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Resumen

La relevancia de la presente investigacion reside en las posibilidades metodoldgicas que se derivan para un 4mbito tan complejo y
fundamental dentro de las ciencias de la salud, como es el soporte vital bdsico, en general, y la reanimacién cardiopulmonar
(RCP) en particular. El objetivo de este estudio es analizar el efecto que un juego formativo (JF), a través de gafas de Realidad
Virtual (RV), tiene en alumnos universitarios. Se trata de un estudio comparativo con evaluacién pre-post, con alumnos del
Grado en Educacién Primaria, donde se analiza el efecto de un JF (a través de gafas de RV) en la formacién en RCP. Entre los
resultados destacamos que, la calidad media de las compresiones toracicas obtuvo unos resultados previos del 30 % (DE 28) y la
posterior fue del 47% (DE 27) [diferencia de medias 17% (IC95% 7-26), p<0,001]. Asi mismo, la formacién mediante RV ha
conseguido disminuir los tiempos de actuacidn para cada una de las habilidades evaluadas de la cadena de supervivencia, a
excepcion del inicio de las compresiones tordcicas. Como conclusion destacamos que, el JF analizado, al que accedieron a través
de gafas de RV, consiguié mejorar la realizacién de las maniobras de RCP. Ademas, el uso educativo de RV, ha conseguido que
los estudiantes universitarios del Grado de Educacién Primaria obtengan, no solo unos mejores resultados tedrico-conceptuales,
sino también, una adquisicion de competencias y habilidades relacionadas con la RCP.

Palabras clave: formacién, reanimacién cardiopulmonar, simulacién, realidad virtual, juegos formativos.
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Abstract

The importance of the present study comes from the methodological possibilities derived for a complex and fundamental area
within health sciences, such as basic life support in general, and cardiopulmonary resuscitation (CPR) in particular. The
objective of the present study is to analyze the effect of an serious game (SG), through the use of Virtual Reality (VR) goggles, on
university students. This is a comparative study with a pre-post evaluation, with students enrolled in the Primary Education
Degree, which analyzes the effect of an education game (with VR goggles) on CPR training. Among the results, we highlight
that the mean quality of the chest compressions obtained previous results of 30% (SD 28), while the latter result was 47% (SD
27) [differences in means of 17% (95% CI 7-26), p<0.001]. Likewise, the training through VR decreased the performance times
of each of the skills evaluated from the chain of survival, except for the start of the chest compressions. In conclusion, we
underline that the SG analyzed, through VR goggles, improved the performance of the CPR maneuvers. In addition, the
educational use of VR made it possible for university students enrolled in the Primary Education Degree to obtain not only
better theoretical-conceptual results, but also allowed them to acquire competencies and skills related to CPR.

Keywords: training, cardiopulmonary resuscitation, simulation, virtual reality, serious game.
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INTRODUCCION

En la actualidad, la Realidad Virtual (RV) es una Tecnologfa de la Informacién y Comunicacién (TIC)
que permite crear mundos virtuales percibidos como si fueran reales. En esencia, se trata de una experiencia
inmersiva que se logra a través de la utilizacién de dispositivos tecnoldgicos como gafas de RV, guantes
hapticos, sensores de movimiento, entre otros. Desde el punto de vista pedagdgico podriamos resaltar de la
RV tres caracteristicas principales (Salgado et al., 2022): posibilita el trabajo colaborativo de los estudiantes
no solo en el mundo fisico, ofrece una forma alternativa y/o complementaria de aprendizaje y, por tltimo,
facilita el autoaprendizaje. En los tltimos anos las ciencias STEM (acrénimo de los términos en inglés
Science, Technology, Engineering and Mathematics) estén integrando la RV como recurso educativo
(Calvo et al., 2020). La RV obtiene mejores resultados en la motivacién del uso del video (Huang et al,,
2023) y mejora la percepeidn de eficacia del docente.

El juego formativo (JF) tiene como objetivo educar o ensefiar algin tipo de conocimiento o habilidad
(Damagevicius et al., 2023). A diferencia de los juegos puramente de entretenimiento, los JF se enfocan en
la adquisicién de conocimientos y habilidades a través de la interaccién con el juego. El uso de JF se estd
empezando a utilizar para formar a los alumnos del grado en educacién, como es el caso de un estudio
(Ruano et al., 2023) en el que compararon este recurso con un documental, y ambos recursos mostraron su
eficacia. Los juegos formativos son utilizados por educadores como una herramienta adicional para motivar
a los estudiantes y para poner en prictica habilidades clave. Por otro lado, para la implantacién de todos
estos nuevos recursos y metodologias, habria que plantearse la necesidad de conocer cudles son las
habilidades y conocimientos que requiere el profesorado. En este sentido, en un estudio realizado en
docentes de educacién, que pretendia evaluar sus competencias digitales (Delgado Rodriguez et al., 2022),
concretamente en el dmbito de la RV, se pudo concluir que en algunos casos existen carencias significativas
respecto a la formacién del profesorado en el uso de tecnologfa. Las nuevas tecnologias interactivas desafian
al método tradicional de aprendizaje, pueden generar un mayor interés y motivacién al alumno, pero
también requieren la adquisicién de competencias por parte de los docentes y la incorporacién de nuevos
recursos materiales por parte de los centros educativos.

La educacién en primeros auxilios deberia ser obligatoria en el curriculo bésico de la Educacién Primaria.
Asi lo indica el Real Decreto 126/2014 de 28 de febrero, por el que se establece el curriculo basico de la
Educacién Primaria (BOE nim. 52 de 1 de marzo de 2014), en el que se detalla que el alumnado debe ser
capaz de conocer y utilizar estas técnicas en situaciones simuladas y reales. Existen diversos métodos de
llevar a la realidad esta ley, y uno de los mas razonables, es la formacién a los docentes y, que estos, a su vez,
formen a los alumnos, integrando estos conocimientos, de manera transversal, en distintas dreas de
conocimiento (p. ¢j. ciencias, biologfa, educacién fisica, etc.). En este mismo sentido el Consejo Europeo de
Resucitacién (ERC) (Greif et al., 2020) recomienda la formacién poblacional en soporte vital basico
(SVB). La incidencia anual de parada cardiaca extrahospitalaria en Europa se sitta entre 67 y 170/100.000
habitantes (Perkins et al., 2021). Una reanimacién cardiopulmonar (RCP) precoz duplica la tasa de
supervivencia (Nolan etal, 2022), pero en ocasiones, quien presencia esta situacion no actua por diferentes
motivos, principalmente por la falta de formacién y el estrés que le genera el acontecimiento. Por ello, una
de las principales cuestiones en este dmbito es: ;cémo mejorar la formacién en RCP?

La RV es bien recibida por los que se consideran nativos digitales y produce un mayor sentido de
inmersion en comparacién con la formacién en RCP en el aula (Knowlin et al.,, 2023). La hipétesis es que,
si formamos en competencias de RCP a los alumnos del grado en educacién, estos luego podran formar
mejor a sus alumnos dentro del ambito escolar. Ademds de formar a los alumnos en RCP, mediante estos
recursos, se consigue también formarlos en el uso de TIC, permitiendo la mejora de sus competencias
digitales. Quizés el uso de la tecnologia pueda promover a través de los JF un mayor aprendizaje. Los JF han
demostrado que permiten a los estudiantes sanitarios desarrollar y aplicar su aprendizaje en situaciones a las
que pueden enfrentarse en la practica futura, de forma que se reduzcan los riesgos para el estudiante y el
usuario (Peddle, 2011). Durante la tltima década, la tecnologia y la simulacién para educar en RCP han
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adquirido una importancia cada vez mayor, promoviendo cambios en la forma en que se imparten los
cursos ERC. Una de las estrategias tecnoldgicas para el aprendizaje que viene destacandose son los JF
(Lewis et al., 2016; Saunder y Berridge, 2015), aunque atn hay pocos estudios en el campo de la salud. Los
JF son desarrollados para estimular el aprendizaje de forma interactiva e intuitiva, acelerando el
pensamiento critico para el abordaje de las complicaciones clinicas y la planificacién asistencial (Johnsen et
al., 2016; Romero et al., 2015).

Este tipo de ensefianza ha sido recomendada por el ERC en su tltima actualizacién (Greif et al., 2020),
donde se recomend¢ el uso de entornos de aprendizaje virtual como parte de un enfoque de aprendizaje
combinado, autoaprendizaje y aprendizaje, independiente del tiempo y la ubicacién, para todos los niveles
de cursos de RCP. Diferentes estudios han evaluado el aprendizaje de la RCP, y los resultados indican que
las habilidades se vuelven menos agudas dentro de los 3 a 6 meses después del entrenamiento inicial
(Aksoy, 2019; Sena et al., 2019). En este contexto, los JF pueden ser herramientas adecuadas, ya que no
solo se utilizan para complementar el aprendizaje, sino también para exponer a los estudiantes a nuevas
situaciones, transmitiendo al usuario la sensaciéon de que se encuentra en un lugar determinado,
permitiéndole interactuar y aprender de sus errores, actualizando asi los conocimientos (Drummond et al,,
2017; Yeung et al., 2017). Por todo lo expuesto, nos planteamos como objetivo del presente estudio,
analizar el efecto que un JF, a través de gafas de RV, tiene en alumnos del Grado en Educacién Primaria de
la UCAM (Universidad Catélica de Murcia) para adquirir competencias en RCP.

METODOLOGIA

Se llevé a cabo un estudio comparativo con evaluacion pre-post, con alumnos del Grado en Educacién,
donde se analizé el incremento de competencias en RCP. La intervencién consisti6 en el uso de un JF al
que pudieron acceder a través de gafas de RV. El protocolo fue aprobado por el Comité de Etica de la
UCAM Universidad Catélica de Murcia, con el nimero de registro CE022212 con fecha 25-02-2022.
Todos los participantes firmaron su consentimiento a participar en el estudio.

Poblacién de estudio

La estrategia indicada por las sociedades cientificas senala la necesidad de incluir la formacién en RCP
durante todo el proceso de escolarizacion de los nifos. La formacién de los estudiantes universitarios del
Grado en Educacion Primaria en estas competencias puede ser una estrategia eficaz para que ellos, a su vez,
transmitan estos conocimientos a los alumnos. El rango medio de edad de los participantes se encuentra
entre los 19 alos 25 anos, con una distribucién relativamente mayor de mujeres que hombres. Los alumnos
mostraron un gran interés por el uso de nuevas tecnologias y recursos digitales para la adquisicién de
competencias relacionadas con la RCP. La muestra se obtuvo de los alumnos del grado en educacién de la
Universidad Catélica de Murcia pertenecientes al curso académico 2022-2023. Los participantes firmaron
el consentimiento informado. Se definieron como criterios de exclusién, patologfas visuales (p. ¢j. gafas
correctoras), patologias neuroldgicas (p. ¢j. epilepsia), o deseo expreso de no participar en el estudio o las
pruebas.

Formaciéon en RCP

La formacidn recibida por los integrantes del grupo GRYV fue la realizada mediante el CPR Simulator
(Simulador de RCP) que es software clasificado con JF y desarrollado por la empresa AATE VRA en
colaboracién con la empresa First-8 (Figura 1). En este juego, se muestra un escenario simulado en un
parque, con una persona inconsciente, donde hay que realizar la cadena de supervivencia: reconocimiento
de la inconsciencia, llamada al 112, compresiones torécicas, ventilacién y uso del desfibrilador externo
automitico (DEA). El participante debe ir respondiendo a las preguntas y cuestiones que el sistema le va
pidiendo, a la vez que tiene que ir moviendo los mandos hépticos para posicionar las manos de manera
correcta para realizar las técnicas requeridas (p. ¢j., compresiones toracicas). El sistema explica cudl es el
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paso correcto si el alumno se equivoca y le deja volver a elegir la opcién correcta. Durante el juego, el
alumno debe realizar primero un ciclo completo de 2 minutos de RCP antes de aplicar el DEA. El juego
finaliza si el alumno ha realizado correctamente los pasos, en cuyo momento el paciente recupera la
consciencia y empieza a hablar. En el siguiente enlace pueden ver una demo del JF: https://youtu.be/

HkgONJFIG7A

Figura 1
Alumna con las Gafas (izquierda) y fotogramas del juego (derecha)

Valoracién de la calidad de la RCP

En este apartado se decidid, solamente, realizar la valoraciéon de las compresiones tordcicas y eliminar las
ventilaciones. Todos los participantes debian realizar la cadena de supervivencia al completo, y
posteriormente 2 minutos de RCP a un maniqui Resusci Anne Simulator” (Laerdal Medical, Stavanger,
Noruega). La evaluacion de las compresiones se realizé conectando al maniqui un SIMPAD® con el
software Skill Reporter” (Laerdal Medical, Stavanger, Noruega), con el cual se midié la calidad,
profundidad y el ritmo de las compresiones.

Puesto que no existen escalas de competencias de RCP que estén validadas, se cred un cuestionario ad
hoc para este trabajo. Se disefié con base en las recomendaciones ERC (Greif et al., 2020), que se resumen
en el “ver, oir y sentir”. Este cuestionario consiste en la realizacién de las siguientes actividades: 1. Habla o
llama fuerte a la victima; 2. Mueve fuerte los hombros de la victima; 3. Verifica que no respira; 4. Pide un
teléfono y realiza llamada de emergencia; 5. Inicia maniobras de RCP; 6. Pide un DEA; 7. Coloca y usa
correctamente el DEA. Estos resultados se recogieron de manera colegiada por dos profesionales, que
ademas de valorar si se hacia o no la actividad, se determiné el tiempo en el que se iniciaba cada una de ellas.

Analisis estadistico

La variable principal fue el porcentaje de calidad de las compresiones toracicas. Este valor es el indicado
por el software, donde hace un balance entre la profundidad, el ritmo y la posicién de las manos. Las
variables secundarias fueron el ritmo y la profundidad de las compresiones toracicas. Ademas, se tomaron
datos demograficos de los participantes (p. ¢j. sexo, edad, formacién previa, etc.). Los datos son expuestos
mediante frecuencia, media y desviacién tipica. Para la comparacién de los resultados entre los dos grupos
del estudio, una vez determinada la normalidad de los datos, se us6 la prueba de la ¢ de Student para
variables cuantitativas y Chi Cuadrado para las cualitativas. En los casos en los que no habia normalidad en
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los datos se usaron test no paramétricos. Ademds, se realizé un andlisis de correlacién, calculando los
coeficientes de correlacién de Pearson, entre las variables antropométricas (talla, peso, IMC y edad) y las
variables de la calidad de la RCP (porcentaje de calidad, ritmo y profundidad). Para analizar las posibles
diferencias, en cuanto a la calidad de la RCP en funcién de las variables cualitativas (sexo y formacién
previa), se realizd el andlisis no paramétrico de U de Mann-Whitney. Todos los resultados estadisticos han
sido obtenidos mediante el paquete estadistico SPPS Versiéon 21° (IBM Company, New York, USA). Los
resultados se consideraron estadisticamente significativos cuando p<0,05.

RESULTADOS

Los resultados de nuestro estudio incluyen una muestra final de 31 alumnos del Grado en Educacién,
con 4 excluidos por no haber podido completar la evaluacién previay posterior. La muestra esta compuesta
por 34 % de hombres y un 66 % de mujeres. La media de edad fue de 23 + 7 anos, con un peso medio de 65
+ 13 kg, altura de 1,67 + 0,07 m. No se han encontrado diferencias estadisticamente significativas en los
resultados obtenidos entre hombres y mujeres. El 43 % (13/31 alumnos) declararon no haber tenido
ninguna formacién previa en RCP.

Porcentaje de realizacién de habilidades

Los resultados obtenidos para cada una de las variables estudiadas muestran un aumento significativo en
todas las variables analizadas. En algunas de ellas los porcentajes posteriores son mas del doble (p. ¢j. en la
variable 4). Las variables que tienen que ver con el uso del DEA (concretamente las variables 6 y 7) también
han sufrido incrementos importantes, pero lo realmente peculiar es que ninguno de los alumnos lo solicitd
en la fase previa.
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Tabla 1

Comparacion de los resultados obtenidos en competencias RCP antes y después de la intervencién con RV

PRE POST
1. Habla o llama fuerte a la victima 23 % 26 % < 0,001
2. Mueve fuerte los hombros de la victima 16 % 23 % 0,006*
3. Verifica que no respira 63 % 83 % 0,047*
4. Pide un teléfono y realiza llamada de emergencia 33 % 86 % 0,006*
5. Inicia maniobras de RCP 80 % 100 % <0,001*
6. Solicitaun DEA 0% 46 % <0,001**
7. Colocay usa correctamente el DEA 0% 23 % < 0,001

* Significacién estadistica para p<0,05
** Significacién estadistica para p<0,001
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Tiempo empleado hasta el inicio de las habilidades

Los resultados de los tiempos empleados, hasta el inicio, para cada una de las variables, los pueden
comprobar en la Figura 2. Tal y como se puede constatar, existen diferencias, estadisticamente
significativas, que indican que la formacién, mediante RV, ha conseguido disminuir los tiempos de
actuacion, a excepcién del inicio de las compresiones toracicas.

La calidad media de las compresiones tordcicas, variable principal del estudio, obtuvo unos resultados
previos del 30 % (DE 28) y la posterior fue del 47 % (DE 27) [diferencia de medias 17 % (IC95 % 7-26),
p<0,001]. El ritmo medio previo, de las compresiones toracicas, fue de 93 (DE 36) compresiones/min y el
posterior fue de 105 (DE 21) compresiones/min [diferencia de medias 12 (IC95 % 2-22), p=0,023]. La
profundidad media previa, de las compresiones tordcicas, fue de 26 (DE 10) mm y posterior de 32 (DE 18)
mm [diferencia de medias 6 mm (IC95 % 1-13), p=0,001].

Los cambios producidos en cuanto a la calidad de lIa RCP, tanto en el porcentaje de calidad global, como
en el ritmo y profundidad, han sido independientes de las variables de sexo y demds caracteristicas
antropométricas (peso, talla e IMC), con una p>0,05 en todos los casos. En cambio, la edad, si que se asocié
de forma positiva, y estadisticamente significativa, con el incremento del porcentaje de calidad (r=0,611;
p=0,005). Por otro lado, la formacién previa parece influir en los resultados iniciales de ritmo (p<0,05), y

especialmente en la profundidad de la RCP (p=0,004).

35 mPRE

EPOST
30
10
0

Llamaala  Mueve Hombros Verifica Pide teléfono y Inicia RCP
victima Respiracion

b2 b
(=] (]

Tiempo (seg)
>

Figura 2

Comparacién de los tiempos de inicio para cada una de las competencias de RCP para el grupo control y el grupo RV

* Significacién estadistica para p<0,05; ** Significacién estadistica para p<0,001
DISCUSION

Nuestros resultados muestran que los alumnos formados mediante un JF, a través de gafas de RV, han
conseguido mejorar sus conocimientos, habilidades y competencias en RCP. Estos resultados estin en
consonancia con un estudio (Creutzfeldt et al., 2013), en el que demostraron que, con un juego de RV, se
mejoraba el aprendizaje en competencias y habilidades ante una emergencia. En la literatura cientifica
estamos viendo que estos nuevos recursos se estdn incorporando progresivamente en diversos dmbitos
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educativos. En una revision sistemdtica (Salgado et al., 2022) encontraron que, en todos los articulos
revisados, la RV era, al menos, igual de eficaz que los métodos tradicionales y lo mismo ocurrié con otro
estudio en el que compararon la RV con métodos tradicionales para ensefiar RCP (Castillo et al., 2023), en
el que ademds hicieron un seguimiento a los 6 meses.

En nuestro estudio, tras la formacién recibida, los indicadores han mostrado una importante mejoria en
la variable principal, con un incremento del 30 % (DE 28) (p<0,001). Por otro lado, tanto en el ritmo
medio de las compresiones como en la profundidad también se han encontrado mejoras estadisticamente
significativas, aunque sin llegar a las recomendaciones de las tltimas guias ERC de 2022 (Perkins et al.,
2021). En este sentido, este fendmeno, ya ha ocurrido en experiencias similares, donde tampoco
consiguieron alcanzar las cifras recomendadas (Neukamm et al.,, 2011). En consonancia con nuestros
resultados, en una revisidn sistemdtica para la ensefianza de la RCP (Alcdzar Artero et al,, 2023), se
concluyé que la RV era un método eficaz, pero que atin debia investigarse mas para alcanzar las
recomendaciones de calidad indicadas por el ERC. Esto lleva a plantearnos mejoras en el disefio de futuras
experiencias educativas que refuercen este concepto. Una opcién seria que el alumno reciba un feedback
instantdneo, alertando de la posibilidad de mejora, y asi pueda corregirlo inmediatamente.

La reproduccién de escenarios virtuales aumenta la capacidad de retencién respecto a enfoques
tradicionales (Tekedere y Géoker, 2016). Estos estudios también demostraron el impacto en la formacién
préictica de estudiantes de medicina mediante el uso de simuladores de pacientes inmersivos que incluyen
RV. Otro autor (Peddle et al., 2016), describié que, el uso de entorno simulado es aplicable a diversas
disciplinas y permite el aprendizaje de habilidades no técnicas a situaciones nuevas.

En nuestro caso, seleccionamos a alumnos del Grado en Educacién, y hemos visto que, hasta los que no
tenfan competencias ni formacién previa, han logrado obtener unas tasas muy adecuadas de respuesta. Del
mismo modo, en otro estudio, se seleccioné como muestra a alumnos del Grado de Educacién Primaria de
diferentes universidades (Ortf Martinez et al., 2022), que tras la formacién recibida y puesta en préctica de
una experiencia con RV, con el fin de desarrollar habilidades propias de su profesion, expresaron que se
trata de una metodologia muy positiva que ha aumentado sus competencias como futuros docentes. Por lo
tanto, el presente estudio confirma lo publicado previamente en estudios similares y nos plantea un reto de
innovacion docente en el dmbito universitario para tratar de incluir los JF y los dispositivos de RV.

En una revision sobre la educacién STEM (Calvo et al., 2020), se concluyé el efecto sinérgico de
combinar el aprendizaje basado en problemas (ABP) con la RV. Por ello, en nuestro caso, decidimos optar
por una experiencia basada en un caso de ABP, en el que el usuario, de manera interactiva, tenia que
resolver un caso realizando una RCP. La duracién de la secuencia en este estudio fue similar a una
publicacién previa (Espinosa et al., 2018), en la que se aumenté el conocimiento tedrico de estudiantes con
la visualizacién de un tnico video de 5 minutos de duracién. Aunque algunos autores (Marchiori et al.,
2012) optaron por sesiones de mayor duracién (45 minutos), con resultados similares. Al margen de la
duracién éptima, en nuestra opinién, lo mas importante es que el sistema consiga que el alumno haga
mejor la RCP y, por otro lado, motivarle para captar su atencién y mejorar el aprendizaje. Si se consiguen
resultados similares, se deberia optar por las intervenciones de menor tiempo, las cuales tienen la ventaja de
que se pueden repetir varias veces y con mayor frecuencia, favoreciendo asi el rendimiento de las
habilidades aprendidas en RCP con el paso del tiempo, como recomienda la ERC (Greif et al., 2020;
Yeung et al., 2020). El hecho de necesitar menor tiempo aporta ventajas, sobre todo, a la hora de hacer
formacién de refuerzo, pasado un tiempo de la formacién inicial. Esta disminucién del tiempo, en el
ambito laboral, podria disminuir los costes y facilitaria la integracion de estos cursos de recuerdo.

Con este tipo de innovacidn, no solamente conseguimos un aumento de competencias en RCP, sino que
se pueden obtener mayores niveles de satisfaccién y motivacién en los alumnos. En cuanto a los diferentes
métodos de ensenanza de RCP, se determiné que el uso de la RV mejora el conocimiento y las habilidades
de los alumnos, en comparacién con el aprendizaje tradicional u otros tipos de educacién digital (Kyaw et
al., 2019). En este estudio se expone la necesidad de averiguar otros resultados asociados al aprendizaje,
como la actitud y satisfaccion. En esta misma linea, otros autores midieron la satisfaccion de los estudiantes
de medicina tras someterse a un escenario de soporte vital en un entorno virtual (Perron et al., 2021). Este
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estudio mostrd un alto nivel de satisfaccion por parte del alumnado con dicha modalidad de aprendizaje, lo
que puede redundar en un mayor nivel de motivacién para aprender.

En nuestro estudio, la adquisicién de las habilidades evaluadas, relacionadas con la secuencia de la cadena
de supervivencia y atencién a la PCR, aumentaron significativamente. Cabe destacar habilidades como
“Pide un DEA” y “Coloca y usa correctamente el DEA?”, las cuales sufrieron incrementos importantes tras
el uso de la RV. Este aumento fue del 46 % y 23 % respectivamente, siendo el uso correcto del DEA inferior
al promedio de Europa (28 %), segtin el ERC. En esta misma linea, se ha determinado en algin estudio que
el 88 % de la muestra, consideré muy importante saber operar con un DEA, asi, también, el 59,7 % sabria
reconocer un DEA de acceso publico (Ballesteros-Pefia et al., 2016). Sin embargo, cuando se exploré en los
encuestados acerca de la capacitacién autopercibida en relacién con la utilizacién de un DEA, solo el 8,8 %
contestd positivamente. Este porcentaje aument6 levemente en cuanto a los encuestados con nivel de
estudios universitarios.

Ademas, medimos los tiempos empleados para el inicio de cada una de las habilidades evaluadas,
consiguiendo disminuir los mismos tras la experiencia con la RV. En un estudio desarrollado por Basanta
Camifo et al. (2017), se midié el tiempo invertido en aplicar la desfibrilacién con un DEA por parte de
estudiantes universitarios, de los cuales el 71,3 % afirm6 no conocer qué era un DEA. Tras una breve
explicacién visual y teérica, no mayor a 1 minuto, se observd una reduccién del tiempo medio de
desfibrilacién en un 34,6 %. Transcurridos 6 meses desde la formacidn, el tiempo aument6 una media de
1,6 s. Dicha variable no se midié en nuestro estudio.

Los alumnos que habian recibido una formacién previa, obtuvieron mejores resultados basales, en
habilidades como el ritmo y la profundidad de las compresiones toracicas. Este hecho refrenda la filosofia
del ERC (Greif et al., 2021; Perkins et al., 2021), basada en promover la formacién en RCP, ya que los
alumnos con formacion previa recordaban parte de las habilidades necesarias.

CONCLUSIONES

A través de esta investigacion hemos podido constatar la utilidad y eficacia de los JF para la adquisicién
de contenidos, habilidades y competencias relacionadas con la RCP. Introducir al alumnado en una
situacién simulada, a través de gafas de RV, ha mejorado considerablemente su disposicion hacia las
situaciones de aprendizajes, disenadas en el nuevo entorno digital. En cuanto a los resultados de
aprendizaje, constatamos que se ha mejorado la calidad de las compresiones tordcicas, tanto en la posicion
de las manos, como en el ritmo y en la profundidad de las mismas. Ademds, las situaciones simuladas y los
itinerarios formativos que se han configurado a través de la RV, favorece, sustancialmente, el
autoaprendizaje durante el desarrollo de la actividad, la toma de consciencia de los errores y la posibilidad
de reconducir decisiones o acciones que tenfan cierto margen de mejora. Es, por tanto, evidente, la
contribucién de este recurso, a la evaluacién formativa (durante el proceso de ensefianza-aprendizaje) y la
autoevaluacion. Este tipo de metodologia y el recurso asociado, también favorecen la toma de decisiones y
la autonomia en el proceso de aprendizaje, aspectos especialmente valorados en situaciones de emergencia.

A pesar de reconocer en este estudio las multiples posibilidades metodolégicas que se abren con este tipo
de metodologia (JF) y con este recurso (gafas de RV), también se observan algunas limitaciones, como la
posibilidad de no finalizar las fases o etapas del juego y por tanto que el alumnado no alcance los objetivos
formativos contemplados en su integridad. La transferibilidad de los aprendizajes también supone un reto
que va mids alld de la simulacién ludica y que requiere acciones educativas complementarias para verificar y
consolidar los aprendizajes. También podemos senalar la carencia de investigaciones sobre la formacion
con RV. Son numerosos los autores que indican la necesidad de continuar con la investigacién sobre el uso
y la evidencia de la RV en la formacién (Calvo et al., 2020; Knowlin et al., 2023; Salgado et al., 2022).

En cualquier caso, la prospectiva y posibles lineas de investigacién que se abren son multiples,
especialmente en el campo de la investigaciéon educativa. Los JF pueden combinar un uso educativo
individual y colectivo, incrementandose asi la complejidad en el disefio instruccional, pero también las

posibilidades de aprendizaje.
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Se abre un interesante campo sobre la comparacién de los distintos recursos pedagdgicos v,
concretamente, sobre si el aprendizaje con JF podria obtener niveles mas altos de calidad en la RCP. Por
otro lado, también serfa muy interesante determinar si mejora la retencién y facilita la evaluacién de
competencias en RCP. Habria que hacer estudios futuros para analizar las curvas de aprendizaje y curvas de
olvido en relacién con la activacién y estrés durante la formaciéon en RCP. Asimismo, serfa muy
esclarecedor poder determinar cudles son los niveles de estrés dptimos para la formacién, sin hacer que el
alumno pierda rendimiento. También creemos que se abre una importante linea de futuro, con el uso de la
RV, para formar a personas con discapacidad en RCP. En este sentido, hay experiencias en RV para
mejorar los déficits cognitivos en nifos con TDAH (Corrigan et al., 2023) o en personas con autismo
(Schmidt y Glaser, 2021), demostrando que este tipo de intervenciones son factibles en estos casos. La RV
también puede ser util en la educacién de valores en la escuela y segn, algunos estudios, se puede utilizar
para hacer investigacién e intervenciones sobre racismo y discriminacién (Lui et al., 2023).

La oferta y diversidad de juegos es cada vez mayor, asi como las adaptaciones que llevan asociadas,
llegando incluso a la personalizacién de los recursos en funcién de las intenciones educativas y los
destinatarios. El nivel de personalizacién que ofrecen los JF con RV podria contribuir a ampliar las medidas
de atencién a la diversidad y el acceso a aprendizajes complejos. Se podrian realizar situaciones simuladas
para distintos contenidos a partir de juegos tan conocidos y utilizados como minecraft. Especialmente
interesantes para aquellos con un alto contenido practico y relacional: prevenciéon de riesgos laborales,
situaciones de emergencia o conflicto relacional con pacientes, familias, etc. Incluso podriamos centrar la
atencion en los aspectos emocionales que entran en juego en la toma de decisiones en las situaciones de
emergencia y conflicto descritas.
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