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Resumen

La Seguridad Psicológica (SP) en telesimulación clí-
nica es esencial para fomentar el aprendizaje signi-
ficativo al permitir que los estudiantes expresen du-
das, cometan errores y aprendan de ellos sin temor 

al ridículo o a la humillación. Objetivo: Identificar las 
conductas de facilitadores asociadas a la creación y 
mantenimiento de la SP durante telesimulaciones 
clínicas realizadas en el Departamento de Integra-
ción de Ciencias Médicas (DICiM), Facultad de Me-
dicina, UNAM. Método: Se desarrolló y validó un 
instrumento para evaluar las habilidades de los faci-
litadores en tres dimensiones: comunicación verbal, 
comunicación no verbal y ambiente de simulación. 
Resultados: Se analizaron 56 videos de telesimu-
lación realizados en estudiantes de Medicina de la 
UNAM. Los resultados mostraron a la comunicación 
verbal como la principal fortaleza, destacando el uso 
de un lenguaje adaptado al nivel del participante. 
Se identificaron áreas de mejora relacionadas con 
la aplicación de acuerdos de confidencialidad y de 
competencias digitales. Conclusiones: Este estudio 
evidencia que la SP puede evaluarse y fortalecerse 
mediante intervenciones específicas. 

Palabras clave: Seguridad psicológica; telesimula-
ción; simulación clínica; facilitadores; educación mé-
dica.
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Abstract

Psychological Safety (PS) in clinical telesimulation 
is essential for fostering meaningful learning by 
allowing students to express doubts, make mis-
takes, and learn from them without fear of ridicule 
or humiliation. Objective: To identify facilitator be-
haviors associated with establishing and maintai-
ning PS during clinical telesimulations conducted 
at the Department of Medical Sciences Integration 
(DICiM), Faculty of Medicine, UNAM. Method: An 
instrument was developed and validated to as-
sess facilitator skills across three dimensions: verbal 
communication, non-verbal communication, and 
the simulation environment. Results: Fifty-six telesi-
mulation videos involving UNAM medical students 
were analyzed. The results identified verbal com-
munication as the primary strength, particularly 
the use of language adapted to the participant’s 
level. Areas for improvement were identified regar-
ding the implementation of confidentiality agree-
ments and digital competencies. Conclusions: This 
study demonstrates that PS can be assessed and 
strengthened through specific interventions.

Keywords: Psychological safety; telesimulation; cli-
nical simulation; facilitators; medical education.

Introducción

En simulación clínica se recrean situaciones en am-
bientes de aprendizaje controlados, entre ellos la 
telesimulación, una estrategia de enseñanza a dis-
tancia en la cual se utilizan las telecomunicaciones 
y recursos de simulación (instructores de tareas, pa-
cientes estandarizados, entre otros) (Mercado et al., 
2021). En este marco, la Seguridad Psicológica (SP) 
se convierte en un elemento fundamental para pro-
mover un aprendizaje significativo, al permitir que 
los estudiantes expresen dudas, cometan errores y 
aprendan de ellos sin temor al ridículo o a la humilla-
ción (Edmonson et al., 2018). Aunque herramientas 

como el Debriefing Assessment for Simulation in 
Healthcare (DASH) contribuyen a mantener un am-
biente seguro de aprendizaje (Rudolph et al., 2014; 
Kolbe et al., 2019) existe escasa evidencia sobre SP 
en telesimulación, lo que justifica la necesidad de in-
vestigar este constructo en entornos virtuales, dada 
su importancia en simulación clínica (Kang S. et al., 
2023; Turner S. et al., 2023; Somerville S. et al., 2023; 
Edmonson A., 1999; Edmonson A. et al.,  2021; Rous-
sin C. et al., 2018; Appelbaum N. et al., 2019; Ganley B. 
et al., 2012; McLeod E. et al., 2023; Rutherford-Hem-
ming T. et al., 2019).  
	 A partir de la pandemia de COVID-19, el De-
partamento de Integración de Ciencias Médicas 
(DICiM) de la Facultad de Medicina de la Universi-
dad Nacional Autónoma de México implementó la 
telesimulación como estrategia para mantener el 
desarrollo de habilidades de sus estudiantes. Esta 
modalidad consta de tres etapas importantes: a) 
Pre Briefing, donde se establecen las condiciones 
y normas para un ambiente seguro de aprendizaje; 
b) Escenario, en el que el facilitador funge como pa-
ciente simulado; y c) Debriefing, espacio de reflexión 
guiada mediante el método de Promoting Excellen-
ce and Reflective Learning in Simulation (PEARLS) 
(Eppich W. et al., 2015). En este contexto, el objetivo 
del estudio fue identificar las habilidades del facili-
tador necesarias para generar y mantener la SP du-
rante la telesimulación, mediante un instrumento 
estructurado en 3 dimensiones: Comunicación ver-
bal, Comunicación no verbal y Ambiente de simula-
ción, con el fin de reconocer las fortalezas y áreas de 
oportunidad.

Material y método

Se realizó un estudio cuantitativo, no experimental, 
observacional, descriptivo y transversal, estructura-
do en dos fases: 1) Desarrollo y validación por exper-
tos de un instrumento para evaluar la SP en telesi-
mulación y, 2) Aplicación del instrumento mediante 
análisis de videograbaciones de telesimulación.
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Creación del instrumento

Se desarrolló un instrumento basado en una revisión 
narrativa de la literatura sobre SP en telesimulación. 
Tras identificar tres dimensiones teóricas, se cons-
truyeron 25 ítems con una escala tipo Likert por fre-
cuencia, posteriormente validados por cuatro exper-
tos en simulación clínica y educación médica. Las 
dimensiones encontradas son:

	■ Comunicación verbal: características del inter-
cambio oral entre el facilitador y los participan-
tes que favorecen un ambiente de confianza y 
apertura.

	■ Comunicación no verbal: conductas observa-
bles no verbales que transmiten atención, res-
peto y apertura.

	■ Ambiente de simulación: medio por el cual es 
llevado a cabo un entorno seguro de aprendi-
zaje donde exista el respeto, confidencialidad, 
organización y distribución en cualquier plata-
forma de telecomunicaciones.

Recolección de datos

Se analizaron 58 videos de telesimulación clínica de 
estudiantes de 3.º y 4.º año de Medicina (Facultad de 
Medicina, UNAM) entre junio y octubre de 2025. Se 
incluyeron videos con al menos una de las tres eta-
pas de la telesimulación y adecuada calidad audio-
visual en un solo archivo; se excluyeron aquellos con 
audio y video separados o carentes de estos mismos, 
eliminando 2. El análisis se realizó en JASP v.0.97.1 
mediante estadística descriptiva y análisis factorial 
exploratorio con rotación oblimin.

Aspectos éticos

La información recopilada fue de manera anónima 
y confidencial. 

Resultados

Se analizaron en total 56 videos de telesimulación 
realizados por médicos pasantes, cuyos escenarios 
de telesimulación fueron: persona mayor 21 (37.5%), 
patología genitourinaria 14 (25%), niño sano 11 (19.6%), 
paciente ginecológica 7 (12.5%) y depresión 3 (5.4%). 
El 60.7% de facilitadores fueron mujeres y 39.3% 
hombres. En la prueba de esfericidad de Bartlett fue 
significativa (x² = 844.339, p < .001), lo que indica que 
existe correlación suficiente entre los ítems. Mien-
tras que en el análisis factorial se obtuvieron 3 di-
mensiones, 4 indicadores cambiaron de dimensión 
y 1 se eliminó (Tabla 1). 
	 En la comunicación verbal se evaluaron 6 
ítems, de los cuales “El facilitador utiliza un lenguaje 
adaptado al nivel del participante” obtuvo “Siempre” 
(4.982), el valor más alto; mientras que “El facilitador 
menciona el inicio del debriefing de manera verbal 
a los participantes” obtuvo “Casi siempre” (4.339), el 
más bajo.
	 Mientras que en la comunicación no verbal 
se evaluaron 7 ítems, donde el ítem “El facilitador 
menciona su nombre dentro de la simulación” obtu-
vo “Siempre” (4.786), el valor más alto; mientras que 
“El facilitador menciona el contrato de confidenciali-
dad en donde mencione Vegas Rule” obtuvo “Pocas 
veces” (1.839), el más bajo.
	 Entre tanto, en la dimensión de ambiente 
de telesimulación se evaluaron 6 ítems, en el cual 
“El facilitador usa movimientos corporales que refle-
jen una actitud positiva (sonríe)” obtuvo “Siempre” 
(4.518), el valor más alto; mientras que “El facilitador 
mantiene un encuadre de cámara a lo largo de la 
telesimulación en donde permita visualizar cabeza, 
hombros, brazos y manos cuando se exprese” obtu-
vo “Casi siempre” (3.821), el más bajo.

Discusión

Este estudio identificó conductas de facilitadores en 
las telesimulaciones vinculadas a la creación y man-
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tenimiento de la SP en telesimulación. La evaluación 
de 56 sesiones mostró que la comunicación verbal 
fue la dimensión más sólida, evidenciando el impac-
to de la experiencia profesional y del centro de simu-
lación durante el ciclo escolar. 
	 La telesimulación favorece habilidades 
como el pensamiento crítico, toma de decisiones, 
manejo de información y profesionalismo (Mercado 
et al., 2021). Su efectividad depende de las compe-
tencias comunicativas y del uso adecuado de plata-
formas; aunque comparte objetivos con la simula-
ción presencial, el entorno virtual presenta barreras 
como la calidad de la conexión a internet. 

Comunicación verbal

La dimensión con puntuaciones más altas fue la co-
municación verbal siendo una fortaleza de los facili-
tadores, y coincidiendo con  Edmonson et. al., (2018) 
y Turner et. al., (2023), respecto a una comunicación 
clara y empática genera SP, debido a que la adap-

Tabla 1. Análisis factorial exploratorio con rotación oblimin, JASP 0.97.1

Cargas factoriales

CV A CNV

13. El facilitador interroga la emoción del participante durante el debriefing 0.885

7. El facilitador realiza una transición completa para iniciar el debriefing (cambio de nombre, fon-
do virtual, imagen de perfil y uniforme) 0.884

14. El facilitador valida las emociones de los participantes durante el debriefing 0.839

18. El facilitador utiliza un lenguaje adaptado al nivel del participante 0.783

15. El facilitador realiza transiciones emocionales acordes al contexto del escenario que permiten 
dar continuidad al siguiente apartado del debriefing 0.689

Cargas factoriales

CV A CNV

8. El facilitador menciona el inicio del debriefing de manera verbal a los participantes
0.426

22. El facilitador utiliza movimientos corporales que reflejen una actitud positiva (sonrÍe)
0.488

20. El facilitador varía el ritmo de su voz para favorecer la atención e integración de los participan-
tes durante la tele simulación 0.813

19. El facilitador varía la entonación y el volumen de su voz para favorecer la atención e integración 
de los participantes durante la tele simulación

0.776

tación del lenguaje es fundamental, ya que reduce 
la ansiedad asociada a no entender qué se espera 
de ellos. Asimismo, la literatura enfatiza que las tran-
siciones claras entre las fases del proceso en simu-
lación son fundamentales para el cambio cognitivo 
hacia la reflexión (Rudolf et. al., 2014; Somerville et. 
al., 2023). En el caso de la telesimulación, esta varia-
bilidad es que se priorizan transiciones visuales más 
que las verbales.
	 En tanto que, en la comunicación no verbal 
la presentación del facilitador favorece un ambiente 
de confianza, al permitir que los estudiantes iden-
tifiquen claramente quién guía el debriefing. La 
presentación del facilitador humaniza la interacción 
virtual y fortalece la conexión inicial con los partici-
pantes, aspectos fundamentales para la SP, pues los 
estudiantes necesitan percibir al facilitador como 
una persona accesible y no únicamente como una 
figura de autoridad evaluadora (Turner et al., 2023). 
Por otro lado, los facilitadores suelen abordar la con-
fidencialidad de manera más estructurada, ya que 
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25. El facilitador mantiene un encuadre de cámara a lo largo de la tele simulación en donde per-
mita visualizar cabeza, hombros, brazos y manos cuando se exprese. -0.728

23. El facilitador utiliza una postura abierta durante toda la simulación (manos libres, brazos abier-
tos) -0.635

12. El facilitador menciona su rol dentro de la simulación 0.428

10. El facilitador menciona el contrato de confidencialidad en donde mencione ""Vegas Rule"" (Lo 
que pasa en la simulación se queda en la simulación)

-0.464

5. El facilitador observa directamente a la cámara en la presentación de los participantes en el 
escenario 0.864

Cargas factoriales

CV A CNV

24. El facilitador mantiene contacto visual con el participante durante la simulación
0.857

16. El facilitador muestra atención al participante realizando asentimiento de cabeza durante el 
diálogo en la simulación 0.635

11. El facilitador menciona su nombre dentro de la simulación 0.600

4. El facilitador respeta las características del rol como paciente simulado durante el escenario 0.532

6. El facilitador menciona el término del escenario de manera verbal a los participantes 0.488

17. El facilitador utiliza pausas entre las frases cuando habla

21. El facilitador utiliza movimientos corporales que refuercen su mensaje verbal

3. El facilitador asigna salas equitativas con mínimo 2 a máximo 4 estudiantes

9. El facilitador menciona el contrato de confidencialidad en donde menciona no hablar del 
desempeño de los participantes al término de la sesión y no compartir con otras personas el 
escenario

2. El facilitador menciona en el prebriefing las etapas de la telesimulación y sus características 
- - -

*Comunicación verbal (CV). *Ambiente (A). *Comunicación no verbal (CNV). *La pregunta dos no fue evaluada.

se busca proteger la confidencialidad y seguridad 
de los participantes, mientras que la literatura desta-
ca la “Vegas Rule” como estrategia clave para preve-
nir posibles afectaciones emocionales o psicológicas 
y fortalecer la SP (Kostovich C. et al, 2020).
	 Por otra parte, la dimensión de ambiente 
de telesimulación los resultados indican una actitud 
constante de apertura y calidez. Estas conductas 
favorecen la SP al disminuir la percepción de una 
amenaza interpersonal (Edmondson et al., 2018). 
Este resultado podría estar relacionado con las ca-
pacitaciones iniciales de los facilitadores, enfocadas 
en autorregulación, manejo del estrés y promoción 
de actitudes positivas durante las sesiones. Por otro 

lado, Mercado et al. (2021) mencionan que la telesi-
mulación exige competencias específicas relacio-
nadas con el uso de plataformas de telecomunica-
ción, recursos audiovisuales y adaptación al espacio 
visual limitado. El resultado obtenido podría reflejar 
diferencias en la interpretación y aplicación de este 
criterio, evidenciando la necesidad de fortalecer las 
habilidades asociadas al uso efectivo del espacio vi-
sual para favorecer la comunicación e interacción en 
entornos virtuales.
	 Finalmente, los hallazgos de este estudio 
tienen implicaciones prácticas a tomar en cuenta 
en la implementación de la telesimulación; entre 
ellos, los resultados confirman que la telesimulación 
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SP de los participantes y comprometer un elemento 
fundamental del aprendizaje en simulación.
	 Asimismo, se observaron oportunidades de 
mejora en competencias propias de los entornos 
virtuales, especialmente en el manejo del espacio 
visual y la comunicación no verbal, aspectos esen-
ciales para la efectividad de la telesimulación. La 
diferencia entre las fortalezas interpersonales y los 
desafíos técnico-digitales sugiere la necesidad de 
fortalecer la capacitación de los facilitadores en es-
tas competencias.
	 Este estudio aporta evidencia de que la SP 
en telesimulación puede evaluarse, medirse y mejo-
rarse mediante intervenciones específicas. Además, 
establece bases para identificar los factores que fa-
vorecen o amenazan su desarrollo, orientando futu-
ras estrategias para fortalecerla en entornos virtua-
les de simulación.
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