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Características de la Simulación.

• TECNICA por medio de la cual se pueden diseñar escenarios para 
evaluar, modificar o revertir una situación clínica.

• PROTOCOLOS de CALIDAD y SEGURIDAD • PROTOCOLOS de CALIDAD y SEGURIDAD 

realista pero totalmente controlado.

• ERROR MEDICO en cuyo origen se involucran tanto aspectos 
humanos como técnicos, TODOS comprometen la seguridad del 
pacientes. (Babson)

• RECLAMOS LEGALES.

Gaba

Características de la Simulación.

por medio de la cual se pueden diseñar escenarios para 
evaluar, modificar o revertir una situación clínica.

PROTOCOLOS de CALIDAD y SEGURIDAD al paciente en un entorno PROTOCOLOS de CALIDAD y SEGURIDAD al paciente en un entorno 
realista pero totalmente controlado.

en cuyo origen se involucran tanto aspectos 
humanos como técnicos, TODOS comprometen la seguridad del 

Gaba DM. Qual Saf Health Care 2004; 13 Suppl 1: i2-10.



Estructura Curricular

° Ciclo: 1 y 2° año � PROMOCION de la 

° Ciclo: 3° año � PREVENCION de la Enfermedad, ° Ciclo: 3° año � PREVENCION de la Enfermedad, 

° Ciclo: 4 y 5° año � ENFERMEDAD y Sistemas de Atención, 

° Ciclo: 6° año �Práctica Final Obligatoria 

de la Salud, “Conocer para cuidar”. 

Enfermedad, “Conocer para evitar”.Enfermedad, “Conocer para evitar”.

ENFERMEDAD y Sistemas de Atención, “Conocer para curar”.

Práctica Final Obligatoria (PFO).



Estructura Curricular FCM 

Areas

-C y Desarrollo

-Nutrición

1°

Areas

-SG y R

-SHM

-TTyL

2°

Areas

-Injuria

-Defensa

3°

CICLO PROMOCION de la Salud y 

PREVENCION de la enfermedad

1° 2° 3°

COMPETENCIAS  PROGRESIVAS

SIMULACION Baja y Mediana 

Estructura Curricular FCM 

Area

-CLINICA PEDIATRICA

4°

PFO

PEDIATRIA
URGENCIAS e 

Internación

HOSPITALARIA4° HOSPITALARIA

6°CICLO CLINICO

Ped Ambulatoria CAPS

COMPETENCIAS  PROGRESIVAS

Baja y Mediana fidelidad Alta fidelidad



CICLO PROMOCION de Salud y PREVENCION de la EnfermedadCICLO PROMOCION de Salud y PREVENCION de la Enfermedad

- ANTROPOMETRIA: Percentilos, DS.

- Evaluación Desarrollo

- Maduración/Pubertad 



CICLO PROMOCION de Salud y PREVENCION de la Enfermedad

-Signos Vitales -Signos Vitales 

-H. Clínica PERINATAL/PEDIATRICA

-INMUNIZACIONES (lavado de manos)

CICLO PROMOCION de Salud y PREVENCION de la Enfermedad

Signos Vitales Signos Vitales 

H. Clínica PERINATAL/PEDIATRICA

INMUNIZACIONES (lavado de manos)



Area CLINICA PEDIATRICA  CLINICA PEDIATRICA  4°

• Mesa de Recepción RN

• Consulta CAPS.• Consulta CAPS.

• Fiebre, IRAB.

• Utilización dispositivos de oxígeno

• Aerosolterapia.



PRACTICA FINAL OBLIGATORIA (PFO)

Simulación de Alta Fidelidad

• INSUFICIENCIA RESPIRATORIA/PARO 

• ABUSO de SUSTANCIAS (v)

OBLIGATORIA (PFO) 6°

Simulación de Alta Fidelidad

INSUFICIENCIA RESPIRATORIA/PARO CARDIORRESPIRATORIO (v)







Simulación Pregrado. 

• Simulación: es factible en el pregrado

recursos y tiene gran aceptación por los estudiantes. recursos y tiene gran aceptación por los estudiantes. 

• Tutores de Guardias Hospitalarias (PFO) refieren 
los estudiantes que han realizado simulación.

• No obstante, es necesario estudios que confirmen la impresión subjetiva de 
que resulta útil para potenciar el aprendizaje de los alumnos y su 
competencia clínica.

Simulación Pregrado. Conclusiones.

es factible en el pregrado, supone un consumo razonable de 
recursos y tiene gran aceptación por los estudiantes. recursos y tiene gran aceptación por los estudiantes. 

Tutores de Guardias Hospitalarias (PFO) refieren mejores competencias de 
los estudiantes que han realizado simulación.

No obstante, es necesario estudios que confirmen la impresión subjetiva de 
que resulta útil para potenciar el aprendizaje de los alumnos y su 



DESAFIOS:

• Generar más investigación que permita 
escenarios  y,escenarios  y,

• COMO saltar desde el laboratorio a mejorar el cuidado de los pacientes

( Gaba DM. Where

Generar más investigación que permita validar la simulación en diferentes 

desde el laboratorio a mejorar el cuidado de los pacientes

Where do we come from? What are we? Where are we going? Simul Healthc 2011; 6 (4): 195-6.) 




