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Resumen

La automatizacion y estandarizacion en la atencion de salud han generado preocupaciones sobre la
deshumanizacion, afectando la confianza del paciente y el bienestar profesional. La humanizacion,
que integra el enfoque técnico con el reconocimiento de la dignidad del paciente, es una prioridad
en la formacion en salud. En este contexto, la simulacion clinica se ha consolidado como una
herramienta pedagdgica efectiva para desarrollar la empatia, la comunicacidn y otras competencias
humanisticas en los estudiantes de profesiones sanitarias.

Esta revision analiza la literatura sobre el uso de la simulacion como herramienta para ensefar la
humanizacién en salud, identificando estrategias clave y evaluando su impacto. Los hallazgos
destacan que la inclusién de pacientes estandarizados, escenarios realistas y debriefing reflexivo
mejoran la capacidad de los estudiantes para brindar atencion centrada en la persona.

A pesar de que la simulacién ha demostrado ser eficaz en la ensefianza de la empatia y la
comunicacién, aun persisten brechas en los estudios sobre su impacto a largo plazo y su aplicacion
en distintas disciplinas. Se recomienda integrar la humanizacion en los curriculos de simulacion y
desarrollar métodos de evaluacion estandarizados. Fomentar una cultura educativa centrada en la
humanizacion es esencial para mejorar la calidad de la atencion y la satisfaccion de pacientes y
profesionales.

Palabras clave: Simulacion clinica; Humanizacion de la atencion; Empatia; Comunicacion; Bioética.
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Abstract

The increasing automation and standardization of healthcare have raised concerns about the risk of
dehumanization, affecting both patient trust and professional well-being. Humanization, understood
as the integration of technical proficiency with the recognition of patient dignity, has become a key
priority in health professions education. Within this context, clinical simulation has emerged as an
effective pedagogical tool for fostering empathy, communication, and other humanistic competencies
among students in the health sciences.

This review analyzes the literature on the use of simulation as a tool to teach humanization in
healthcare, identifying key strategies and evaluating their impact. Findings highlight that the use of
standardized patients, realistic scenarios, and reflective debriefing enhances students' ability to
provide person-centered care.

Although simulation has proven effective in teaching empathy and communication, significant gaps
remain regarding its long-term impact and its implementation across various health disciplines. It is
recommended to integrate humanization into simulation-based curricula and to develop standardized
methods of assessment. Promoting an educational culture grounded in humanistic values is essential
for improving the quality of care and the satisfaction of both patients and healthcare professionals.

Keywords: Clinical simulation; Humanization of care; Empathy; Communication; Bioethics.

Introduccion

En los Ultimos afios, los avances en la atencion médica han dado lugar a una mayor
automatizacién y estandarizacion de los procesos, lo que, paradodjicamente, puede conducir a
una posible deshumanizacién de la atencién (Reyes-Téllez et al., 2024). Esta tendencia tiene
el potencial de desgastar la confianza de los pacientes en el sistema sanitario y contribuir al
estrés y la fatiga de los profesionales de salud (Hoogendoorn & Delgado, 2023). Desde una
perspectiva bioética, la humanizacién de la atencion es un imperativo moral que responde a

principios fundamentales como la dignidad, la autonomia y la justicia.

La humanizacién de la atencidn representa una estrategia clave para contrarrestar los
efectos de la atencion despersonalizada. Resalta la importancia de considerar no solo el estado
fisico del paciente, sino también su historia personal, rasgos de personalidad y entorno, asi
como el bienestar del equipo de salud. Esta perspectiva concuerda con los modelos de cuidado
centrado en el individuo que valoran las necesidades, valores y gustos personales de los

pacientes (Svab & Cerovecki, 2024; Gonzalez-Moreno et al., 2023).

La incorporacidon creciente de tecnologias en el ambito sanitario ha mejorado la
eficiencia y la seguridad en los procedimientos clinicos, sin embargo, también ha generado
preocupacion respecto a la posible pérdida de la dimensidon humana en la relacidn asistencial.
La relacion entre el progreso tecnoldgico y la imperativa necesidad de preservar una conexion
genuina con los pacientes representa un desafio crucial en la educacién de los profesionales

de la salud. Este escenario demanda una reconsideracion de los enfoques pedagdgicos
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convencionales, con el objetivo de lograr una integracién equilibrada entre el conocimiento

cientifico y el compromiso ético y compasivo (Jiménez-Rodriguez et al., 2021).

En este marco, la simulacion clinica se destaca como una herramienta educativa de
gran valor. Por un lado, ofrece un entorno seguro y controlado donde los estudiantes pueden
practicar procedimientos, enfrentarse a escenarios clinicos desafiantes y adquirir
conocimientos mediante la experiencia, sin comprometer la seguridad del paciente (Ayaz &
Ismail, 2022; Herrera-Aliaga & Estrada, 2022). Por otro lado, esta metodologia permite la
recreacion intencionada de escenarios asistenciales con fines formativos que favorecen la
adquisicion de habilidades técnicas, la comprension de procesos clinicos y la toma de

decisiones en condiciones controladas (Lamé & Dixon-Woods, 2018; Gonzalez et al., 2008).

Una de sus mayores contribuciones radica en la integracién de conocimientos técnicos
con habilidades transversales como la comunicacion, el trabajo en equipo y la toma de
decisiones éticas, todo ello en un entorno que fomenta la empatia y el respeto por la dignidad
humana (Alconero-Camarero et al., 2021). Mas que una tecnologia, la simulacién se concibe
como una técnica educativa que, ademas de permitir el entrenamiento clinico, promueve el
desarrollo del pensamiento critico y fomenta la construccién de una practica reflexiva enfocada
en el cuidado integral (Gaba, 2007; Martinez-Arce et al., 2024).

Gracias a su potencial para recrear escenarios realistas e impulsar la reflexion, esta
metodologia se ha consolidado como un recurso clave en la formacion de profesionales
capaces de responder a las necesidades técnicas y humanas del entorno clinico actual
(Koukourikos et al., 2021; Armijo et al., 2020; Beyea & Kobokovich, 2004).

Consideramos que la simulacion clinica constituye una herramienta efectiva para
articular el conocimiento técnico con la humanizacion del cuidado en salud. Por ello, el objetivo
de esta revision es analizar y sintetizar las investigaciones recientes sobre el uso de la
simulacién clinica como método para ensefiar e integrar la humanizacién en la atencién
sanitaria. Este estudio busca identificar estrategias educativas que sean efectivas y explorar
cédmo la simulacion contribuye al desarrollo de competencias clave en el ambito humanistico,

como la empatia y las habilidades comunicativas.

A fin de lograr los objetivos del estudio, se realizd una blusqueda sistematica de
literatura en bases de datos relevantes para los campos de la salud y la educacion, incluyendo
PubMed, Scopus y Web of Science. Se utilizaron palabras clave en espafiol e inglés, tales como

"simulacion clinica", "humanizacién de la atencion", "ensefnanza", "empatia", "comunicacion",
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"clinical simulation", "humanization of care", "teaching", "empathy" y "communication". La
blsqueda se limitd a publicaciones en inglés o espafiol, comprendidas entre los afios 2014 y
2024,

Se identificaron inicialmente 132 estudios. Tras la eliminacién de duplicados y la
revision de titulos, resimenes y textos completos, se aplicaron los siguientes criterios de
inclusién: (a) investigaciones empiricas o revisiones centradas en la integracién de la
humanizacion en la atencién de salud mediante simulacion clinica, (b) publicaciones dentro del
periodo 2014-2024, y (c) articulos en idioma inglés o espaniol. Se excluyeron aquellos estudios
duplicados, publicaciones sin analisis empirico (como editoriales o resefas narrativas) y
aquellos enfocados exclusivamente en el entrenamiento de habilidades técnicas sin
componente humanistico. Finalmente, se incluyeron 32 estudios que cumplian con los criterios

establecidos.

Se seleccionaron investigaciones dedicadas al empleo de la simulacién clinica para
ensefar la humanizacién o aspectos relacionados, como la empatia, la comunicacion vy la
atenciéon enfocada en la persona; se contemplaron distintos enfoques metodoldgicos, entre
ellos, estudios experimentales, cuasiexperimentales, cualitativos y revisiones de literatura. Se
excluyeron aquellos trabajos enfocados exclusivamente en el entrenamiento técnico, sin
integrar aspectos vinculados al trato humanizado, asi como los que no estuvieran disponibles

en los idiomas previamente definidos.

La extraccion de informacién se efectudé mediante una lectura detallada de los textos
seleccionados, registrando datos relacionados con el disefio del estudio, el tamafno muestral,
las modalidades de simulacién aplicadas, las variables de resultado vinculadas a la
humanizacion y los hallazgos principales. Posteriormente, se desarrollé una sintesis narrativa
que organizo los resultados en torno a cuatro ejes: conceptualizacion de la humanizacién,
impacto de las distintas estrategias de simulacién, métodos pedagdgicos utilizados y desarrollo

de competencias humanisticas.

La conceptualizacion de la humanizacion dentro de la simulacién clinica

La humanizacion en el cuidado de la salud se interpreta como un proceso que incorpora
una comunicacion eficaz, un cuidado empatico y un entendimiento completo del individuo que
necesita atencion (Gonzalez-Moreno et al., 2023). Este enfoque trasciende la cortesia
superficial y exige el establecimiento de vinculos auténticos y reciprocos, tanto con los usuarios

como con los miembros del equipo de trabajo (Létourneau et al., 2021). Desde este enfoque,
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se considera fundamental que los profesionales del ambito asistencial desarrollen
competencias personales y sociales que promuevan el bienestar integral del paciente y
optimicen su desempefo profesional, participando de manera activa y comprometida en el

proceso de recuperacion (Pérez-Fuentes et al., 2019).

En este contexto, Pérez-Fuentes et al. (2019) presentan el modelo HUMAS que define
cinco competencias clave para una practica clinica centrada en la humanizacion: optimismo,
sociabilidad, comprensién emocional, autoeficacia y afectividad. Este enfoque ha sido utilizado
en investigaciones posteriores para analizar el impacto de estrategias educativas enfocadas en
la atencion humanizada. Por ejemplo, Jiménez-Rodriguez et al. (2021) emplearon el
instrumento HUMAS para evaluar los efectos de una intervencién formativa basada en
videollamadas simuladas con estudiantes de enfermeria, registrando mejoras significativas en

varias de estas competencias

La simulacion es una estrategia formativa valiosa para fortalecer habilidades
relacionales, éticas y comunicacionales, al permitir que los alumnos se involucren en contextos
clinicos reales, reflexionen sobre sus acciones y reciban una guia constructiva. Al recrear
experiencias complejas en contextos controlados, se favorece un aprendizaje significativo que
promueve la comprension profunda de las dinamicas del cuidado y el reconocimiento de las

necesidades individuales de las personas atendidas (Cant & Cooper, 2017).

A pesar de estos avances, la evidencia disponible alin no permite afirmar que todas las
dimensiones del modelo hayan sido fortalecidas mediante la simulacién. La mayor parte de las
investigaciones se centran en hallazgos vinculados con la autoeficacia y la empatia (Levett-
Jones et al., 2019; Cant & Cooper, 2017), lo que plantea el desafio de profundizar en cémo
estas estrategias formativas pueden impactar de manera mas amplia y sostenida en una

atenciéon verdaderamente humanizada (Jiménez-Rodriguez et al., 2021).

El impacto de diferentes modalidades de simulacion en las habilidades de

humanizacion

Diversas formas de simulacién han demostrado ser efectivas para fortalecer las
competencias asociadas a la humanizacidn en estudiantes de carreras del area de salud (Monti
et al., 2020; Reyes-Téllez et al., 2024). Dentro de estas modalidades, la simulacion virtual ha
cobrado especial relevancia, incorporando experiencias como la simulacién inmersiva, la

basada en pantalla, el uso de realidad virtual, los pacientes virtuales y las plataformas web.
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Estas estrategias han demostrado un efecto beneficioso en el fomento de habilidades como la
comprensidon emocional y la autoeficacia, particularmente en estudiantes de enfermeria.
(Gonzalez-Moreno et al., 2023). Si bien muchas de estas practicas surgieron con mayor fuerza
durante la pandemia de COVID-19 como respuesta a la necesidad de mantener la formacién
a distancia, hoy se reconocen como alternativas pedagdgicas viables, escalables y con gran
potencial para enriquecer la formacidon centrada en el cuidado humano. Las caracteristicas

fundamentales de estas modalidades se muestran en la Tabla 1.
Tabla 1
Modalidades de simulacion virtual utilizadas en la formacion para la humanizacion en salud

Potenciales beneficios para la

Modalidad Caracteristicas principales .
humanizacion
Simulacién Implementacion de ambientes Fomenta la presencia, la empatia y
. . tridimensionales con un realismo  la adopcidn de una perspectiva
inmersiva . .
sensorial elevado diferente

Simulacion basada Interaccidn con escenarios clinicos Mejora el proceso de toma de
en pantalla mediante computador decisiones y el criterio ético clinico.

Empleo de dispositivos para Potencia la capacidad emocional y

Realidad virtual SR . . -,
experiencias inmersivas la interaccion

Modelo digital de pacientes que han Favorece la practica segura de

Pacientes virtuales o o R
recibido respuestas programadas  habilidades de la comunicacion

Simulacion basada Acceso remoto a simulaciones Aumenta el acceso y continuidad
en la web asincronicas o sincronicas en contextos educativos diversos

Nota. Adaptado de Gonzalez-Moreno et al. (2023).

De igual manera, la simulacién de alta fidelidad, tradicionalmente centrada en el
desarrollo de habilidades técnicas, puede adaptarse para integrar dimensiones humanisticas y
favorecer una mayor conexidn interpersonal (Gonzalez-Moreno et al., 2023). La interaccion
con pacientes estandarizados entrega a los estudiantes la oportunidad de ejercitar la
comunicacion clinica, analizar sefiales verbales y no verbales y construir relaciones importantes

con aquellos que representan situaciones reales (Jang & Dahlke, 2024). Algunos estudios
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destacan que estos pacientes simulados generan interacciones mas auténticas que los
maniquies de alta fidelidad, facilitando una relaciéon mas cercana y humana (Létourneau et al.,
2021). Por otro lado, el uso de juegos de roles, en los que los estudiantes asumen distintas
perspectivas, incluyendo la del paciente, ha mostrado ser una estrategia eficaz para fortalecer

la comprensién emocional y la sensibilidad relacional (Jang & Dahlke, 2024).

Estrategias pedagdgicas especificas para la enseilanza de la humanizacion en

escenarios de simulacion

La efectividad de la simulacion clinica en la ensenanza de la humanizaciéon en la
atencion de salud esta profundamente vinculada a las estrategias pedagdgicas utilizadas
(Mehta et al.,, 2021). El disefo de escenarios de simulacion que resulten auténticos y
pertinentes es clave para favorecer el logro de los objetivos de aprendizaje, especialmente,
aquellos vinculados con dimensiones humanisticas que integren elementos que reflejen la
historia de vida y las emociones del paciente simulado, contribuyendo significativamente a
potenciar una experiencia formativa mas humanizada (Lioce et al., 2015). A su vez, la
realizacion de sesiones de debriefing posteriores a la simulacién, resulta fundamental para
reflexionar sobre la efectividad de la comunicacién y los aspectos humanos de la interaccion,
considerando que deben abordar los sentimientos del paciente y la interaccion en la relacion

médico-paciente (Schweller et al., 2014).

El modelado de comportamientos empaticos y humanisticos por parte de facilitadores
y educadores se posiciona como una estrategia altamente efectiva (Létourneau et al., 2021).
Invitar a los participantes a reflexionar sobre sus vivencias y a considerar la perspectiva del
paciente resulta igualmente clave para fomentar la empatia (Holland, 2022). Integrar
narrativas tanto de pacientes como de profesionales de la salud proporciona ejemplos
concretos que ilustran el impacto de las practicas de atencidn humanizadas frente a las
deshumanizadas (Létourneau et al., 2021). Asimismo, las actividades de aprendizaje
experiencial, disenadas para que los estudiantes puedan asumir el rol del paciente, tienen el
potencial de fortalecer de manera considerable su capacidad empatica (Holland, 2022). La
integracién de pacientes estandarizados en los escenarios de simulacion es una estrategia
clave para crear interacciones humanas realistas y permitir la practica de habilidades de
comunicacion y empatia (Létourneau et al., 2021). Ademas, un curriculo explicito que aborde
valores humanisticos como la honestidad, la empatia, la compasion y el respeto es esencial
(Cohen & Sherif, 2014). Finalmente, la simulacion puede emplearse para capacitar a los clinicos

en la atencién informada sobre el trauma, fomentando la empatia hacia poblaciones de
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pacientes vulnerables (Palnati et al., 2024).

La importancia de la empatia, la comunicacion y otras habilidades humanisticas

en el proceso de aprendizaje basado en la simulacion

La empatia es una competencia fundamental que puede desarrollarse y fortalecerse
activamente mediante actividades de simulacion y debriefing especificos (Martinez-Arce et al.,
2024). La simulacion empatica, donde los estudiantes pueden ver cémo son percibidos por el
paciente simulado, ha demostrado ser particularmente efectiva (Archer & Meyer, 2021). La
simulacion constituye igualmente un entorno seguro que facilita la practica y el
perfeccionamiento de habilidades comunicativas, incluyendo aquellas vinculadas a la
comunicacion terapéutica. Asimismo, esta herramienta puede contribuir al desarrollo de
valores profesionales y al tratamiento de aspectos fundamentales como la confidencialidad y
la gestién ética del uso de redes sociales en contextos de atencién médica (Martinez-Arce et
al., 2024).

La simulacion virtual se ha consolidado como una herramienta eficaz para potenciar
competencias vinculadas a la humanizaciéon en la formacion en salud, destacandose
especialmente por su impacto en la autoeficacia y la comprensién emocional. En este contexto,
el uso de videollamadas simuladas ha permitido a estudiantes de enfermeria mejorar
notablemente estas habilidades, reportandose efectos significativos en ambas areas (Jiménez-
Rodriguez et al., 2021). Por otra parte, investigaciones indican que integrar la simulacion
virtual con estrategias como prebriefingy debriefing contribuye a incrementar la percepcion
de autoeficacia en el cuidado de pacientes (Penalo, 2023). Ademas, esta metodologia también
ha demostrado ser efectiva para fomentar la autoeficacia en la comunicacién interprofesional,
un aspecto clave para promover la humanizacion del cuidado dentro de los equipos de atencion
en salud (Liaw et al., 2023).

Métodos de evaluacion utilizados para medir la efectividad de las intervenciones

en simulacion

En la literatura revisada se identifico un creciente interés por evaluar las competencias
asociadas a la humanizacién en escenarios de simulacién clinica, particularmente en el ambito
de la formacién de profesionales de salud. Los estudios analizados destacan que estas
evaluaciones buscan principalmente medir habilidades comunicativas empaticas y otros
factores humanos esenciales para una atencidon centrada en la persona (Herrera-Aliaga &
Estrada, 2022).
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Diversas estrategias han sido empleadas para este propdsito, segun lo reportado en

los estudios incluidos:

Simulaciones virtuales con participacion humana: Herramientas como MPathic-
VR han sido utilizadas para entrenar habilidades de comunicacién empatica en
contextos interprofesionales. Estas experiencias han mostrado mejoras significativas
en las capacidades verbales y no verbales de estudiantes de medicina, evaluadas a

través de examenes clinicos objetivos estructurados (Guetterman et al., 2019).

Instrumentos para evaluar factores humanos: Algunos trabajos reportan el uso
de escalas estructuradas y validadas para medir la autoeficacia en areas criticas como
la comunicacién y el trabajo en equipo, antes y después de las intervenciones. Estos
instrumentos han mostrado propiedades psicométricas adecuadas para su aplicacion

en entornos simulados (Reedy et al., 2017).

Simulaciones de alta fidelidad: Se destacan escenarios que integran tecnologia
avanzada y actores entrenados para fortalecer habilidades vinculadas al trabajo
colaborativo, la conciencia situacional y la regulacion emocional. Los participantes
reportan mayor confianza para abordar situaciones complejas en la practica clinica
(Matharu et al., 2025).

Examenes clinicos objetivos estructurados (ECOE): También se ha
documentado la utilizacion de los ECOE para valorar comportamientos empaticos y
habilidades comunicacionales en contextos estandarizados. Aunque persisten desafios
en la homogeneidad de las interacciones, se reconoce su eficacia como instrumento

formativo en entornos seguros con retroalimentacion estructurada (Son et al., 2018).

En general, las investigaciones revisadas coinciden en que estos métodos permiten
una exploracién mas profunda del impacto de la simulacién en el desarrollo de competencias
humanisticas (Guetterman et al., 2019; Levett-Jones et al., 2019; Jiménez-Rodriguez et al.,
2021). La integracion de enfoques cuantitativos y cualitativos ayuda a comprender tanto los
resultados como los procesos involucrados en la formacion (Reedy et al., 2017; Herrera-Aliaga
& Estrada, 2022). Ademas de confirmar la efectividad de las intervenciones, estas estrategias
de evaluacién contribuyen a mejorar los planes de estudio y respaldan la consolidacion de
modelos educativos enfocados en ofrecer una atencién mas ética, empatica y humanizada
(Penalo, 2023; Cant & Cooper, 2017).
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Conclusiones

Los hallazgos de esta revision refuerzan la nocidon de que la simulacién clinica tiene un
impacto positivo en el desarrollo de habilidades relacionadas con la humanizaciéon en la
educacién en salud. Esta herramienta educativa ofrece un entorno estructurado y confiable
que facilita a los estudiantes la practica y el analisis critico de la atencidon centrada en la
persona, especialmente en dimensiones como la empatia, la comunicacion efectiva y el
profesionalismo. La capacidad de la simulacion para recrear escenarios realistas y la inclusion
de pacientes estandarizados emergen como elementos clave para fomentar el desarrollo de

estas competencias esenciales.

El rol de los educadores como modelos de conductas empaticas y humanisticas es
fundamental para generar entornos de aprendizaje que promuevan una atencion centrada en
el paciente (Létourneau et al., 2021). En este contexto, la simulacidn clinica se consolida como
un recurso pedagdgico efectivo para contrarrestar la creciente deshumanizacién en los
sistemas de salud contemporaneos. Su potencial formativo se maximiza cuando los escenarios,
las interacciones y las sesiones de debriefing son disefiados intencionadamente para favorecer

el desarrollo integral del futuro profesional, mas alla de las habilidades técnicas.

Si bien muchos de los estudios revisados se enfocan en programas de enfermeria, las
estrategias y enfoques descritos son aplicables y transferibles a otras disciplinas del ambito
de la salud. Esta constatacion subraya la necesidad de fomentar investigaciones
interprofesionales que amplien la comprension sobre cémo la simulacion puede enriquecer las
competencias humanisticas en equipos clinicos diversos (Jiménez-Rodriguez et al., 2021).
Asimismo, incorporar la humanizacién como eje transversal en los procesos formativos no solo
beneficia a los estudiantes, sino que también tiene el potencial de mejorar la calidad del

cuidado, la experiencia del paciente y la satisfaccion profesional a largo plazo (Holanda, 2022).

Sin embargo, esta revision también permitid identificar vacios criticos que deben ser
abordados en futuras investigaciones. A pesar del impacto positivo documentado, persiste una
brecha significativa en la medicidon longitudinal de los efectos de estas competencias en
contextos reales de atencion, lo que dificulta evaluar la sostenibilidad de los aprendizajes en
la practica clinica. Ademas, se evidencidé una escasa incorporacién del enfoque cultural y
contextual en las estrategias de simulacion humanizada, lo que limita su aplicabilidad global y
reduce su pertinencia en entornos caracterizados por una alta diversidad sociocultural.

También se observa una predominancia de disenos metodoldgicos centrados en mediciones
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de corto plazo, lo que refuerza la necesidad de avanzar hacia modelos de investigacion que
integren enfoques mixtos, sensibles a procesos de cambio mas complejos y sostenidos en el

tiempo.

Las estrategias mas efectivas identificadas en esta revision incluyen el uso de pacientes
estandarizados, el disefio de escenarios clinicos realistas, la aplicacion de debriefings
estructurados y el modelado de conductas por parte del cuerpo docente. En este marco, se
recomienda que los programas formativos definan objetivos de aprendizaje explicitos
orientados al desarrollo de competencias humanisticas y adopten métodos de evaluacion
validados que permitan monitorear su progreso. Asimismo, resulta fundamental promover una
cultura educativa centrada en la dignidad y singularidad de cada paciente, lo que contribuira
no solo a la formacidon de profesionales mas integros, sino también a la consolidacion de

practicas clinicas mas éticas, empaticas y culturalmente pertinentes.
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