
59

BÖLÜM 4

SIMÜLASYONUN SINIFLANDIRILMASI

Pınar DOĞAN 1

GIRIŞ

Sağlık alanında simülasyon kullanımı hızla artarken, teknolojide yaşanan baş 
döndürücü gelişmeler simülasyon türlerinin de artmasına neden olmaktadır. 
Simülasyonun yeni bir metodoloji olarak ortaya çıktığı ilk dönemlerde simü-
latörler daha çok sağlık çalışanlarının/öğrencilerin hasta üzerinde yapacağı 
uygulamalara odaklanırken, devam eden süreçte simülatörlerin teknolojik 
özelliklerinin gelişmesi ile hastalık ve klinik uygulamalara yanıt verebilen si-
mülatörlere evrilmiştir. Bilgisayar teknolojisinin hayal sınırlarını zorlayacak 
kadar geliştiği günümüzde ise karmaşık, etkileşimli ve hayata benzer deneyim-
ler sunan simülatörler karşımıza çıkmaya başlamıştır. Bu bölümde hemşirelik 
eğitiminde kullanılabilecek simülasyon düzeyleri ve türlerinin sınıflandırılma-
sı amaçlanmıştır.

Simülasyon Düzeyleri

Hemşirelik eğitiminde yetkinliğin arttırılmasında simülasyon örnek vakaların 
çözümlendiği kağıt temelli simülasyonlardan etkileşimli sanal simülasyonlara 
doğru büyük bir gelişme göstermiştir. Alinier (2007), en basit simülasyonlar-
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mülasyon düzey ve türlerine ilişkin bir sınıflandırma sunulmuştur. Simülasyon 
in Healthcare dersinin açılış yazısında Gaba “Sağlık hizmetlerini iyileştirmek 
için simülasyonu kullanma fikrinizde korkusuz olun” demiştir. Bu noktadan ha-
reket ile sınıflandırmada bahsedilen simülasyon türlerini kullanma konusun-
da öğretim elemanı/kolaylaştırıcıların korkusuz olması hemşirelik eğitiminin 
çıktılarının güçlendirilmesinde katkı sağlayacaktır.
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