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Il sottoscritto  ……Carmellino Virna ……..
ai sensi dell’art. 3.3 sul Conflitto di Interessi, pag. 17 del Reg. Applicativo dell’Accordo Stato -Regione 
del 5 novembre 2009,

dichiara
• che negli ultimi due anni ha avuto rapporti diretti di finanziamento con i seguenti 

soggetti portatori di interessi commerciali in campo sanitario:
Accurate Solution



• una metodologia didattica

• obiettivo primario di migliorare la qualità 

l’efficacia dell’attività clinico assistenziale.

• sviluppo delle competenze professionali,

• garantire l’eccellenza delle cure e 

dell’assistenza.

• è uno strumento per apprendere le competenze 

cliniche, il lavoro di team e la comunicazione.

• può per standardizzare il training

LA FORMAZIONE IN SIMULAZIONE - “Raccomandazioni per una buona pratica” GLI EBOOK FNOPI -EMPOWERING NURSES [Internet]. 

• non è una tecnologia

Cos’è

Cosa non è

La simulazione in 

ambito clinico 

assistenziale



Cos’è la simulazione avanzata nella 

formazione sanitaria 

• L’integrazione di nuove metodologie didattiche ha l’obiettivo di 

stimolare il ragionamento clinico, la capacità di giudizio e 

l’autonomia decisionale in setting protetti

• Offre l’opportunità di sperimentarsi, prima di avviare i percorsi di 

apprendimento clinico al letto dell’assistito, a garanzia dei principi 

etici e deontologici che guidano il professionista.

Lomuscio et al. Pilot Study: Use of Simulation as a tool for formative assessment of 

theoretical/practical knowledge of students in the Bachelor of Science in Nursing, IJN, n 37/2021



La simulazione è strumento nello 

sviluppo del ragionamento clinico

Il ragionamento clinico può essere 

definito come un processo intellettivo 

che consente a un professionista  

utilizzando le proprie conoscenze, 

esperienze e capacità critiche, di 

pervenire a una diagnosi di una 

situazione problematica che richiede di 

essere affrontata attraverso la 

decisione, realizzazione e valutazione di 

interventi clinico-assistenziali 

appropriati (Banning, 2007).





Settembre ‘23



Introdurre al 
ragionamento 

Utilizzo di un corretto linguaggio scientifico 
professionale 

Acquisire 
tecniche 

Sperimentarsi su HF e SIM per procedure come 
prelievo capillare, venoso, ecc.

Acquisire abilità 
relazionali

SIM per relazionale di ogni procedura (capillare, 
prelievo venoso)

I anno

Rompere il 

ghiaccio



Ragionamento clinico 
Acquisire capacità di osservazione e valutazione attraverso 
l’accertamento testa piedi 

Acquisire abilità tecniche 
Sviluppare abilità pratiche con l’uso di HF e SIM per 
procedure come CV, Rianimazione neonatale, ecc

Acquisire abilità relazionali Integrare l’aspetto relazionale nelle simulazioni pratiche 

II anno I semestre

To be confident 



Ragionamento clinico 
Sviluppare ragionamento clinico a partire da una situazione simulata 
che crea una connessione tra teoria\ragionamento e casi clinici reali. 

Acquisire abilità tecniche 
Sperimentazione di tecniche su manichino HF (PAOS, CVP, CV) durante 
la situazione simulata 

Acquisire abilità relazionali Integrare l’aspetto relazionale nelle simulazioni pratiche 

II  anno II semestre 

Ragionamento e pratica 



Ragionamento clinico 
Sviluppare ragionamento clinico a partire da una 
situazione simulata (interagendo con altri 
professionisti)

Aspetto deontologico  
Sperimentarsi in situazioni simulate nell’ambito di 
problemi deontologici 

Integrare soft skills
Integrare l’aspetto relazionale nelle simulazioni 
pratiche interagendo con caregiver (studente) ed 
equipe

III anno 

Integrare e sperimentare



• Spazio dedicato e setting realistico

• Figura del caregiver presente

• Divisa per entrare nel ruolo 

• Sviluppo di autonomia decisionale 

• Sviluppo dell’uso della documentazione 

clinica e delle scale di valutazione

• Apprendere per tentativi ed errori in 

ambiente protetto

Come si 

sperimentano gli 

studenti 



Una sessione di 

simulazione non 

dura 10 minuti

• Scelta del caso in base all’obiettivo da raggiungere 
(conoscenza, tecnica, relazionale)

• Preparazione del caso ( scenario, palette e materiale)
• Simulazione attiva ( regia e osservazione)

Debriefing!

Scelta 

del caso
Preparazione del caso

Sessione di simulazione



In che direzione 

stiamo andando

• Incrementare Laboratorio Relazionale

• Sessioni multidisciplinari con specialisti in 

formazione\ altre professioni sanitarie

• Inserimento Paziente\caregiver simulato ( aspetto 

etico)



Grazie


