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ABSTRACT

Introduction: clinical simulation has proven to be an effective pedagogical tool in the education of healthcare
professionals. Its integration into the Music Therapy degree program represents a methodological innovation
that enables the recreation of realistic clinical scenarios where students can practice therapeutic skills in a
safe and controlled environment.

Method: an educational experience was systematized at the Faculty of Health Sciences of Universidad de
Ciencias Empresariales y Sociales (UCES), involving third-year Music Therapy students in the design and
implementation of simulated clinical scenarios. These scenarios included contexts such as mental health,
neurology, intensive care, and pediatrics, utilizing trained actors and technological resources. At the end
of the experience, a Likert-scale questionnaire was administered to assess students’ perceptions of their
learning and clinical performance.

Results: 63 % of students reported that the experience significantly strengthened their critical thinking and
decision-making; 62 % perceived a considerable increase in professional confidence; 87 % highly valued the
debriefing sessions as opportunities for integrating theory and practice; 88 % felt more motivated to learn; 63
% noted substantial improvements in clinical competencies; and 50 % reported a notable reduction in anxiety
related to interacting with real patients. Qualitative comments reinforced these findings, highlighting the
usefulness of a safe environment, the opportunity to apply prior knowledge, and the benefit of immediate
feedback.

Conclusions: clinical simulation has been established as an effective strategy for teaching core competencies
in music therapy, fostering experiential, reflective, and personalized learning. Its implementation supports
the comprehensive development of students and marks a significant advancement in pedagogical approaches
within the field of arts-based therapies.

Keywords: Clinical Simulation; Music Therapy; Health Education; Experiential Learning; Professional
Competencies; Higher Education.

RESUMEN

Introduccion: la simulacion clinica ha demostrado ser una herramienta pedagogica eficaz en la formacion
de profesionales de la salud. Su incorporacion en la carrera de Musicoterapia representa una innovacion
metodologica que permite recrear escenarios clinicos realistas, donde los estudiantes ejercitan habilidades
practicas y desarrollan competencias terapéuticas en un entorno seguro.

Método: se sistematizo una experiencia educativa desarrollada en la Facultad de Ciencias de la Salud de la
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Universidad de Ciencias Empresariales y Sociales (UCES) en la que se disefaron escenarios clinicos simulados
con la participacion de estudiantes de tercer ano de la carrera de Musicoterapia. Las simulaciones abordaron
contextos como salud mental, neurologia, cuidados intensivos y pediatria empleando actores entrenados y
recursos tecnologicos. Al finalizar, se aplicd un cuestionario con escala Likert para explorar la percepcion de
los estudiantes respecto a su aprendizaje y desempeno clinico.

Resultados: el 63 % de los estudiantes consideré que la experiencia fortalecié “mucho” su pensamiento
critico; el 62 % percibié un aumento significativo en la confianza profesional; el 87 % valoré altamente
la instancia de debriefing como espacio de integracion teoria-practica; el 88 % reportd mayor motivacion
para aprender; el 63 % sefiald mejoras sustanciales en sus competencias clinicas y el 50 % manifestd una
reduccion significativa del temor al contacto con pacientes reales. Los comentarios cualitativos reforzaron
estos hallazgos, destacando la utilidad del entorno protegido, la posibilidad de aplicar saberes previos y la
oportunidad de recibir retroalimentacion inmediata.

Conclusiones: la simulacion clinica se consolida como una estrategia efectiva para la ensefianza de
competencias en musicoterapia, promoviendo un aprendizaje experiencial, reflexivo y personalizado. Su
implementacion contribuye al desarrollo integral del estudiante y representa un avance significativo en la
formacion académica dentro de las terapias basadas en las artes.

Palabras clave: Simulacion Clinica; Musicoterapia; Educacion en Salud; Aprendizaje Experiencial; Competencias
Profesionales; Formacion Universitaria.

INTRODUCCION

La Musicoterapia (MT) es el uso profesional de la musica en contextos de salud, llevada a cabo por
profesionales acreditados con formacion especifica, con el objetivo de asistir a personas de manera individual
o grupal en aspectos emocionales, fisicos, cognitivos y sociales." En este marco, la ensefanza universitaria en
MT demanda no solo conocimientos tedricos y musicales, sino también el desarrollo de habilidades terapéuticas,
interpersonales y clinicas complejas.

La MT como disciplina sistematizada, se consolidé a mediados del siglo XX en Estados Unidos, Europa y
América Latina. Su formacion a nivel universitario ha experimentado una expansion significativa con estructuras
curriculares variadas que comparten el objetivo de formar profesionales capaces de intervenir en un amplio
abanico de contextos clinicos y educativos. Tradicionalmente, estas competencias se adquirian durante las
practicas supervisadas en entornos reales. Sin embargo, la incorporacion de la simulacion clinica ofrece una
instancia intermedia, segura y controlada, que permite una preparacion mas solida del estudiante antes de su
contacto con pacientes reales.®? El uso de la simulacion en la formacion de musicoterapeutas ha surgido como
una metodologia educativa transformadora, que integra tecnologias avanzadas para mejorar la experiencia de
aprendizaje de los aspirantes a profesionales.

A medida que evoluciona el campo de la musicoterapia, los modelos tradicionales de aprendizaje se
complementan cada vez mas con enfoques basados en la simulacion, que permiten a los estudiantes participar
en entornos realistas y controlados que imitan de cerca las interacciones con los pacientes. Este cambio
innovador pretende subsanar las deficiencias tanto en las habilidades interpretativas como en las evaluativas,
fomentando un conjunto de habilidades mas completo en los futuros musicoterapeutas y mejorando su eficacia
terapéutica.

Las llamadas Entrustable Professional Activities (EPA) o Actividades Profesionales Confiables en MT
comprenden habilidades musicales, clinico-musicales, conocimientos en teoria y metodologia de la
musicoterapia, psicologia, neurociencias, anatomia, conocimientos sobre poblaciones y diagnosticos, practica
clinica supervisada, asi como bioética y deontologia profesional. Se espera que los egresados sean competentes
al menos en un instrumento musical armonico y en el uso de la voz cantada, que dominen la improvisacion,
la composicion y el analisis musical, y que integren los fundamentos de como y por qué la mulsica puede
emplearse con fines terapéuticos en diferentes poblaciones. Asimismo, deben comprender el funcionamiento
cerebral frente a estimulos musicales y los aspectos intra e interpersonales de las experiencias musicales en el
contexto terapéutico, a fin de disenar e implementar intervenciones clinico-musicales pertinentes. También se
espera que el profesional adopte una actitud ética y empatica frente a la experiencia del paciente con diversas
condiciones de salud fisica, emocional, cognitiva o social.

La innovacion en metodologias pedagogicas en carreras de salud ha incorporado la simulacion clinica
como estrategia clave para fortalecer la formacion de competencias profesionales en entornos seguros. Esta
metodologia, ampliamente validada en las Ultimas décadas en paises angloparlantes, ha demostrado eficacia
para entrenar habilidades clinicas, comunicacionales y de trabajo en equipo a través de entornos controlados
de alta fidelidad.® La simulacion clinica emerge como una herramienta pedagogica valiosa para la educacion
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de futuros musicoterapeutas basada en el aprendizaje experiencial,® al ofrecer un entorno seguro y controlado
para ensayar intervenciones clinicas, tomar decisiones terapéuticas y enfrentarse a situaciones que replican la
practica profesional real.

El presente trabajo sistematiza una experiencia pedagdgica basada en la implementacion de simulacion
clinica en la carrera de Musicoterapia de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de Ciencias
Empresariales y Sociales (UCES), con el objetivo de describir su disefio, aplicacion y resultados percibidos por
los estudiantes.

METODO

La simulacion clinica se ha consolidado como una estrategia ampliamente utilizada en la formacion de
profesionales de la salud, especialmente para el entrenamiento en las EPA. En el campo de la MT, su aplicacion
representa una innovacion significativa.

En la carrera de Musicoterapia de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de Ciencias
Empresariales y Sociales (UCES), esta metodologia se implementa mediante un enfoque centrado en la
resolucion de problemas, incorporando nuevas tecnologias y escenarios clinicos simulados. Los contextos
abordados incluyen trastornos neuroldgicos, hospitalizacion pediatrica y de adultos, unidades de cuidados
intensivos neonatales y de adultos, geriatria y salud mental.

Los entornos simulados permiten a los estudiantes elaborar planes de tratamiento e implementar
intervenciones clinico-musicales adaptadas a las necesidades especificas de los pacientes. A través del uso de
simuladores de alta fidelidad o actores entrenados, los estudiantes interactlan con pacientes simulados que
presentan respuestas fisicas y emocionales, lo que les permite ejercitar la toma de decisiones en situaciones
clinicas complejas. La utilizacion de tecnologia asistida y el trabajo colaborativo del equipo docente
interdisciplinario contribuyen a recrear de manera realista entornos hospitalarios o de atencion prolongada,
favoreciendo el desarrollo de competencias para el trabajo en equipo y la intervencion musical en escenarios
clinicos desafiantes.

Disefo del estudio

Se realizo una sistematizacion cualitativa de una experiencia pedagogica basada en simulacion clinica,
con un enfoque descriptivo-interpretativo. El objetivo fue documentar los aportes de esta estrategia en la
formacion de musicoterapeutas desde una perspectiva educativa.

Participantes
Participaron estudiantes de tercer afo de la carrera de Musicoterapia de UCES, junto a docentes de catedras
clinicas y actores entrenados como pacientes simulados.

Intervencion pedagogica

Se disenaron escenarios clinicos simulados en diversos contextos de atencion, tales como salud mental,
trastornos neurologicos, hospitalizacion pediatrica, cuidados intensivos neonatales y de adultos, y geriatria. Cada
experiencia incluyo la elaboracion de un plan de tratamiento, la ejecucion de intervenciones clinico-musicales
adaptadas y una instancia posterior de debriefing estructurado, coordinado por docentes y responsables del
laboratorio de simulacion, que promovio la reflexion grupal y la retroalimentacion inmediata.

Recoleccion de datos
Cuando los estudiantes alcanzaron la instancia de practicas preprofesionales del cuarto afo de la carrera,
fueron invitados a responder un cuestionario ad hoc de respuesta cerrada, con escala Likert de cinco niveles
(mucho, algo, indistinto, poco, nada). Las preguntas estuvieron orientadas a explorar la percepcion de los
estudiantes respecto a su aprendizaje, desempefio clinico y desarrollo de competencias previo a la instancia de
contacto con pacientes reales. La informacion fue analizada a través de estadistica descriptiva y se complemento
con comentarios cualitativos opcionales.
Las cinco areas evaluadas por el instrumento fueron:
1. Desarrollo del pensamiento critico y toma de decisiones.
2. Aumento de la confianza profesional.
3. Integracion tedrico-practica a través del debriefing.
4. Motivacion para aprender.
5. Mejoras en competencias clinicas.

Relativo a los recaudos éticos, se asegurd la confidencialidad en el manejo de los datos y el estudio se
considero “sin riesgo” dado su caracter observacional, anénimo y puesto que no se solicitaron datos sensibles.®
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RESULTADOS
Los datos obtenidos del cuestionario (n=10) revelaron:
e 63 % de los estudiantes consider6 que la experiencia fortalecio “mucho” su pensamiento critico y
toma de decisiones; 37 %, “algo”.
e 62 % reporto un aumento significativo (“mucho”) en su confianza profesional; y 38 %, “algo”.
e 87 % valoro altamente (“mucho”) la instancia de debriefing como espacio de integracion teoria-
practica.
e 88 % indico un incremento notable en su motivacion para aprender.
e 63 % senalé mejoras claras en sus competencias clinicas; y 37 % expreso que mejoraron “algo”.
e 50 % reportd una elevada reduccion del grado de temor frente a pacientes reales.

Estos hallazgos se alinean con estudios previos que destacan la simulacion como herramienta eficaz para
promover pensamiento critico, confianza clinica, toma de decisiones y aprendizaje reflexivo, especialmente
a través del debriefing estructurado”®? y la percepcion de mejoras en habilidades técnicas, razonamiento
critico y toma de decisiones tras participar en simulaciones clinicas."?

Los comentarios cualitativos reforzaron estos hallazgos, destacando la utilidad del entorno seguro, la
posibilidad de aplicar conocimientos previos y la oportunidad de recibir retroalimentacion inmediata.

Viieta ilustrativa

Durante el tercer afno de la carrera de Musicoterapia en la Universidad de Ciencias Empresariales y Sociales
(UCES), el acceso al laboratorio de simulaciéon clinica representé una herramienta fundamental para la
consolidacion de los conocimientos teoéricos adquiridos en clase. En este contexto, se realizaron practicas
con pacientes simulados que presentaban diagnosticos como esclerosis multiple, enfermedad de Alzheimer y
esquizofrenia, asi como también en areas de cuidados intensivos neonatales y pediatricos. Estas experiencias
permitieron enfrentar situaciones clinicas novedosas y con complejidad adecuada para esa etapa de la
formacion, facilitando la aplicacion de intervenciones clinico-musicales especificas para cada caso.

La simulacion clinica resultdo esencial para disminuir la ansiedad asociada al primer encuentro con
pacientes reales, contribuyendo al desarrollo de la confianza necesaria para desenvolverse profesionalmente
al iniciar las practicas preprofesionales correspondientes al cuarto afio de la carrera. A través de instancias de
retroalimentacion y reflexion grupal dirigidas por el equipo docente presente en cada simulacion, fue posible
identificar areas de mejora en las habilidades de intervencion, aspecto clave para garantizar un acompanamiento
adecuado en situaciones clinicas reales.

Uno de los escenarios mas significativos fue el correspondiente a un paciente simulado con esclerosis
multiple, que evidenciaba limitaciones severas en la movilidad. En este caso, se desarrollaron estrategias para
adaptar los instrumentos musicales a las capacidades funcionales del paciente. Se trabajo, por ejemplo, en la
disposicion de un tambor y un platillo con soporte de pie de forma tal que permitieran al paciente ejecutarlo
realizando un movimiento minimo, posibilitando asi una participacion activa dentro de la intervencion musical.

Asimismo, el valor formativo del debriefing como espacio de reflexion y autoevaluacion ha sido altamente
reconocido por los estudiantes. Tal como sefialan Padilla et al."”, esta instancia permite al estudiante revisar
conocimientos, habilidades y actitudes, favoreciendo el aprendizaje autorregulado y la mejora del desempefio
futuro.

La percepcion positiva del entorno educativo, la utilidad de las practicas clinicas simuladas y el rol facilitador
del equipo docente se encuentran alineadas con hallazgos reportados por Fernandez et al.(""), quienes observaron
altos niveles de satisfaccion estudiantil con el entorno, los recursos disponibles y la seguridad ofrecida durante
las actividades de simulacion.

La motivacion observada en los estudiantes participantes también se condice con estudios que destacan que
la simulacion clinica, en si misma, funciona como un estimulo para el aprendizaje, mas alla del rendimiento
académico previo o la cantidad de asignaturas cursadas."?

DISCUSION

Los resultados de esta experiencia se alinean con hallazgos recientes que evidencian mejoras significativas
en el desarrollo de habilidades interpersonales, trabajo en equipo, liderazgo y competencias clinicas tras la
exposicion a simulaciones clinicas de alta fidelidad,® senalando el debriefing como instancia clave donde se
consolida el aprendizaje experiencial, favoreciendo la reflexion y la autoconciencia profesional.”?

La sistematizacion de esta experiencia confirma el alto valor formativo de la simulacion clinica en el contexto
de la formacién en musicoterapia. Aunque esta metodologia ha sido tradicionalmente aplicada en disciplinas
como medicina o enfermeria,»*® su implementacion en areas relacionadas con las terapias basadas en las artes
representa un campo emergente, con desafios y oportunidades propias de estas disciplinas.

Los datos evidencian un impacto positivo en competencias clave: pensamiento critico, confianza clinica,
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integracion de teoria y practica, y habilidades terapéuticas. El hecho de que el 88 % de los estudiantes valorara
el debriefing refuerza su centralidad en el modelo pedagogico del aprendizaje experiencial.®

Desafios en la implementacion

Entre los desafios en la implementacion de la simulacion clinica en la formacion de musicoterapeutas
destacan la escasez de bibliografia especifica, la necesidad de capacitacion docente en disefio, moderacion y
evaluacion de simulaciones clinico-musicales y los desafios logisticos y tecnoldgicos (espacios, equipamiento,
disponibilidad de actores entrenados). A diferencia de disciplinas como medicina o enfermeria, la aplicacion de
la simulacion clinica en MT requiere un disefno cuidadoso de los escenarios, que refleje la complejidad de las
intervenciones musicales y el rol especifico del musicoterapeuta.

Los desafios mencionados incluyen la integracion de tecnologia que reproduzca respuestas emocionales y
conductuales realistas en los pacientes simulados, la necesidad de capacitar actores y docentes en el abordaje
clinico-musical y la inversion en infraestructura especializada que permita un entorno acustico, emocional y
fisico adecuado.

Proyecciones y mejoras futuras

e Ampliacion de escenarios clinicos a otros niveles curriculares y areas comunitarias.
Evaluacion longitudinal del impacto formativo en practicas reales y desempefio clinico.
Uso de tecnologias inmersivas como realidad virtual.
Generacion de una linea de investigacion institucional sobre simulacion en la disciplina.

En futuras implementaciones, resultaria valioso incorporar evaluaciones estructuradas por dimensiones como
las que identificaron Padilla et al.("?, quienes validaron factores clave como utilidad pedagogica, integracion
teoria-practica y confianza clinica.

Ademas de reforzar habilidades especificas, la simulacion clinica es valorada por los estudiantes como una
instancia segura donde pueden desarrollar pensamiento critico y destrezas procedimentales sin poner en riesgo
a terceros."") Esta percepcion coincide con la experiencia analizada en nuestro estudio, donde los participantes
destacaron la reduccion de la ansiedad y el aumento de la confianza para enfrentar situaciones clinicas reales.

Tal como senalan Fernandez et al.!" las simulaciones clinicas bien estructuradas permiten evaluar
integralmente conocimientos, actitudes y habilidades, lo que respalda la necesidad de construir rdbricas
especificas para MT como parte de las proyecciones institucionales futuras.

Cabe destacar que los enfoques de simulacion mas efectivos se basan en metodologias de role-playing en
contextos realistas, con participacion de equipos interdisciplinares, lo que justifica su extension hacia otras
disciplinas de las llamadas terapias basadas en las artes.® Podria decirse entonces que el uso de la simulacion
clinica en la formacion de musicoterapeutas constituye una innovacion educativa que aporta beneficios
significativos como el fortalecimiento de las habilidades terapéuticas, mejora en la comunicacion profesional y
aumento en la confianza de los estudiantes.

A medida que esta herramienta continla desarrollandose, su integracion en la formacion de grado promete
transformar la ensefianza de la disciplina, preparando a los futuros profesionales para enfrentar con mayor
solvencia los desafios del entorno clinico real. La inversion en estas tecnologias y metodologias no solo enriquece
la formacion, sino que también fortalece el rol de la musicoterapia como disciplina clave en el sistema de
salud, garantizando mayor calidad y seguridad en la atencion al paciente.

CONCLUSIONES

La implementacion de la simulacion clinica en la formacion de estudiantes de musicoterapia demostroé ser
una herramienta pedagodgica altamente eficaz para fortalecer el pensamiento critico, la toma de decisiones y
la confianza profesional, aspectos esenciales para el desempeno clinico futuro. La experiencia con pacientes
simulados permitio aplicar conocimientos tedricos en contextos complejos y seguros, lo que facilito el desarrollo
de competencias clinicas especificas desde una perspectiva practica y reflexiva.

El debriefing estructurado emergio como una instancia clave en el proceso de aprendizaje, al promover la
integracion entre teoria y practica, asi como el aprendizaje autorregulado. La retroalimentacion inmediata y
el acompanamiento docente contribuyeron significativamente a que los estudiantes identificaran fortalezas y
areas de mejora, favoreciendo la preparacion emocional y técnica para el contacto real con pacientes.

Los hallazgos cuantitativos y cualitativos revelan una percepcion ampliamente positiva respecto al uso de
la simulacion clinica, tanto en términos de motivacion como de reduccion de la ansiedad ante situaciones
reales. Estos resultados se alinean con estudios previos y subrayan la importancia de incorporar este recurso de
manera sistematica en la formacion universitaria en musicoterapia, especialmente durante las etapas previas
a la insercion en practicas preprofesionales.
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