 
reconocimiento y visibilidad institucional y a que representan un número significativo de matrículas. Los estudiantes se seleccionan según 
los siguientes criterios: estar matriculados en una carrera de técnico en enfermería y ser menores de 21 años el día de la competencia 
internacional. Durante este período, los competidores realizan un intenso entrenamiento simulado, generalmente en parejas, en el 
centro de entrenamiento (CE) de habilidades y simulación. Estos laboratorios simulan entornos clínicos en el caso de los técnicos en 
enfermería y las prácticas se realizan con ayuda de un instructor. Incluso antes de la propuesta e implantación del proyecto descrito en 
este caso, esta actividad ya existía y se mejoró al contar con los recursos del proyecto. Las etapas de las competencias se llevan a cabo a 
nivel local, regional, nacional e internacional. Las etapas funcionan como una competencia selectiva, de modo que los ganadores de la 
etapa local se enfrentan en la etapa estatal. Los medallistas estatales representan a su respectivo estado en la etapa nacional. Los 
primeros ubicados en cada puesto en la etapa nacional representan al país en la etapa mundial. La etapa mundial es un gran evento de 
competencia de educación profesional. Luego de ser premiados en las etapas nacionales, los estudiantes viajan a las demás unidades 
regionales de la institución para compartir los conocimientos adquiridos durante la capacitación con otros estudiantes de su área de 
estudio. Además, el ganador del primer puesto de la etapa nacional representa al país en la etapa internacional. 

Actividades planificadas 
- Ampliar el proyecto a otras unidades; 
- Lanzar nuevos cursos de simulación centrados en la educación técnica en salud; 
- Poner a disposición el espacio construido para la capacitación de instituciones públicas y privadas del sector salud. 

Ampliar otras plataformas de laboratorio. 
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Figura 7: Timeline del estudio de caso único aplicado a la institución de enseñanza técnica en enfermería. San Pablo, SP, Brasil, 2024. 

 

DISCUSIÓN 

 La simulación clínica es un método de enseñanza eficaz que puede aportar valor a la formación de profesionales 
de la salud, por lo que es esencial incluirla en los planes de estudio de las carreras de técnicos en enfermería. Este 
estudio demostró que hay poca evidencia sobre el uso de prácticas simuladas en la formación de técnicos en enfermería 
y que es posible incluirla mediante proyectos innovadores basados en el desarrollo e incorporación de tecnologías. 

El ejercicio legal de la enfermería en Brasil está intrínsecamente ligado al contexto histórico y social del país26. El 
Consejo Federal de Enfermería (COFEN) y los Consejos Regionales de Enfermería (Coren) conforman una entidad 
autónoma federal vinculada al Ministerio de Trabajo y Seguridad Social. Esta entidad está organizada en tres áreas 
distintas: la disciplina normativa, responsable de establecer criterios de orientación y asesoramiento para el ejercicio 
profesional; la disciplina correctiva, responsable de analizar los procesos relacionados con las violaciones al Código de 
Ética Profesional de Enfermería; y el área de fiscalización, que trabaja para prevenir violaciones de la legislación27. La 
Asociación Brasileña de Enfermería (ABEn) ocupa una posición de liderazgo en la formación para el ejercicio de la 
enfermería, sigue principios éticos y está alineada con sus objetivos. De manera integrada con otras organizaciones, la 
ABEN se esfuerza por promover el desarrollo político, social y científico de las diferentes categorías que componen esta 
área, y centra sus esfuerzos, sobre todo, en consolidar la educación en enfermería28. 

 En este contexto, es importante comprender que, si bien se lo considera el mayor contingente de profesionales 
del área de la salud, la evidencia que aborda el uso de prácticas simuladas en el contexto de la formación del nivel 
técnico en enfermería dista mucho de lo que se realiza en la enseñanza de grado6. En la primera etapa de esta 
investigación, se realizó una revisión de alcance de forma cuidadosa y con el apoyo de profesionales expertos en el 
proceso de búsqueda, selección de descriptores y acceso a los estudios. Este proceso, que no restringió el tiempo de 
publicación, los materiales y métodos utilizados en los estudios, y que consultó la literatura gris, mostró que, si bien los 
estudios encontrados abordaron la formación de técnicos en enfermería en el país, casi todos ellos no discutían la 
enseñanza basada en simulación en la formación de esta categoría, por lo que no respondían a la pregunta de 
investigación establecida, por ello se los excluyó de los resultados de esta investigación. 

El pequeño número de estudios incluidos en la etapa de revisión, sumado al hecho de que abordan temas de la 
enseñanza basada en simulación, ampliamente consolidados y discutidos en la enseñanza de grado en enfermería y del 
resto de las profesiones de la salud (comunicación e incorporación de conocimiento), indican que las prácticas 
simuladas, ya escasas en la enseñanza técnica en enfermería, no han tenido un enfoque más específico en la formación 
en enfermería29,30, 31. Además, al observar los objetivos de los estudios analizados en la etapa de revisión, se puede ver 
que la simulación se aplicó como un procedimiento de investigación y no se menciona que se haya incorporado en los 
contenidos de los programas de las carreras de técnico en enfermería en Brasil24,25. 

Por lo tanto, dado que la educación técnica se aleja de sus necesidades y no incorpora prácticas educativas seguras, 
eficaces y eficientes en la vida cotidiana de sus estudiantes, como la enseñanza basada en simulación, se produce un 
creciente perjuicio y la formación de profesionales no logra la excelencia. Al combinar estas consideraciones con la 
reflexión y la necesidad de aunar la formación y la práctica profesional, existe también un riesgo potencial para la 
sociedad, que depende de la atención de profesionales competentes, y para los propios profesionales, quienes, al 
debilitarse sus procesos educativos, se desvían de los principios éticos de la profesión y se exponen a recibir sanciones. 

Debido al aspecto inherente a la seguridad de este problema, el COFEN ha expresado su preocupación por la 
mejora de los profesionales de enfermería en todos los niveles y ha establecido alianzas destinadas a minimizar estos 
problemas. En el contexto de la educación superior, la alianza entre el COFEN y la Coordinación de Perfeccionamiento 
del Personal de Educación Superior (CAPES) del Ministerio de Educación se destaca por implementar la Maestría 
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Profesional; a nivel médico, por la actualización de los procedimientos para el registro de la especialización (Programa 
Post-TEC); y también por la plataforma digital integral COFENplay by COFEN/Coren, una iniciativa del COFEN y los 
Consejos Regionales que brinda contenido educativo, información, entretenimiento y servicios, entre otros32. Sin 
embargo, hasta la fecha, ninguna de las acciones descritas por los consejos o asociaciones de enfermería relacionadas 
con la formación de técnicos en enfermería en el país menciona la difusión del método de enseñanza basado en 
simulación. A diferencia de la formación de grado, no se hace hincapié en la incorporación y el mejor uso de las 
tecnologías en la enseñanza, ni se discute la formación de docentes para entrenar habilidades y/o desarrollar 
competencias y escenarios de simulación. 

La simulación es un método de enseñanza que busca proporcionar un aprendizaje significativo mediante la 
participación activa del sujeto en su proceso de aprendizaje. El facilitador (profesor de simulación) es responsable del 
dominio del método y el alumno de la eficacia de las acciones. El uso de la simulación clínica en la formación profesional 
no se limita simplemente a la adquisición de recursos físicos y materiales, sino, fundamentalmente, a la revisión del 
método de enseñanza. Los recursos físicos y materiales están destinados exclusivamente a recrear el entorno clínico de 
la forma más cercana al contexto real y, en muchas situaciones, a asumir el rol del paciente, para evitar lo que a menudo 
ocurre en el mundo real, es decir, que el paciente sea el objeto de la primera práctica del profesional. En este contexto, 
al igual que en la enseñanza de grado, es imprescindible incorporar la enseñanza basada en simulación en la formación 
de técnicos en enfermería mediante el desarrollo docente, de recursos y entornos. 

El entrenamiento de habilidades y el uso de recursos simulados siempre han estado presentes en la formación de 
técnicos en enfermería. Sin embargo, en los últimos años se han visto cada vez más afectados por la baja inversión en 
recursos y han quedado relegados a un segundo plano en instituciones que han comenzado a realizar las practicas 
exclusivamente con pacientes. Propuestas como las presentadas en el caso de estudio demuestran que es posible 
cambiar la situación, con proyectos tangibles y a gran escala, en conjunto con instituciones que se toman en serio el 
proceso de formación de profesionales de nivel técnico, al implantar prácticas clínicas simuladas e incorporar 
tecnologías en sus instituciones. En la institución del caso presentado, si bien ya se realizaban con frecuencia acciones 
dirigidas a entrenar habilidades, se planificó e implementó un entorno que incorporaba otras tecnologías para valorar 
y darle la relevancia necesaria a la formación de técnicos en enfermería. Para planificar dichas acciones, se utilizó la 
proactividad y la creatividad en competencias que implicaron esfuerzo físico y mental. Eventos como los hackathons, 
cada vez más comunes en entornos corporativos y/o que requieren acciones objetivas para resolver problemas, fueron 
efectivos y proporcionaron un entorno prometedor para nuevas ideas, proyectos y sus incorporaciones33. 

Otros puntos a destacar en el caso presentado son, en primer lugar, su planificación escalonada, que permite 
realizar el análisis de inversiones y costos, y, en segundo lugar, la posibilidad de permitirles a los estudiantes participar 
en actividades nacionales e internacionales, lo que les da parámetros para comparar su formación, además de generar 
interés en el análisis constante y la trasmisión de los resultados obtenidos. 

Limitaciones del estudio 

Este estudio presenta limitaciones, como el número de estudios incluidos en la revisión y que se discutió un solo 
caso realizado en una institución privada, lo que podría haber afectado la interpretación y el alcance pleno de los 
objetivos. Si bien los resultados de la revisión son decepcionantes para parte de los objetivos de este trabajo, se decidió 
presentarlos y se los consideró relevantes, ya que podrían explicar la escasa o quizás aún reciente inversión en el 
conocimiento en el área, y que es imperioso explorar y debatir el tema en las distintas esferas políticas y de enseñanza 
de la profesión. 

CONSIDERACIONES FINALES 

Los resultados del caso presentado permitieron inferir que la simulación clínica en la formación de técnicos en 
enfermería en Brasil se puede llevar a cabo en el país, y que, con la inversión de las instituciones y el fortalecimiento de 
proyectos bien estructurados en esa modalidad, el método de enseñanza puede contribuir a la formación de los técnicos 
en enfermería para garantizar y fortalecer la atención al paciente. 
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