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1. RESUM: El projecte es centra en l'aplicacié del Team-Based Learning (TBL) com a

metodologia d'aula invertida en el briefing de simulacid clinica en el Grau d'Infermeria.
Els resultats apunten que el TBL en el briefing aconsegueix assegurar els coneixements
inicials, com a conseqliencia augmenta la qualitat de I'actuacié durant la simulacié i en
el debriefing. S'aposta per un model pedagogic que inclogui el TBL com una de les
metodologies d'aprenentatge en el briefing.

ABSTRACT: The project focuses on the implementation of Team-Based Learning (TBL)
as a methodology in flipped classroom briefing of clinical simulation in Pregraduate
Nursing Studies. The results indicate that using TBL in the briefing ensures initial
knowledge of students, consequently increases the quality of the performance during
the simulation and debriefing. Are committed to a pedagogical model that includes
TBL as one of the learning methodologies in the briefing.

PARAULES CLAU: Aula invertida, Briefing, Simulacié clinica, Infermeria, Innovacid
docent

KEYWORDS: Flipped classroom, Briefing, Clinical Simulation, Nursing, Educational
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4. DESENVOLUPAMENT:

EL CONTEXT CURRICULAR DE LA INNOVACIO

El projecte d'innovacié docent es centra en la implementacié del Team-Based Learning (TBL)
com a metodologia d'aula invertida en el context de I'aprenentatge basat en simulacié clinica
SBL: Simulation-Based Learing ; SBE: Simulation-Based Education sdn els acronims utilitzats
amb més freqiiencia en el context internacional.

(SBL) del Grau d'Infermeria de la Facultat de Ciencies de la Salut de Manresa-UVic-UCC.

L'esquema que segueix presenta els elements nuclears de la innovacié, que descrivim a
continuacié (Veure Figura 1)

El practicum IX

El practicum IX esta ubicat a quart curs amb 12 ECTS. En ella es realitzen diverses activitats
d'aprenentatge: un periode de practiques cliniques, una memoria de procés d'aprenentatge de
tots els practicums realitzats en el Grau, uns seminaris de competéncies especifiques i un
periode de simulacié clinica. Es en aquest periode formatiu, la simulacié clinica, on s'ha aplicat
la innovacié pedagogica.

Del total de competencies de I'assignatura, les més destacades en la simulacié sén:
-Realitzar les intervencions infermeres d'acord amb I' evidencia cientifica

-Prioritzar els problemes de salut/malaltia de les persones | desenvolupar estratégies
terapéutiques per a la resolucio

-Aplicar el métode cientific a la practica clinica

La simulacié es realitza a la Clinica Universitaria, ja que disposa d'un equipament idoni per
demostrar la consecucié de les competéncies en escenaris de simulacid, i per tant, garanteix
un entorn segur i controlat per a I'aprenentatge. El grup-classe es divideix en subgrups de 10
alumnes que han de resoldre 4 casos, participant activament en el briefing, la simulacié i el
debriefing.

L'aprenentatge basat en simulacio clinica

La simulacid clinica és una estratégia formativa que facilita el desenvolupament dels sabers
professionals i les competencies cliniques en un entorn molt similar al de la practica
professional pero segur, tant pel pacient com pels professionals. El seu potencial pedagogic
permet aplicar-la per arribar a un ampli rang de competéncies tant transversals com
especifiques, que van des d'habilitats de comunicacié o raonament clinic, a I'aprenentatge de
procediments clinics. Aquesta versatilitat permet també que sigui utilitzada com a avaluacié
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(formativa i sumativa) de l'aprenentatge de competéncies individuals i d'equip (pacients
estandarditzats, pacients simulats, avaluacions osce i mini-cex).

Normalment la metodologia en simulacié es desenvolupa en tres fases: briefing, simulacio i
debriefing. No obstant, a continuacié s'aporta un esquema de la simulacié segons la mirada
del docent. (Veure figura 2)

La simulacid clinica com a metodologia d'aprenentatge s'esta expandint rapidament en els
estudis de ciencies de la salut, sent ampliament incorporada als curriculums Internacionals i
nacionals d'infermeria. De I'ampli ventall d'investigacions trobem estudis que afiancen el paper
de la simulacié en estudiants d'infermeria (Leal et al., 2014; Ricketts, 2011; Rutherford-
Hemming, Nye, & Coram, 2015; Shin, Park, & Kim, 2015). Altres estudis, més especifics,
demostren l'eficacia de la simulacié en comparaci6 amb altres estratégies d'aprenentatge
(Cant & Cooper, 2010; Harder, 2010; McCaughey & Traynor, 2010) (Merriman, Stayt, &
Ricketts, 2014). També trobem estudis sobre la importancia de |'avaluacié de la simulacié en
estudiants d'infermeria (Ricketts, 2011), o bé com a avaluacié de competéncies infermeres (de
la Horra, 2010). Aixi mateix, existeixen estudis que aporten evidéncia sobre la eficacia de la
simulacid clinica en un ampli radi d'habilitats cliniques, habilitats comunicatives (Rosenberg &
Gallo-Silver, 2011; Webster, 2014), treball d'equip i lideratge (Watters et al., 2015). Aixi mateix
existeixen estudis centrats especificament en els estils de debriefing, qlestié considerada de
suma importancia en el processo de simulacié que ens aporten dades empiriques de gran
utilitat per a la formacié i assessorament de docents facilitadors de SBL (Dufrene & Young,
2014; Fanning & Gaba, 2007; Levett-Jones & Lapkin, 2013; Rudolph et al., 2013; Rudolph,
Simon, Raemer, & Eppich, 2008; Rudolph, Simon, Rivard, Dufresne, & Raemer, 2007).

No obstant, existeixen pocs estudis centrats en com el briefing pot contribuir a I'aprenentatge,
concretament que aportin resultats sobre quin tipus d'activitats sén més apropiades en
aquesta fase per aprendre (Page-Cutrara, 2014, 2015). El briefing és la primera fase de la
simulaciéd i és rellevant per establir la metodologia d'aprenentatge previament a anar a
I'escenari. Es definit en els estandars de la International Association for Clinical Simulation and
Leraning (INACSL) com:

Es una sesion de informacion u orientacion llevada a cabo antes del inicio de una
experiencia de aprendizaje basada en la simulacidn, en el que se da a los participantes
las instrucciones o informacion preparatoria. El propdsito del briefing es establecer las
bases para un escenario y ayudar a los participantes en el logro de los objetivos del
escenario. Las actividades sugeridas en un briefing incluyen una orientacion al equipo,
el medio ambiente, maniqui, roles, asignacion de tiempo, los objetivos, y la situacion
del paciente. (Meaker et al., 2013)

Dels estudis es pot destacar que la majoria de briefing van enfocats a indicar la importancia de
tenir clara la informacié i els objectius d'aprenentatge abans de la simulacid, es demana als
estudiants que es familiaritzin amb I'entorn, aixi com amb el cas. No obstant, no es fan
activitats encaminades a un establiment del coneixement previ dels alumnes per enfrontar-
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se exitosament als escenaris de simulacid, aspecte que podria conduir a un millor assoliment
dels objectius ia un aprenentatge més significatiu i profund dels processos de simulacid.
Consequentment s'identifica la necessitat de realitzar un projecte d'innovacié docent que ens
permeti treballar més acudarament aquesta fase de la simulacié i millorar la qualitat de
['aprenentatge dels estudiants.

PLANTEJAMENT I DISSENY DE LA INNOVACIO

El TBL com a metodologia d'aula invertida en el briefing de simulacié clinica

The Flipped Clasroom, també anomenada aula inversa, inverteix la tradicional seqiiéncia
d'activitats en l'educacié superior: ensenyament-estudi-avaluacio, per la sequiéncia estudi-
(auto, peer, hetero)-avaluacié-ensenyament. Suposa un desplagament intencional fora de
I'aula de determinades parts del contingut de les assignatures d'una titulacié. A través
d'activitats guiades i determinats recursos tecnologics més o menys sofisticats es transfereix
intencionalment fora de l'aula part de la informacid que el professor ha de transmetre amb la
finalitat d'alliberar temps de la classe per dedicar-lo a activitats d'aprenentatge en les que la
presencia del docent és imprescindible. Aquest enfocament d'aula inversa implica el transit
d'un ensenyament que pretén familiaritzar als estudiants amb els conceptes del curs cap a un
metode que les exigeix utilitzar aquests conceptes per resoldre problemes. Aguest canvi
requereix d'una modificacié dels rols del professor i de I'alumne. El rol primari del professor
canvia des de la provisié de la informacié cap al disseny i gestié del procés instruccional en
general, i els rols dels estudiants canvien des de recipients passius de la informacié a
responsables d'estudiar els continguts del curs en forma autonoma de tal forma que pugin
estar preparats pel treball grupal.

En la innovacié que presentem, s'ha escollit el TBL del ventall d'estrategies d'aula invertida ja
que es considera que és la estratégia que més s'adapta a l'estructura d'un procés
d'aprenentatge en simulacié.

El TBL inclou basicament un procés d'assegurament de I'aprenentatge inicial, posteriorment I'
aplicacié en equips. En el procés d'aprenentatge caracteristic del TBL es parteix d'una lectura
prévia individual abans de la classe, després continua a I'aula amb un test individual (i-RAT) i
un test grupal (g-RAT), seguit de la revisié critica de la proba en plenari, concloent amb una
mini-classe sobre continguts i temes rellevants del cas. Un cop acabat el procés els estudiants
estan a punt estan preparats per aplicar els seus coneixements a través d'activitats d'aplicacié
entorn a problemes significatius (Michaelsen & Sweet, 2011). En el nostre cas, I'aplicacié de
les competéncies infermeres en escenaris de simulacié clinica.
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Preparacio de la sesié de TBL en el briefing
A continuacid presentem les activitats que s'han realitzat de preparacio de la sessié

- Primer de tot el docent estableix els objectius d'aprenentatge de la simulacid,
formulats de manera clara i avaluables. Es dissenya el cas amb una informacid inicial
de la clinica del pacient i la seva evolucid.

- Selecciona els materials didactics com per exemple: guies de practica clinica i estudis
recents sobre la tematica del caso. Tots aquests documents s'administren a través del
campus virtual.

- Elabora el gliestionari de preguntes per identificar els coneixements previs dels
estudiants que seran utilitzats per i-RAT i el g-RAT.

- Es penja el qlestionari en el Google drive i es dona accés el mateix el dia de la
simulacid.

- Es formen del total dels alumnes, subgrups de 10 alumnes, que sdn els mateixos que
realitzaran conjuntament la simulacio.

- Es defineix el temps necessari de simulacio.

- Es preparen els recursos per realitzar la sessid: una aula propera a les aules de
simulacid clinica que disposi d'un ordenador amb connexié wifi i accés al Google drive.

- Durant la presentacié de l'assigantura de simulacié s'explica als estudiants en que
consistira la innovacioé educativa o la seva justificacio, les tasques que hauran de feri el
com es portaran a terme.

- Es demana als alumnes que el dia de la simulacié portin un dispositiu mobil o tablet
amb possibilitat de connectar-se a Internet.

Desenvolupament de la innovacié

La sessié de TBL té lloc en una classe propera a la zona de simulacié clinica, on el grup de 10
alumnes i el docent responsable del cas realitzen la sessié de briefing.(Veure Figura 3)

La sessié de TBL dura aproximadament 60 minuts.

- Es déna la benvinguda als estudiants, es centra la importancia del tema i els objectius
del cas de simulacid. Es recorda com es portara a terme tota la sessio. Es visiten els
espais i finalment es recorda com funciona el TBL i s'anima a la seva participacio.
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- Seguidament els estudiants responen individualment al i-RAT a través del dispositiu
mobil i el docent rep les respostes d'immediat a través del Google drive.

- Una cop rebudes totes les respostes individuals, el grup de 10 alumnes respon
conjuntament al g-RAT. Disposen d'uns 20-30 minuts, depenent del tipus de
gliestionari. En aquest temps els estudiants han d'arribar a un consens per respondre a
un Unic questionari, que s' envia a través de la plataforma de Google drive.

- Una cop rebuda la resposta del grup, el docent compara els resultats individuals amb
els grupals i es procedeix a les apel-lacions per part del grup.

- Posteriorment es realitza una mini classe expositiva durant uns 30 minuts, per
aclaracié de dubtes, aportacié de coneixement especific, i aplicacié en altres casos
similars.

- Estanca la sessié de briefing i s'acompanya a l'estudiant a I'escenari de simulacié.
OBJECTIU

Implementar, documentar i analitzar processos d'ensenyament basats en |'aula inversa en el
briefing de simulacid clinica i les repercussions d'aguest meétode en l'aprenentatge de
I'alumne.

METODOLOGIA

Es un estudi que recull algun dels aspectes d'Estudi de Cas (Stake, 1998) i altres de la
Investigacio-Accio.

ANALSIS DELS RESULTATS

L'experiencia va tenir lloc durant el curs 2014-15, participaren un total de 54 estudiants,
distribuits en 5 grups de 10 a 12 alumnes i un professor responsable de la dinamitzacié de la
simulacid. Els resultats es va comparar amb un altre grup-classe de 50 estudiants del mateix
curs que va realitzar la simulacié en un altre periode i de la manera que es portava realitzant
fins el moment.

Els resultats sorgeixen de I'analisi de les qualificacions dels qiestionaris i-RAT i g-RAT, de les
avaluacions globals de I'estudiant, de la observacié no participant realitzada durant el briefing
por part d'un membre de I'equip docent que participava com investigador en el projecto i de
la opinid del docent conductor del cas de simulacié en estudi.

RESULTATS DE L' EXPERIENCIA
A continuacio s'aporten els resultats més significatius analitzats a la llum dels elements

caracteristics del TBLi del canvio docent.

Desenvolupa la reciprocitat i la cooperacio entre els estudiants
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- Tots els estudiants van tenir millor puntuacié del qiestionari grupal (g-RAT) que
individuals (i-RAT). Aquest fet ens fa pensar com el treball col-laboratiu influeix
positivament en I'aprenentatge individual dels estudiants.

- Les respostes van variar entre alumnes i grups, per0 en gairebé tots els grups van
apareixer dubtes en les mateixes preguntes del qlestionari g-RAT, aspecte que ajuda el
docent a detectar patrons comuns caracteritzats per llacunes de coneixements o
coneixement erroni sobre les cures infermeres especifiques del cas que es treballa.

- La majoria d'estudiants va manifestar un augment de la preparacid inicial en comparacid
amb els casos en qué no es realitzava TBL.

- Per respondre al gliestionari grupal, es va observar que el debat, discussié i dialeg al
voltant de la resolucié de les preguntes dubtoses o no coincidents va ser fonamental. Sent
els mateixos estudiants que aprenen mutuament a preguntar-se la validesa de les seves
respostes.

Ddna retroalimentacié rapida i immediata

- El feedback immediat és valorat de forma altament positiva per part dels estudiants.

- La mini classe és Util per matisar, ampliar, reforgar els coneixements especifics infermers,
aconseguint que |'aprenentatge tingui un sentit d'utilitat per als estudiants. Aspecte que té
un impacte positiu en la simulacio i posterior debrifing.

- S'observa que el docent s'adapta la mini classe expositiva en funcié de les necessitats
d'aprenentatge de cada grup, sent diferent en cada ocasid. Aspecte que requereix a un
docent amb capacitat d'adaptacio del coneixement especific del contingut, aconseguint un
aprenentatge situat.

Impacte positiu en la qualitat el debrifing

- Segons |'opinid docent, el procés de TBL influeix en la qualitat del debrifing. En aquest
sentit i en opinid del docent, és més freqlient que els estudiants facin explicits els
raonaments clinics, diagnostics i terapeutics que han treballat en el briefing i apareguin
episodis on la integracié de competencies infermeres és més complexa.

- En la simulacié augmenta I'habilitat de presa de decisions

- Els alumnes tenen més capacitat per emetre judicis clinics i raonament clinic de
prioritzacié

- Els estudiants van comentar que la sessié d'TBL en el briefing fa que disminueixi el seu
nivell d'ansietat durant la simulacié, pel fet de tenir els coneixements inicials més
consolidats i haver aclarit dubtes amb el professor dinamitzador del cas simulat.

El canvi de rol docent

- El docent adquireix facilment el paper de facilitador durant el briefing.
- La dinamica deTBL ajuda a aconseguir un aprenentatge profund per part de I'estudiant.
Permetent crear un context per a |'aprenentatge critic natural.
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- El docent que integra el TBL pot assessorar en contingut especific segons les necessitats
de cada grup abans d'entrar en escenaris de simulacio

- El TBL ofereix la possibilitat de realitzar assessorament formatiu a través del feedback
immediat.

- La distribucié dels temps dedicat a I'aprenentatge basat en situacié varia si es compara
amb un procés classic sense TBL al briefing. No obstant aix0 no augmenta
considerablement en la seva totalitat.

CONCLUSIONS.

Considerem que el TBL permet valorar i assegurar a els coneixements inicials dels
estudiants, a conseqliencia augmenta la qualitat en l'actuacié de la simulacié i en el
debrifing. Apuntant la utilitat en qualsevol nivell de simulacié: alta, mitja o de baixa
fidelitat.

En definitiva, com a docents de simulacié clinica en infermeria apostem per un model de
simulacid que inclogui el TBL com a metodologia en el briefing.

4.1. FIGURA O IMATGE 1

IrBL»:omae:tme:vazlmmmevtnh ]

| Simulacio dinica: cas d atencio primarna I

Practicum IX

4.2. FIGURA O IMATGE 2

l Avaluacic ' | Briefing I
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4.3. FIGURA O IMATGE 3
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