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SIMULATION AND VIRTUAL REALITY 
IN TEACHING-LEARNING PROCESSES 
IN HEALTH CARE TRAINING.

SIMULACIÓN Y REALIDAD VIRTUAL 
EN PROCESOS DE ENSEÑANZA - 
APRENDIZAJE EN LA FORMACIÓN EN 
SALUD. 

                RESUMEN

La simulación clínica usa varias modalidades que permiten recrear en un espacio académico algunos de los ambientes 
clínicos, con el fin de formar, entrenar o evaluar personas o equipos previamente a la interacción con el paciente real. Estas 
modalidades incluyen entrenadores de tareas, pacientes virtuales estandarizados, simuladores de alta fidelidad y realidad. Se 
resalta que los ambientes de realidad virtual contribuyen altamente a la transferencia entre la teoría y la práctica a su vez, son 
motivadores para los estudiantes. Objetivo: La presente revisión tiene como objetivo identificar cuál es el aporte de la simula-
ción con Realidad virtual en los procesos de enseñanza - aprendizaje en la formación del personal de salud. Metodología: Se 
realizó revisión documental de artículos electrónicos en revistas indexadas nacionales e internacionales. En primer lugar, se 
establecieron las palabras clave para la búsqueda en bases de datos, posteriormente se recopiló la información de los artícu-
los seleccionados en una matriz de revisión sistemática para su respectivo análisis. Resultados: El uso de la realidad virtual en 
la educación en salud, permite al estudiante tener experiencias que lo acercan a la realidad, es una técnica interactiva la cual 
se presenta de una forma creativa y motivadora, permite el desarrollo de diversos estilos de aprendizaje, despierta el interés 
de quien la usa y al mismo tiempo eleva los niveles de conocimiento. Conclusiones: El uso de la simulación con Realidad 
Virtual en los procesos de enseñanza- aprendizaje de la formación en salud, es una herramienta valiosa que desarrolla en el 
estudiante el liderazgo, la creatividad, seguridad, trabajo en equipo, innovación y trabajo colaborativo, permitiendo fortalecer 
las habilidades y destrezas frente al cuidado del paciente.

Palabras clave: 
Realidad Virtual, Educación en salud, Simulación

The clinical simulation uses several modalities that allow some clinical environments to be recreated in an academic context 
to educate, train or evaluate people or teams before interacting with the real patient. These modalities include task trainers, 
standardized virtual patients, high-fidelity, and reality simulators. The contribution of virtual reality environments to the transfer 
between theory and practice is emphasized, and at the same time, they increase the motivation of the students. Objective: 
This review aims to identify the contribution of simulation with virtual reality in teaching-learning processes, in the training of 
health care professionals. Methodology: A documentary review of electronic national and international indexed journals was 
carried out. First, the keywords were established for the search in databases, then the information of the selected articles 
was collected in a systematic review matrix for their respective analysis. Results: The use of virtual reality in health education, 
allows students to have experiences that bring them closer to reality, it is an interactive technique that is presented in a creative 
and motivating way, allowing the development of different learning styles, awakening the interest of those who use it and at 
the same time raising the knowledge levels. Conclusions: The use of simulation with Virtual Reality in the teaching-learning 
processes of health training is a valuable tool that develops student leadership, creativity, safety, teamwork, innovation, and 
collaborative work, allowing to strengthen skills and abilities towards patient’s care.
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Simulation, Virtual Reality, Health Education, and Clinical Simulation.
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En la última década, la simulación se ha estado incor-
porando en la formación de los profesionales de la salud 
como estrategia pedagógica a nivel mundial; debido a los 
resultados de numerosas investigaciones, las cuales han 
demostrado que las habilidades clínicas, de comunicación 
y trabajo en equipo, así como las actitudes y el profesio-
nalismo aprendidos mediante formación con simulación, 
se trasladan al entorno de trabajo de modo más eficaz 
que cuando se comparan con los métodos tradicionales 
(Opazo et al., 2017).

Con respecto a lo anterior, en Europa los estudiantes han 
percibido un incremento de sus habilidades en la prác-
tica mediante el uso de la simulación en sus procesos 
formativos debido al estímulo visual, auditivo y táctil que 
les permite estar inmersos en un ambiente que se apro-
xima a la realidad (Martínez, 2015). Así mismo, se resalta 
el potencial para simular situaciones en diversos campos 
del mundo real, particularmente en el campo de la educa-
ción, donde sus características de inmersión, aprendizaje 
en primera persona, interacción no simbólica son de gran 
ayuda en los procesos de enseñanza - aprendizaje (Ur-
quiza, 2016). 

De igual forma en la Escuela de Enfermería de la Uni-
versidad Pedagógica y Tecnológica de Colombia (UPTC) 
de la ciudad de Tunja, en el año 2014, se describe que la 
simulación utiliza diferentes medios para la reproducción 
de un entorno a escala real. En el contexto clínico es una 
estrategia didáctica, que permite el entrenamiento de for-
ma sistemática y fiel a la realidad, afianza las competen-
cias profesionales de manera segura y sin riesgo. (Niño, 
et al., 2015).

Por ende, la simulación permite al estudiante tener la 
oportunidad de realizar procedimientos e intervenciones 
clínicas antes de interactuar con personas en escenarios 
reales de aprendizaje, de igual forma como estrategia pe-
dagógica reemplaza la práctica realizada con el paciente 
en un ambiente real; permitiendo a los estudiantes tener 
un acercamiento a las técnicas y procedimientos, creando 
conductas  para la repetición de las intervenciones, que 
posteriormente serán afianzadas en la práctica profesio-
nal (Niño, et al., 2015). De la misma manera, esta metodo-
logía permite un desarrollo seguro de diversas habilidades 
y competencias para el estudiante sin atentar contra el 
paciente (Silva et al., 2020).

Así mismo, Obrist y Martínez (2015) sostienen que la si-
mulación con realidad virtual es aplicable y apropiada en 
diversas prácticas y situaciones de formación de estudian-
tes donde se requiere destreza e igualmente es una tec-

nología de gran ayuda en la comprensión del contenido, 
debido a la inmersión en un mundo virtual donde se tienen 
experiencias de una forma similar al mundo real (Botella 
et al., 2007). También la inmersión, permite   abstraer el 
pensamiento convirtiéndose en un instrumento para indu-
cir los procesos de enseñanza-aprendizaje, al generar es-
tos espacios virtuales, se invita a las personas a mantener 
una comunicación con sus iguales. (Gálvez., 2011)

De igual manera, aprendices que cursan en el SENA ca-
rreras técnicas como Enfermería, Servicios Farmacéutico 
y tecnológicas como Imágenes Diagnósticas y Regencia 
de Farmacia se han visto beneficiados en sus procesos 
formativos gracias a que se cuenta con ambientes de 
aprendizaje que simulan locaciones intrahospitalarias (El 
Suroeste, 25 marzo de 2018).

De acuerdo con lo anterior la presente revisión tiene como 
objetivo identificar cuál es el aporte de la simulación con 
Realidad Virtual en los procesos de enseñanza - aprendi-
zaje en la formación de personal de salud.     

El presente trabajo es una investigación descriptiva de tipo 
documental. Como criterios de búsqueda se inició con los 
descriptores “simulación”, “realidad virtual” y “educación en 
salud” uniéndolos a través del operador booleano “AND”. 
Fue necesario ampliar las palabras clave ya que la bús-
queda no arrojó un número considerable de artículos, se 
adicionó el descriptor “simulación clínica” lo que permitió 
ampliar la selección de documentos.   

La elección de las palabras clave responde en primer lu-
gar a los objetivos de la investigación, puesto que el aná-
lisis de la literatura pretende dar a conocer un panorama 
actual   del uso de la realidad virtual en la educación en 
salud durante los procesos de simulación. 

Como criterios de selección se han aplicado documentos 
que abarquen los temas: Simulación en educación, reali-
dad virtual en educación, simulación en educación en sa-
lud, realidad virtual en educación en salud. 

Se recopiló la información de los artículos seleccionados 
en una matriz para su respectivo análisis, en la cual se in-
cluyó el título del artículo, año de publicación, autor, pala-
bras clave, resumen y resultados, la cual permitió exponer 
los resultados en cuatro categorías.   

     METODOLOGÍA

                INTRODUCCIÓN
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Las  tecnologías de la información han sido un medio para 
brindar conocimiento, facilitando la comprensión en los di-
ferentes procesos de enseñanza - aprendizaje, los cuales 
a su vez han evolucionado mediante la incorporación de 
diferentes herramientas como son los softwares, simula-
dores y laboratorios remotos (López, 2015). 

En este siglo XXI, el desarrollo de objetos de aprendiza-
je se perfila como una de las tareas fundamentales de la 
formación en línea, por lo que definir e identificar el tra-
tamiento de los mensajes en el contenido, representa ta-
reas de mucho valor, se requiere que sean discriminados 
y estructurados de tal manera que puedan integrarse a los 
medios idóneos portadores de contenido (Garduño, 2006).

Gracias al uso de las tecnologías de la información y la 
comunicación, compartir datos es más fácil y rápido, ha-
ciendo así que elementos que muestran esta información 
de una manera más eficiente como audio o video sean 
usados también para impartir formación en todos los cam-
pos, de esta idea de agrupar distintos métodos para mos-
trar información surgieron los Objetos Virtuales de Apren-
dizaje (OVA) que son parte fundamental de un Ambiente 
Virtual de Aprendizaje  (AVA) como apoyo a la formación 
presencial e incluso pueden llegar a ser tomados como 
cursos completo para formar en cualquier campo y a cual-
quier nivel de educación (López, 2015). 

En la actualidad los estudiantes se sienten atraídos por 
entornos de simulación que les permitan tener experien-
cias parecidas a los videojuegos,  ya que son  partícipes  
de las dinámicas  que están  al otro lado de la pantalla.
(V.Marquez.,2011)

Otro aspecto a tener en cuenta es que las disciplinas en-
focadas a la formación en salud habían sido renuentes al 
uso de la virtualización en la educación, sin embargo, la 
pandemia aceleró innovar esta tecnología permitiendo un 
mayor uso de los simuladores virtuales y físicos sofistica-
dos (Escobar, 2020), este aspecto se ha evaluado actual-
mente como un efecto positivo que ha dejado la pandemia.

A continuación, se presenta el análisis de la información 
en cuatro categorías:  

1. La simulación en la educación.

Gaba (2007), manifiesta que la simulación es una técnica 
o dispositivo que permite crear características del mundo 
real, como también la experiencia o el ensayo que se rea-
liza con ayuda de un modelo, en el cual se representa algo 

irreal. Con ella se pueden representar procedimientos que 
permiten aproximarse a la realidad, pero sin afectar per-
sonas, máquinas o sistemas. Igualmente la define como 
“una técnica, no una tecnología, para sustituir o ampliar 
las experiencias reales con experiencias guiadas, a me-
nudo de inmersión en la naturaleza, que evocan o repro-
ducen aspectos sustanciales del mundo real de una ma-
nera totalmente interactiva”(Gaba, 2007, p.123). 

Por otro lado, Cuellar (2016) refiere que la simulación 
contribuye a la transferencia entre la teoría y la práctica, 
donde se aplica el conocimiento teórico multidisciplinar en 
situaciones simuladas de la vida real que son altamente 
motivadoras para los estudiantes. De la misma forma con-
tribuye, a potenciar un aprendizaje eficaz tanto en conte-
nidos como en prácticas (Olde, C., Jong,T. y Gijlers, H., 
2013).

Gaba (2007) y Cuellar (2016) coinciden en que el uso de 
la simulación permite tener experiencias que aproximan 
a los estudiantes a la realidad, es una técnica interactiva 
la cual se presenta de una forma creativa despertando el 
interés de quien la usa y al mismo tiempo elevando los 
niveles de conocimiento.

Es así como la Realidad Virtual (RV) está dando a cono-
cer que frente a la educación hay nuevas posibilidades de 
enseñanza y una de ellas es el aprendizaje experiencial 
y significativo, puesto que permite que el estudiante sea 
parte de la acción participando de lo que ocurre a su al-
rededor en el mundo virtual. (Aznar, I, et al., 2018) A su 
vez puede modificar un modelo y sistema educativo frente 
a las formas de motivación tanto para estudiantes como 
docentes (Sousa-Ferreira., 2021) 

Otra de las características de la simulación es la gene-
ración de un espacio para la creación de conceptos, la 
integración de las observaciones y la resolución de pro-
blemas desde la estructura de sistemas complejos que 
representan el mundo real (Díaz, 2012). Además, permite 
el desarrollo de competencias, el aprendizaje autodirigido, 
el aprendizaje permanente, y el trabajo colaborativo (Díaz, 
et al., 2013), lo que permite minimizar los riesgos que se 
pueden presentar en el momento de realizar determinada 
actividad.

Con respecto a una de las características fundamentales 
de la simulación, Dávila (2014) afirma lo siguiente:

Igualmente, la simulación se caracteriza por utilizar el 
aprendizaje previamente adquirido para estimular la 
participación del alumno, potenciar el conocimiento 
cercano a la vida real y su aplicación a situaciones coti-

                 RESULTADOS Y DISCUSIÓN
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dianas. Estos conceptos conducen hacia las cuatro ca-
racterísticas básicas de la simulación: la observación 
del mundo real, su representación física o simbólica, la 
acción sobre esta representación y los efectos de esta 
acción sobre el aprendizaje humano. (p.103)

Socialmente la simulación ha sido de gran utilidad en el 
campo de la educación porque permite experimentar di-
ferentes estrategias para enfrentarse a la realidad y tomar 
decisiones en el momento de resolver problemas (Okuda, 
et al., 2009) (Bridgen,D., Dangerfield, P., 2008). Es preciso 
aclarar que, siempre estará la posibilidad del error o la 
equivocación, pero la simulación permite la disminución 
de estos.

2. Realidad virtual en la educación.

La RV se puede definir como una tecnología que permi-
te al usuario sumergirse en escenarios tridimensionales, 
mediante el uso de un visor de Realidad Virtual como las 
gafas Oculus Rift (Aznar, et al., 2018).

Así mismo Cabrero (2016) manifiesta que la RV es una 
tecnología en la cual se combinan la información digital 
con la física en tiempo real mediante el uso de diferentes 
dispositivos tecnológicos; es decir consiste en añadir una 
parte sintética virtual a lo real.

Por otro lado, Di Serio (2013) manifiesta que la RV es una 
tecnología que requiere de características definidas como 
es la de combinar objetos reales y virtuales en un entorno 
real y en tiempo real. 

Hay muchas ventajas que ofrece La RV en la educación, 
entre ellas se encuentran; información a través de múlti-
ples canales, desarrollo de diferentes estilos de aprendi-
zaje y sobre todo el aprendizaje basado en la experiencia, 
lo que permite ser una estrategia educativa que ayuda a 
los estudiantes a adquirir conocimiento en procesos com-
plejos, de modelos abstractos y temas no intuitivos (Flo-
res, et al., 2014). Igualmente, al ser una forma de apren-
dizaje que involucra la tecnología, favorece los niveles 
de atención,  para los alumnos actualmente la tecnología 
hace parte de su vida diaria y para algunos los identifica 
(González., 2011) 

Zapatero (2011) describe algunos beneficios al emplear la 
Realidad Virtual en la educación, esta: “Proporciona mo-
tivación, provee de experiencia real con el uso de nuevas 
tecnologías, requiere interacción, anima a la participación 
más activa, recrea las fuerzas de representaciones visua-
les, da la oportunidad para la inmersión” (p. 19). A su vez 
el entorno virtual debe contribuir a la generación de comu-
nidades de aprendizaje, brindando a los usuarios espa-
cios de dialogo e interacción (Jerónimo., 2011)

Nivel  Realidad Virtual  

Análisis Un Mundo Virtual permite explorar un sistema complejo y su 

funcionamiento con el fin de determinar cómo interaccionan todos sus 

componentes, o tal vez para restablecer un proceso no operativo. 

Síntesis Un Mundo Virtual simula un conjunto de mecanismos, operaciones 

unitarias y teorías que deberán ser “mezcladas” para generar un proceso 

que proporcione el producto deseado.  

Evaluación Un Mundo Virtual permite explorar y comparar dos procesos diferentes 

que generan el mismo resultado, y así contrasta el beneficio de cada 

proceso. En base a esto, se puede proponer un tercer proceso con 

ventajas sobre los anteriores gracias a lo aprendido.   

  

 

Tabla 1 
Niveles de la taxonomía de Bloom en la realidad virtual.

Nota. Fuente basado en Vera et al. (2003, p. 11)
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Es importante la creación de escenarios educativos que 
permitan a los estudiantes obtener aprendizajes por me-
dio de la tecnología con la cual nacieron, igualmente se 
debe integrar la RV en estos escenarios por que posibilita 
una comunicación multisensorial efectiva al ser una herra-
mienta que fomenta en el estudiante el aprender hacien-
do, cumpliendo con los tres saberes; saber, saber ser, y 
saber hacer. (Alvites, 2019).

Otero y Flórez (2011) resaltan algunas características de 
la Realidad Virtual aplicada en la educación; facilita el 
aprendizaje constructivista, provee formas alternativas de 
aprendizaje, posibilita la colaboración entre estudiantes 
más allá del espacio físico, aumento de la motivación e 
interés en los estudiantes.

Para Vera et al. (2003) “la Realidad Virtual se utiliza para 
alcanzar los niveles más elevados de la taxonomía de 
Bloom como son; análisis, síntesis y evaluación” (p. 11). 
En la tabla 1 se describe como se aplica la realidad virtual 
en cada una de las fases de la taxonomía de Bloom.

Es así como la RV permite transformar el modelo educa-
tivo, mejorando el proceso enseñanza aprendizaje, prin-
cipalmente en lo referente a la motivación para los estu-
diantes y para el profesor. Sin embargo, es evidente que 
una de las falencias para el uso de las nuevas tecnologías 
es la desigualdad social, ya que algunos estudiantes no 
cuentan con los recursos para adquirir los dispositivos 
adecuados (Ferreira, 2021).

3. Simulación en educación en salud. 
     
La simulación clínica se refiere a una variedad de moda-
lidades utilizadas para recrear algún componente clínico 
con el propósito de entrenar o evaluar personas o equipos 
(Niño, 2015). Al inicio de la educación en el área de la 
medicina la simulación se realizaba por medio de la di-
sección de cuerpos humanos para el estudio de algunas 
áreas como la anatomía, al pasar de los años se han usa-
do otras herramientas iniciando con la creación de mani-
quís (Clede, 2012) (Serna, 2018) hasta llegar a las nuevas 
modalidades que incluyen entrenadores de tareas, reali-
dad virtual, pacientes estandarizados, pacientes virtuales 
y simuladores de alta fidelidad (Martínez, et al., 2018). 

Dueñas et al. (2020) resaltan que tradicionalmente, el jue-
go de roles se ha utilizado en la simulación clínica con 
personas de una misma disciplina, pero se requiere la in-
tervención de otras profesiones lo cual permitirá adquirir 
seguridad y claridad del rol. 

En cuanto a la función de la simulación en el aprendizaje, 
Castelao et al. (2019) afirman que:

Actualmente la simulación clínica   permite a los estu-
diantes experimentar un evento real con el fin de prac-
ticar, aprender, evaluar, probar y comprender los siste-
mas del cuerpo humano, la cual tiene como propósito 
el entrenamiento en la toma de decisiones clínicas, 
aumentando el grado de retención de lo aprendido, el 
fortalecimiento de la comunicación y el trabajo en equi-
po en la realización de procedimientos técnicos, y la 
atención asistencial de pacientes. (p.239).

La simulación como estrategia pedagógica permite que el 
estudiante tenga un aprendizaje significativo, no de ma-
nera memorística sino de forma crítica en medios donde 
no hay riesgos generados para los pacientes y los estu-
diantes son controlados, lo que contribuye a mejorar las 
habilidades clínicas, como también disminuye la ansiedad 
ante la ejecución de procedimientos o exámenes, pero 
esta simulación no remplaza los escenarios clínicos rea-
les (Limón, et al., 2015) (Aguilar, et al., 2018).

Según Jeffries, et al., (2008) decana de la Escuela de En-
fermería de la Universidad Johns Hopkins, define la simu-
lación como una “técnica que usa una situación o ambien-
te creado para permitir que las personas experimenten la 
representación de un evento real con el propósito de prac-
ticar, aprender, evaluar, probar u obtener la comprensión 
del actuar de un grupo de personas” (p. 278-281).

La aplicación de la simulación en los procesos de ense-
ñanza - aprendizaje en el personal de salud, permite el 
aumento de las habilidades clínicas en los estudiantes, 
por lo tanto, este modelo de enseñanza debería ser el so-
porte en el nuevo proceso de reestructuración del modelo 
educativo, según Alfonso y Martínez (2015):

El modelo de enseñanza con la simulación, debe cum-
plir unas características; la retroalimentación, la prácti-
ca deliberada, la integración curricular, la medición de 
resultados, la fidelidad de simulación, la adquisición y 
mantenimiento de habilidades, el dominio del apren-
dizaje, la transferencia a la práctica, la formación del 
equipo, las pruebas de alto riesgo, la formación de ins-
tructores, el contexto educativo y profesional”. (p. 74). 

Castelao (2019), Limon (2015) y Jeffries (2008) coinciden 
en que la simulación clínica es un espacio que permite 
practicar y aprender, antes de llegar a un escenario real 
sin ocasionar lesiones a pacientes, mejora las habilidades 
clínicas y, por lo tanto, mejorar la atención en el futuro. 
Este entrenamiento permite la repetición de las activida-
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des, aumentando las habilidades y competencias del es-
tudiante, este proceso de aprendizaje se basa en la prác-
tica y la reflexión (Maran, 2003) y a su vez, sirve como 
herramienta de evaluación (Gaba, 2000) (Corvetto, et al., 
2013). De la misma forma, el entrenamiento basado en la 
simulación permite que el estudiante cometa errores que 
se pueden llevar hasta sus últimas consecuencias sin re-
percusiones en el paciente, aquí el error está permitido, 
aprende quien está inmerso en la simulación y los demás 
estudiantes que observan (Palés y Gomar, 2010).

4. Realidad virtual en educación en salud.  

Las nuevas tecnologías como la realidad virtual aplicada 
en la academia presentan beneficios   al momento de de-
jar atrás lo tradicional, el estudiante del área de la salud se 
siente atraído, interesado y sorprendido (Martínez y Dal-
go, 2018). Además, las clases magistrales con estudiantes 
pasivos y con bajo nivel de interacción van perdiendo im-
portancia y valor para la formación de profesionales (Váz-
quez, 2008).

La Realidad Virtual es una herramienta complementaria 
muy enriquecedora, debido a que permite la interacción 
entre profesor y estudiantes de forma productiva, dinámi-
ca, interactiva y divertida. Muy útil para comprender con-
ceptos ya que permite una inmersión en el entorno expli-
cado por el profesor sin necesidad de moverse de clase. 
El hecho de poder visualizar información y objetos en tres 
dimensiones, así como poder interactuar con ellos aporta 
al alumno un enfoque mucho más dinámico que el que 
podría adquirir sólo con los libros de texto tradicionales 
(Sanjorge y Ribas, 2018).

Por otro lado, Vázquez (2008), plantea que para alcanzar 
un perfil especial en los estudiantes deben tener una in-
clusión en las Tics. A su vez desde el primer momento 
debe ser la protagonista de su formación, relegando la 
función del profesor a una actividad tutorial y de mentor. 
Esta formación ha de asegurar que cuando entre en con-
tacto con el paciente, haya adquirido las habilidades ne-
cesarias que le eviten riesgos y molestias innecesarias. 
A su vez, los métodos de formación que se ofrezcan a 
los estudiantes deben de tener curvas de aprendizaje que 
mejoren su rendimiento. 

Barambones (2015) documentó que la realidad virtual en 
un tiempo corto permitió a estudiantes adquirir una am-
plia información de una forma simple, la experiencia que 
vive el estudiante al transportarlo a un entorno controlado 
y seguro permite que el cerebro almacene rápidamente 
información de una forma que nunca antes se había con-
seguido. 

Igualmente, Martínez y Fernández (2017) en el V Congre-
so Nacional de la Sociedad Española de Simulación Clíni-
ca y Seguridad del Paciente (SESSEP), dieron a conocer 
los resultados de la aplicación de la realidad virtual por 
parte del personal de salud, donde referencian que:   
 

Esta técnica permite al alumno sumergirse de nuevo 
en el escenario de la simulación, tantas veces como 
quiera, para observar como si estuviera en la sala de 
simulación, las acciones que han realizado tanto él 
como sus compañeros, potenciando la capacidad de 
análisis crítico y aprendizaje de los estudiantes de una 
forma exponencial y mejora, de este modo, la adquisi-
ción de competencias (p. 111). 

Hay que mencionar, además que Aznar, et al. (2018) sos-
tienen que hay una motivación e interés en el estudiante 
facilitando el aprendizaje constructivista, significativo y 
experimental, de igual forma provee formas alternativas 
de aprendizaje, posibilita la colaboración más allá del es-
pacio físico.

Por otra parte, el uso de la realidad virtual anima al estu-
diante a aprender y lo motiva para continuar explorando el 
mundo virtual, según lo planteado por Vera et al. (2003). 
De la misma forma se ha evidenciado que la curva de 
aprendizaje con ayudas virtuales es más rápida y signifi-
cativa, consigue una mayor y mejor asimilación de conte-
nidos que las herramientas de enseñanza tradicionales, 
debido principalmente a que los estudiantes utilizan casi 
todos sus sentidos en el proceso de aprendizaje de una 
materia.

En cuanto a las experiencias genera un conocimiento di-
recto, personal, subjetivo e implícito en la medida de lo po-
sible. Además, permiten una buena comprensión de ele-
mentos abstractos, hechos o fenómenos complejos para 
los estudiantes, que de otra manera más rudimentaria se 
comprenderán en menor medida (Vera et al., 2003).

El uso de la realidad virtual en la simulación puede ce-
rrar la brecha entre la teoría y la práctica porque permite 
que el estudiante esté inmerso en un escenario complejo, 
realista y dinámico, aumentando sus destrezas y la ca-
pacidad de resolución de problemas. (Al-Elq, 2010).  No 
se debe olvidar que para que este aprendizaje logre su 
efectividad, la simulación debe ser repetitiva y debe estar 
acompañada de una retroalimentación durante la expe-
riencia (Issenberg, 2005).

A este respecto Lerma (2020) refiere que al aplicar la 
realidad virtual inmersiva a una clase de patología se evi-
denció que las aplicaciones tuvieron un papel importante 
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como recurso complementario de la formación en el aula, 
pero no sustituyen las experiencias de los estudiantes al 
interactuar de forma directa con el docente.

La Realidad Virtual ha sido implementada en el sistema 
educativo en salud en áreas como: anestesiología, orto-
pedia, fisioterapia, terapia ocupacional, terapia respirato-
ria, enfermería  donde se ha demostrado el aumento de 
habilidades clínicas en sus estudiantes, además de eso 
se demuestra que la enseñanza a través de modelos de 
simulación debe ser un pilar en un nuevo proceso de rees-
tructuración del modelo educativo de enseñanza en salud 
el cual debe estar basado en las siguientes características: 
la retroalimentación, la práctica deliberada, la integración 
curricular, la medición de resultados, la fidelidad de simu-
lación, la adquisición y mantenimiento de habilidades, el 
dominio del aprendizaje, la transferencia a la práctica, la 
formación del equipo, las pruebas de alto riesgo, la forma-
ción de instructores, y el contexto educativo y profesional 
(Alfonso y Martínez, 2015). 

Son varias las ventajas que nos presenta el uso de la Rea-
lidad Virtual en la educación, entre ellas se resalta que el 
aprendizaje se basa en evidencias que se acercan a la 
realidad, es motivadora y significativa, permite el desarro-
llo de diversos estilos de aprendizaje (Flores, et al., 2014), 
esto resalta la gran importancia que tiene el uso de la RV 
en la educación en salud.
 

La simulación en educación es una técnica que permite 
que los estudiantes vivan experiencias inmersivas en un 
mundo lo más real posible, esta interacción al ser creativa 
despierta interés contribuyendo a la apropiación de cono-
cimientos y al desarrollo de habilidades. 

El uso de la simulación con Realidad Virtual en los proce-
sos de enseñanza - aprendizaje en la formación en salud, 
es una herramienta valiosa que desarrolla en el estudian-
te; el liderazgo, la creatividad, la seguridad, el trabajo en 
equipo, la innovación, y el trabajo colaborativo; permitien-
do fortalecer las habilidades y destrezas frente al cuidado 
del paciente.

Se evidencia a nivel internacional y nacional, la inmersión 
de los estudiantes en el uso de nuevas tecnologías como 
la Realidad Virtual, con el fin de potenciar la capacidad 
de análisis crítico, la adaptación y la toma de decisiones, 
antes de llegar a los ambientes reales de aprendizaje.

Es necesarios que las academias de formación en salud 
dentro sus técnicas de simulación hagan el uso de la Rea-

lidad Virtual, la cual tiene aspectos positivos como es la 
disminución de eventos adversos y lesiones a usuarios 
durante la atención porque permitir equivocarse y volver a 
iniciar el procedimiento cuantas veces sea necesario, de-
sarrollando habilidades y destrezas antes de la atención a 
un paciente real.

Si bien es cierto, en el momento se está utilizando la Rea-
lidad Virtual en los procesos de enseñanza - aprendizaje 
en la formación en salud, no se encuentra mucha literatu-
ra relacionada con el tema, se recomienda que más ins-
tituciones educativas hagan uso de estas herramientas y 
documenten sus experiencias, permitiendo generar mayor 
conocimiento en el área.
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