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SIMULACAO REALISTICA: Percepcdes de académicos de enfermagem

Indiara Nobre da Rocha

Geferson Antbnio Fioravanti Junior2

Resumo: Objetivo: avaliar a percepcao dos estudantes de enfermagem sobre a
utiizagdo da simulagdo realistica como método de ensino; descrever as
potencialidades e fragilidades, na visdo do aluno, sobre o uso da simulacéo
realistica como método de ensino; avaliar a satisfacdo do aluno com as atividades
de simulacao realistica. Método: pesquisa descritiva exploratéria com abordagem
qualitativa, realizada com 25 académicos de enfermagem de uma universidade da
regiao sul do Brasil. Coleta de dados realizada por meio de questionario online
composto por dois blocos. O primeiro contendo questdes fechadas para descrever o
perfil dos participantes do estudo e o segundo, semiestruturado, composto por cinco
questbes norteadoras. O tempo estimado de preenchimento do questionario foi de
20 minutos. A investigacdo dos dados foi desenvolvida por meio da analise tematica.
Resultados e discussao: apds exploracao e interpretacao dos dados emergiram-se
as seguintes categorias e subcategorias: a simulacao realistica como ferramenta de
ensino diante do olhar do académico de enfermagem; a simulacédo realistica como
ferramenta de ensino diante do olhar do académico de enfermagem; construindo as
competéncias por meio da Simulacao Realistica; o que pode melhorar na simulagéo
realistica? Fragilidades apontadas pelo académico de enfermagem; e planejar e
organizar — A importancia do docente na simulacdo realistica. Conclusao: os
resultados apontam a importancia da simulacao realistica para os académicos de
enfermagem, sendo essa uma estratégia de suma importancia para a construcao de
competéncias e desenvolvimentos de habilidades, durante a formagéao profissional
do enfermeiro.

Palavras-chave: simulacdo realistica; treinamento por simulagdo; estudantes de
enfermagem; aprendizagem.

1 INTRODUCAO

O ensino em saude vem sofrendo grandes transformagdes no Brasil e no
mundo. As instituicbes académicas estdo buscando desenvolver técnicas de
aprendizagem voltadas para relacao teoria e pratica, como método de ensino. Tal

movimento € realizado, visto que a forma pedagogica tradicional com aula
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expositiva, ja ndo € mais conciliavel para as exigéncias da area da saude (YAMANE
etal., 2019).

Neste contexto, destaca-se 0 uso de simulacdo realistica (SR), uma
metodologia ativa de ensino, certificada internacionalmente, que oferece ao aluno da
area da saude uma experiéncia unica voltada para seu aprendizado. Experiéncias
de SR devem ocorrer em um cenario seguro, de forma reflexiva e orientada por um
facilitador. Além disso, o uso da mesma como método de ensino favorece ao
participante o desenvolvimento da autoconfianga, da capacidade de comunicacao e
habilidades préaticas. Sendo assim, uma técnica considerada eficaz para o ensino-
aprendizagem na enfermagem (SEBOLD et al., 2017).

O processo de ensino-aprendizagem do adulto estd fundamentado nos
conceitos da andragogia, que destaca a compreensdo da importancia em
saber a necessidade do novo conhecimento. Neste sentido, a utilizacdo de eventos
praticos reais possui a capacidade de gerar um impacto positivo perante o0 ensino
ao adulto. Tanto as experiéncias ja vivenciadas, como as caracteristicas intelectuais
individuais, tendem a fortalecer os novos conhecimentos adquiridos (TEMPSKI;
MARTINS, 2017).

Nesta perspectiva, a utilizacdo de um cenario de simulacdo realistica,
proporciona a pratica em contexto real, sendo uma ferramenta fundamental de
educacao de adultos. Assim, a SR se apresenta como um método de ensino, que
oferece um cenario proximo da realidade, no qual o aluno possui a possibilidadede
praticar sem desencadear riscos ou danos ao paciente (TEMPSKI; MARTINS, 2017).

O uso da SR mostra-se como um método efetivo no ensino-aprendizagem na
enfermagem. Considerando-se que € possivel realizar previamente a habilidade
pratica, 0 mesmo contribui para um pensamento critico-reflexivo, prévio ao exercicio
no ambiente real da profissdo. Ademais, a SR é considerada também como um
instrumento de avaliagdo das habilidades do académico de enfermagem (ALVES et
al., 2019).

Um estudo realizado em uma universidade federal, localizada no litoral do
estado do Rio de Janeiro, constatou que o uso da SR antes das praticas
hospitalares proporciona ao aluno uma maior autoconfianga no agir perante o
paciente. Da mesma forma, a pesquisa referida indica que a auséncia dessa pratica
nas questdes do atendimento pré-hospitalar, contribui para uma maior insegurancga
nesse tipo de atendimento. Sendo assim, na percepcao dos académicos, a SR é
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uma ferramenta importante no ensino-aprendizagem para se obter éxito na pratica
hospitalar (ROSA et al., 2020).

Neste sentido, a SR é considerada um método de ensino ativo, ou seja,
possibilita ao estudante a ampliacdo do conhecimento juntamente com o
desenvolvimento da pratica assistencial e, por conseguinte, um cuidado qualificado.
Por outro lado, a utilizacdo desse método pode aumentar os niveis de ansiedade e
nervosismo, quando o aluno é colocado diante da pratica de SR, sendo esse
descrito como um dos fatores negativos mais citados pelos estudantes. Contudo,
possuir experiéncia para compreender e desenvolver a capacidade de lidar com os
sentimentos de maneira prévia auxilia psicologicamente o estudante para executar
técnicas assistenciais seguras ao paciente (ROSA et al., 2020).

Na percepcao dos académicos de enfermagem, a SR colabora no
desenvolvimento de competéncias, por meio da integracdo da teoria e pratica. Ainda
de acordo com o entendimento dos mesmos, entende-se que a SR também é capaz
de desencadear relacdes interpessoais entre os académicos e, consequentemente,
estimular o trabalho em equipe. Devido a complexibilidade de aplicacdo deste
método de ensino, € indispensavel que o responsavel esteja aberto para sugestoes
e ajustes no processo, para que assim as metas sejam obtidas (COSTA et al., 2017;
OLIVEIRA et al., 2018).

As instituicdes académicas vém buscando cada vez mais compreender, sob a
perspectiva dos alunos, qual o impacto da SR no processo de ensino-aprendizagem,
apdés a realizacdo de praticas em ambiente controlado. Além disso, estudos que
avaliam a satisfacdo do aluno e/ou a sua percepcdo sobre construcao de
conhecimentos, a partir de atividades de simulacdo de alta-fidelidade, s&o
importantes na construcao de evidéncias cientificas que fortalecam ainda mais esse
método. Da mesma forma, esses estudos podem contribuir para uma avaliagdo do
corpo docente, dos funcionarios e da forma de ensino prestada pela instituicao
(FRANZON et al., 2020).

Diante do exposto, formulou-se a seguinte questdo de pesquisa: Qual a
percepcao de académicos de enfermagem sobre o uso de simulagao realistica como

método de ensino?



2 METODO

O presente estudo fundamenta-se nas bases de uma pesquisa descritiva
exploratéria, com abordagem qualitativa. O mesmo foi desenvolvido em uma
universidade privada da regido Sul do Brasil, a partir das experiéncias em seus
respectivos laboratorios de SR localizados em dois campi. As principais disciplinas
que utilizaram a SR com os participantes desse estudo foram: Semiologia e
Semiotécnica na Enfermagem, Fundamentos de Enfermagem, Cuidado Integral a
Saude do Adulto em Estado Critico e Cuidado ao Adulto em Estado Critico na Rede
de Urgéncia e Emergéncia.

Os participantes do corrente estudo foram académicos de enfermagem
maiores de 18 anos, matriculados a partir do 3° semestre, que ja tinham realizado
atividade de SR. Foram excluidos alunos que estavam afastados da universidade no
periodo da coleta de dados e que nao haviam participado de nenhuma SR. Os
participantes foram selecionados de forma consecutiva, a partir de um convite
realizado ap6s as aulas de SR. Ademais, foi utilizado o critério de saturacdo de
dados, que aconteceu quando foram incluidos 25 alunos.

A coleta de dados foi realizada entre os meses de maio a junho de 2021, por
meio de questionario online, composto por dois blocos. O primeiro contendo
questdes fechadas para descrever o perfil dos participantes do estudo e o segundo,
semiestruturado, composto por cinco questdes norteadoras. O tempo estimado de
preenchimento do questionario foi de 20 minutos. Os dados foram transferidos para
uma planilha de Excel e, para garantir o anonimato, os participantes foram
identificados pela letra P, seguido de um numeral em ordem crescente.

Para interpretacdo e organizacdo dos dados utilizou-se a Analise Tematica.
Usufruiu-se da técnica, a partir de trés principais etapas:—leitura compreensiva,
exploracao e interpretagdo do material (GOMES, 2015; POLIT; BECK, 2019). Diante
disso, formularam-se as seguintes categorias e subcategoria do estudo:

a) a simulagado realistica como ferramenta de ensino diante do olhar do

académico de enfermagem;

b) construindo as competéncias por meio da simulacao realistica;

c) o que pode melhorar? Fragilidades apontadas pelo académico de

enfermagem, e a subcategoria:
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- planejar e organizar — A importancia do docente na simulagao

realistica.

O presente estudo seguiu as determinagdes da Resolugdo 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude, que estabelece as diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisa que envolvem seres humanos. Baseada em
conceitos éticos de nao maleficéncia, autonomia, beneficéncia e equidade.
(BRASIL, 2012).

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do
Vale do Rio dos Sinos, estando registrado com o Certificado de Apresentacdo de
Apreciacdo Etica (CAAE) N2. 40314920.0.0000.5344.

3 RESULTADO E DISCUSAO

Participaram do estudo 25 académicos de enfermagem, no qual 24
participantes (96%) eram do sexo feminino.

Ademais, no que se refere as caracteristicas académicas de semestralidade,
23 (92%) cursavam entre o 6° e 11° semestre e dois (8%) participantes cursavam
entre o 4° e 5° semestre da graduacdo. A maioria (72%) estava matriculado no
campus localizado na cidade de Porto Alegre/RS e o restante, 28%, no campus
localizado na cidade de Sao Leopoldo/RS.

Em relacdo a experiéncia profissional na area da saude, 10 (40%) dos
respondentes possuem experiéncia de estagio na area da saude, nove (36%) nao
possuem experiéncia, 3 sao técnicos de enfermagem e 3 trabalham em instituicdes
da area da saude, porém em setores administrativos.

A partir da andlise e interpretacdo dos dados, foi possivel apontar questbes
consideraveis, de grande relevancia, sobre a percepcdo dos académicos de
enfermagem sobre a SR. A partir dos apontamentos emergiram trés categorias e
uma subcategoria de discussdo — sendo todas descritas a seguir.



3.1 A simulacao realistica como ferramenta de ensino diante do olhar do

académico de enfermagem

A partir do observado na pesquisa, foi possivel reconhecer que, para os
académicos de enfermagem, a SR é considerada uma metodologia de ensino de
suma importancia para o processo de construcao das competéncias do enfermeiro.
Ademais, percebeu-se que a SR proporciona, ao aluno, o vivenciar de situacoes
comuns ao cotidiano do cuidado. Sendo, assim, uma ferramenta significativa na
jornada da graduacédo. Esta afirmacao pode ser observada nos seguintes relatos:

“Acho bom. Porque o aluno comecga a vivenciar situacbées que serdo do
seu dia a dia” (P7).

“E de extrema importincia pois mostra na prética o que acontece na
realidade [...]” (P6).

“Método valido, de facil uso e que contribui de forma muito positiva para a
formacgéo [...]” (P3).

“Acredito que seja um método muito bom para ensino, pois permite que o
aluno vivencie experiéncias que pode encontrar quando for inserido no
mercado de trabalho [...]” (P1).

“Acredito que é um método promissor e enriquecedor visando a nossa
performance e conduta ao longo do curso e apos a formacgao [...]” (P19).

“Muito positiva. Agregou bastante pra mim em momentos que eu tinha
dificuldade de enxergar o que estava aprendendo” (P11).

Diante disso, é possivel compreender que os alunos percebem como
satisfatéria as praticas e vivéncias da SR. Um estudo realizado por Vilas-Boas et al.
(2021), com 59 estudantes de enfermagem, encontrou resultados que corroboram
com os achados do corrente estudo, visto que afirmam que o uso da SR como
método de ensino gera grande satisfacdo aos alunos. A forma dindmica que os
novos conhecimentos sdo adquiridos, o raciocinio clinico e a autoconfianca que séao
desenvolvidos também foram pontos destacados pelos participantes do estudo de
Vilas-Boas et al. (2021), sendo considerada uma estratégia indispensavel para

formacao profissional.
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Outro ponto compreendido na corrente pesquisa, corresponde a relacao da
proximidade do espaco controlado com a realidade hospitalar durante os cenarios da
SR. Compreende-se que esta é uma questdo que impacta positivamente na

percepcao e satisfacdo do aluno. Observa-se isso nos relatos a seguir:

“Como ela deixa o ambiente mais proximo do real, isso me tranquiliza em
relagdo ao que vamos encontrar em campo” (P14).

“E de extrema importincia pois mostra na prética o que acontece na
realidade [...]” (P5).

“Otimo, pois d4 nocdo da realidade” (P10).

“Acho o melhor método de aprendizagem, pois é possivel realizar da
forma mais aproximada da realidade [...]” (P25).

O uso de simuladores de alta fidelidade e a abordagem do conteudo teérico,
dado previamente em sala de aula, sdo pontos que também contribuem para a
satisfacdo do aluno. Além disso, o exercicio de simular situacdes que fardo parte do
dia a dia, faz com que o aprendizado seja reforcado e, assim, contribua para a
formagéo profissional (FERREIRA et al., 2018).

Desta forma, verificou-se que a oportunidade de praticar as técnicas por
diversas vezes, previamente ao ambiente real de cuidado, proporciona ao aluno um
sentimento de maior autoconfianga na sua escolha e atuagédo profissional,
impactando na assisténcia prestada ao paciente. Tal ponto pode ser averiguado nos

relatos expostos a seguir:

‘Acho maravilhoso, pois se eu ndo tivesse a oportunidade de fazer as
praticas ndo sei se me sentiria segura em sequir cursando enfermagem. E
uma profissdo de muita responsabilidade e que precisamos praticar muito

[..]”(P17).
“Me fez criar mais confianga ao realizar os procedimentos” (P18).

“Acho dtimo, pois a simulacio ajuda a deixar os procedimentos mais perto
do que sao na realidade. Foge do abstrato. Nos deixa mais preparados

[..]”(P14).

“O uso de simulagdo realistica na area da saude contribui
significativamente para preparar os estudantes em situacées diversas e
qualificar o cuidado prestado ao paciente” (P5).
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‘l...] tudo o que pudermos praticar antes de chegar ao paciente, é uma
otima forma para nos prepararmos” (P23).

Um estudo realizado por Costa et al. (2017), com 37 académicos de
enfermagem, demonstra que, na percepc¢ao dos participantes, o contato prévio na
SR com cenério para praticar o cuidado e a realizacdo de procedimentos, torna-se
uma experiéncia importante, uma vez que este movimento pratico e ativo, oportuniza
ao aluno analisar as situacbes de forma critica. Da mesma maneira, 0 mesmo
propicia o desenvolvimento de habilidades e conhecimentos, oportunizando a
reflexao para entender possiveis emocdes ao exercer o papel de enfermeiro.

Neste sentido, ressalta-se a importancia da presencialidade do ensino na area
da enfermagem. Uma vez que, para os académicos de enfermagem, a pratica de
técnicas e procedimentos reforcam a seguranca e os deixam mais preparados para
exercer as habilidades e competéncias demandadas no ambiente profissional.

A educacdo a distancia (EAD) na formacdo de enfermeiros impacta
diretamente na assisténcia que estes profissionais prestardo futuramente a
populacdo. O cenario de pandemia mundial, ocasionado pela COVID 19, trouxe a
tona a importancia desta tematica, evidenciando a necessidade de inovar nas
técnicas de ensino e aprendizado em decorréncia da auséncia de aulas presenciais
(CHAVES et al., 2021).

Além disso, é evidente que a qualidade de ensino oferecida pelo EAD é fragil
e gera a propensao de erros, afetando, assim, a seguranca de futuros pacientes.
Desta forma, reforca-se a importancia da presencialidade para que o aluno fortalega
as habilidades e competéncias desenvolvidas, podendo a falta destas impactar
significativamente na sua formagao (CHAVES et al., 2021).

3.2 Construindo as competéncias por meio da simulacao realistica

Nesta categoria observou-se que SR é definida pelos participantes como uma
estratégia que reforca o conhecimento, visto que proporciona ao aluno a experiéncia
em diversas situacoes de diferentes complexidades. Sendo definida, também, como
um método de aprendizagem que promove o significar de novos conhecimentos no

cenario de pratica. A seguir as falas dos participantes ilustram esse raciocinio:
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“De uma forma geral, poder ter o privilégio de aulas com simulacdes
realisticas contribuiu para que eu fosse adquirindo conhecimento e
experiéncia e ndo chegasse no paciente sem ter vivenciado um pouco

[..]” (P3).

“Maravilhoso! Aprendemos o conteudo de uma forma muito pratica,
impossivel esquecer depois[...] consigo memorizar e aprender de fato o
que deve ser feito na pratica” (P22).

“Acredito que seja um método que auxilia diretamente na construgcdo do
nosso conhecimento durante todo o processo de formacdo profissional”
(P2).

Em uma revisao integrativa, um dos achados foi o fato de que a SR contribui
diretamente no desenvolvimento das competéncias e do conhecimento do
académico de enfermagem. Isto ocorre devido a capacidade de imersao no
atendimento clinico por meio do cenario proposto. Ademais, proporciona que o
professor/facilitador instigue a reflexdo das acbes e do desenvolvimento das
habilidades acerca do seu conhecimento (BORTOLATO-MAJOR et al., 2018). Além
disso, sabe-se que “para o estudante de enfermagem, o conhecimento se torna
significativo quando ele percebe a aplicabilidade do que estd estudando em
situacoes praticas pertinentes a profissao” (COSTA et al., 2017, p. 1805).

Em suma, a SR tanto possibilita que o académico de enfermagem obtenha
uma melhor fixacdo do conhecimento previamente visto em sala de aula, quanto
potencializa seu interesse e empenho pela tematica desenvolvida, reforcando o
aprendizado por meio da experiéncia vivida. Desta forma, construindo o saber por
meio da interacao do cenario, assim sendo possivel identificar as dificuldades, e por
meio de questionamentos e reflexbes reconstruir o conhecimento. Essa é uma
estratégia que facilita o entendimento da pratica assistencial, do trabalho em equipe
e da absorcao do conteldo proposto, gerando maior segurancga para o aluno e para
o paciente real (CHICHARO et al., 2021; MAGNAGO et al., 2020).

Observa-se também, em alguns relatos, que o desenvolvimento das
habilidades propostas, assim como o0 contato prévio com os materiais e
equipamentos disponiveis nas simulagdes, é considerado como um ponto positivo na
SR, visto que potencializa o desenvolvimento de habilidades pelo académico de

enfermagem.
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“Minha experiéncia foi boa, as simulagcbées contribuiram para o
desenvolvimento das minhas habilidades e o reconhecimento de materiais
utilizados em campo” (P14).

“Possibilitou adquirir habilidade para manusear o0s materiais e
equipamentos, dando maior segurangca para prestar atendimento ao
paciente” (P8).

“Me preparou para procedimentos, tive contato antecipado com materiais
e forma de usa-los” (P24).

Os laboratérios de simulagdes estao investindo cada vez mais em materiais e
equipamentos que se aproximem da realidade do ambiente hospitalar, para que
assim o académico de enfermagem possa praticar em ambientes de alta fidelidade.
A SR oportuniza que o académico de enfermagem, ao realizar a pratica de
simulacdo experimente previamente situacdes reais do ambito profissional da
enfermagem. Ocorrendo dentro de um cenario controlado, aperfeicoando suas
habilidades, como também, elevando sua confianca e seguranca ao exercer a
assisténcia ao paciente real (BATISTA; MARTINS; PEREIRA, 2016; BORTOLATO-
MAJOR et al., 2018).

Do mesmo modo, foi citada também a relacdo da teoria com a pratica, a qual
proporciona ao académico de enfermagem uma melhor compreensdo do tema
abordado durante as SR. Tal afirmagao pode ser observada nos relatos a seguir.

“Minha experiéncia com a simulacdo realistica foi positiva, a mesma
embasou o conhecimento tedrico com a oportunidade de vivenciar a
pratica, elucidando conceitos e situagées dificeis” (P5).

“A simulag&o realistica possibilitou a mim a conexdo entre o conteudo
tedrico que aprendemos e sua forma de execugdo/abordagem na pratica

[.]7(P17).

“E 6timo, pois conseguimos unir o contetido tedrico com a prética. Vendo
assim os possiveis erros que possamos cometer e ficar atento para
corrigir e reforgar a técnica correta” (P4).

“Acho muito bom. Porque temos a oportunidade de colocar em pratica o
que vimos na teoria, isso contribui bastante para o aprendizado” (P12).

A SR proporciona que casos clinicos, que antes eram discutidos em sala de

aula, sejam simulados pelo académico de enfermagem no laboratério durante o
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desenvolvimento da sua formacao. Sendo assim, este é um método que tem melhor
aceitacao pelos alunos, se comparado ao método tradicional de ensino. O cenario
simulado oportuniza a revisdo dos conteudos vistos na teoria, gerando a reflexao
sobre a situacao clinica proposta e definindo a melhor acdo a ser executada
(ROHRS et al., 2017).

A SR, como uma metodologia ativa de ensino, favorece ao aluno a
autoavaliacao e autojulgamento, assim como a melhoria das técnicas e fixacao dos
saberes. Diferente do método tradicional, no qual o professor € o Unico transmissor
de conhecimento, na metodologia ativa, o aluno é o protagonista do seu
aprendizado, explorando suas competéncias e habilidades por meio do
entrelagamento da pratica com a teoria prévia (ROMAN et al., 2017).

Outro ponto observado no estudo foi a tematica relacionada ao sentimento de
seguranca que o aluno desenvolve por meio das atividades de SR. Os participantes
relatam que o fato de estarem praticando dentro de um ambiente controlado e
seguro, onde é possivel errar sem ocasionar danos reais, contribui com a autonomia

€ a seguranca para prestar o cuidado.

“No inicio, apesar de ser apenas uma simulacdo, eu ndo tinha nada de
confianca de como cuidar de uma pessoa, mas apos estar exercendo as
praticas e voltar para os laboratdrios de simulacdo, eu percebi a vontade
de treinar cada vez mais para que me sentisse mais segura” (P23).

‘...] nos da um sentimento de muito mais seguranca para realizar
procedimentos, anamnese, avaliacao fisica, etc [...]” (P17).

“A simulagdo tem um papel fundamental na nossa vida profissional e
académica, porque ali € o momento onde podemos errar, e nos
permitimos errar para aprender. Lidaremos com vidas e quanto mais
tivermos oportunidades de treinar, melhor” (P13).

Um estudo realizado por Franzon et al. (2020) relata que académicos de
enfermagem que nao tiveram praticas de SR demonstram maior inseguranca e
menos autoconfianga ao exercer suas competéncias no ambiente real, quando
comparados a outros que ja praticaram anteriormente. A possibilidade de treinar
inUmeras vezes potencializa o sentimento de seguranca e assim faz com que o
aluno se sinta mais autoconfiante para executar as atividades profissionais exigidas.

Neste sentido, a SR assegura que o aluno pratique as técnicas em um

ambiente seguro e controlado, onde o erro é considerado um fator colaborativo no
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aprendizado. Em concordancia com o exposto, um estudo realizado na Australia
afirma que para os académicos de enfermagem o conhecimento e as habilidades
praticadas na SR, podem auxiliar futuramente ao exercerem as competéncias
(MAGNAGO et al., 2020).

3.3 O que pode melhorar? Fragilidades apontadas pelo académico de
enfermagem

A SR proporciona ao académico de enfermagem diversos beneficios no seu
processo de ensino-aprendizagem, como foi visto nas categorias anteriores. No
entanto, observou-se no estudo algumas fragilidades apontadas pelos participantes.
A manifestacdo de sentimentos que geram desconforto e a pressao sentida pelo
participante, pelo medo de errar e por possiveis julgamentos, provocam inseguranca,
nervosismo e ansiedade diante das atividades de SR.

“O que me deixa um pouco desconfortavel é aquela pressdo de sentir
todo mundo te olhando e te julgando [...] me deixa ainda mais ansiosa e
insegura [...]” (P16).

“E um pouco dificil realizar algo que vocé ndo tem prética, pela vergonha,
pelo medo de errar [...]” (P6).

“Acho que a simulagio realistica deve ser algo bom e proveitoso e nao
algo que cause medo nos alunos. Que seja ensinado de forma tranquila,
sem pressdo e sem termos medo dos bonecos que fazem o papel do
paciente” (P26).

‘l...] Negativamente, acredito que pela pressdo que sentimos durante as
simulagées, algumas pessoas ficam ‘assustadas’ ” (P13).

Realizar a SR com outros participantes — no papel de observadores —
também é definido como um ponto negativo para os académicos de enfermagem. No
entanto, quando o aluno € o observador, este movimento torna-se um contribuinte
para a fixacdo do conteudo, mesmo que haja a presenca de nervosismo e outros
sentimentos. Os sentimentos como ansiedade e estresse sao presentes nas

praticas, contudo, isso faz com que o aluno possa ter a oportunidade de trabalhar
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estes sentimentos e melhorar seu aprendizado frente a SR (BOOSTEL et al., 2018;
ROSA et al., 2020).

3.3.1 Planejar e organizar — A importancia do docente na simulacao realistica

A forma como a SR é conduzida emergiu em alguns relatos dos participantes,
sendo essa uma tematica importante a ser observada, visto que impacta diretamente
no ensino-aprendizagem do académico de enfermagem. Cabe ressaltar que o
planejamento e a maneira como a SR é organizada pelo professor/facilitador, sao
essenciais para que ocorra uma pratica satisfatéria.

“A forma como o professor conduz as situagées impactam na simulacdo
realistica” (P3).

‘[...] pouco tempo para realizar as simulacées realisticas [...]” (P15).

“Acredito que em algumas situagbes faltou organizacdo de que forma
seria desenvolvida essa experiéncia como, também, grupos com numero
grande de alunos” (P2).

Os professores/facilitadores responsaveis pela SR devem prestar uma
abordagem empatica, agradavel e humana para com o aluno. Assim como
disponibilizar tempo habil para que o aluno realize a pratica, permitindo que o
mesmo reconheca, previamente o ambiente e os materiais disponiveis. Sendo
assim, para que ocorra uma simulacdo adequada, esta deve ocorrer com pequenos
grupos e com uma prévia orientacao do caso clinico a ser simulado (BOOSTEL et
al., 2021).

Além disso, para os académicos de enfermagem, o uso de materiais e
equipamentos atualizados é essencial para uma SR de qualidade. As limitacoes da
tecnologia, a auséncia de um diadlogo entre ele e o paciente na SR, como também, a
indisponibilidade de alguns materiais em condicbes adequadas, sao fragilidades
citadas neste estudo.

“Acredito que os pontos negativos sejam a falta de algumas coisas
cruciais para a simulacdo. Em algumas simulacées os materiais ndo sao
0s mais atualizados ou aqueles que encontraremos na pratica” (P1).
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“Negativo acredito que seja por ndo ter uma interacdo mais profunda com
o ‘paciente’. Me afetou negativamente por ndo ter um dialogo” (P9).

“Acho que de negativo so as limitagbes da tecnologia” (P11).

A tecnologia escolhida para compor o cenario da SR necessita atender o
objetivo do aprendizado proposto, ndo sendo necessario produgcdes grandiosas e de
altos investimentos, visto que este movimento pode levar a desatencao do aluno
durante a simulacdo. Sendo esta decisao realizada pelo professor/facilitador, que
devera ser capaz de optar pela melhor tecnologia (SANTOS et al., 2020).

O contato do aluno com o paciente/manequim por meio do dialogo facilita o
desenvolvimento das suas habilidades, assim como da apresentacao e da
orientagdo ao paciente durante a assisténcia. Sendo essa uma estratégia que auxilia
o académico de enfermagem no agir diante do cenario real. Ademais, participantes
de um estudo expressam que o fato de manequim de simulacao falar durante a SR é
algo que gera nervosismo, contudo ainda assim é considerado um fato que colabora
satisfatoriamente para o aprendizado (AMARIJO et al., 2021; ROSA et al., 2020).

4 CONSIDERACOES FINAIS

A Simulacao Realistica na percepcao dos académicos de enfermagem é
considerada uma metodologia de ensino de suma importancia para a construcdo de
competéncias para a formacao profissional. O presente estudo permitiu analisar a
percepcao e satisfacdo dos alunos com o uso desta estratégia de ensino na
enfermagem, como também as fragilidades e potencialidades. Ou seja, para o
académico de enfermagem, a SR oportuniza vivéncias de situagcdes comuns do
cotidiano, sendo esta uma ferramenta significativa na graduacao. Assim, considerou-
se que a proximidade com a realidade, diante dos cenarios simulados, € um ponto
que impacta satisfatoriamente o aluno.

Além disso, a oportunidade de praticar diversas vezes gera seguranga e
aumento da confianga do aluno diante dos procedimentos realizados em ambiente
controlado. A relacdo da teoria com a pratica auxilia na compreensao e fixacao dos
temas abordados na SR. Assim como incentiva o pensamento critico-reflexivo, por

meio da pratica simulada, e também proporciona o desenvolvimento de habilidades
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e reforca o conhecimento, mediante a aprendizagem significativa, sendo estes
pontos que fortalecem a importancia do ensino presencial na enfermagem.

Por outro lado, para os académicos de enfermagem a forma de como o
professor/facilitador conduz a SR é essencial, visto que situacbes em que a
abordagem ocorre de forma hostil, tendem a gerar ansiedade e estresse ao aluno ao
realizar a pratica. Sendo assim, € importante que os docentes estejam treinados
para uma abordagem mais empatica e acolhedora. O uso de equipamentos e
materiais adequados sao pontos a serem observados durante a preparagao da SR,
visto que impactam na aprendizagem.

Cabe ressaltar que a experiéncia profissional da autora, em laboratério de
simulacao, contribuiu para o desenvolvimento da presente pesquisa. A vivéncia no
cenario de SR, na organizagao e realizacdo da pratica junto ao professor/facilitador,
proporcionou a observacao da atividade por diversas vezes — consequentemente
despertando um olhar mais atento da autora em relacdo a metodologia.

Por fim, declara-se que os resultados desta pesquisa qualitativa puderam ilustrar
as percepcoes dos académicos de enfermagem sobre essa ferramenta de ensino. A
partir desses achados, outros estudos com metodologias quantitativas podem ser
realizados para definir a efetividade e eficacia do uso da SR na area da enfermagem.
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RESUMO

A simulagéo realistica € uma metodologia ativa de ensino, certificada
internacionalmente, que oferece ao aluno da area da saude uma experiéncia
Unica voltada para seu aprendizado, que ocorre em um cenario seguro, de
forma reflexiva e orientada por um facilitador. Ela favorece ao participante o
desenvolvimento da autoconfianga, da capacidade de comunicagdo e das
habilidades praticas antes da execugdo em ambiente real, mostrando-se como
um método efetivo no ensino- aprendizagem na enfermagem. Neste sentido, as
instituicdbes académicas vém buscando cada vez mais compreender, sob a
perspectiva dos alunos, qual o impacto da SR no processo de ensino-
aprendizagem apds a realizacdo de praticas em ambiente controlado. Deste
modo, o objetivo deste estudo é avaliar a percepcgao e satisfacao dos estudantes
de enfermagem sobre a utilizacdo da SR e descrever as potencialidades e
fragilidades deste método de ensino. Esta pesquisa justifica-se devido a
tematica recente de estudo, em que ha escassez de trabalhos voltados para a
perspectiva do académico de enfermagem e, ainda, devido a necessidade de
ampliar a visibilidade sobre esta tematica de estudo inovadora, que contribui
significativamente no ensino na enfermagem. Trata-se de uma pesquisa
qualitativa de abordagem descritiva e exploratéria, os participantes do estudo
serdo académicos de enfermagem a partir do terceiro semestre de graduacao
que ja tenham realizado atividade de simulagao realistica. A selecao dos
participantes sera realizada de forma consecutiva e aleatoria a partir do convite
que sera realizado apds as aulas de simulacao realistica. Sera garantida a
confidencialidade das informacdes relacionadas a identificacdo do participante e
dados pessoais, no qual serdo identificados pela letra P, seguido de um numeral
em ordem crescente. Para acoleta de dados sera utilizado o questionario online
do Microsoft Forms que sera elaborado pela autora. Os riscos aos participantes
desta pesquisa serdo minimos, no entanto nao estd descartado o risco do
surgimento de desconforto ao responder as questdes do questionario. Neste

sentido a participacao podera ser interrompida imediatamente.

Palavras-chave: simulacdo realistica; treinamento por simulacao;

estudantes deenfermagem; aprendizagem.
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1 INTRODUCAO

O ensino em saude vem sofrendo grandes transformacdes no Brasil € no
mundo. As instituicbes académicas estdo buscando desenvolver técnicas de
aprendizado voltadas para relacado teoria e pratica, como método de ensino. Tal
movimento € realizado, visto que a forma pedagogica tradicional com aula
expositiva, ja ndo € mais conciliavel para as exigéncias da area da saude (YAMANE
et al., 2019).

Neste contexto, destaca-se 0 uso de simulacdo realistica (SR), uma
metodologia ativa de ensino, certificada internacionalmente, que oferece ao aluno da
area da saude uma experiéncia Unica voltada para seu aprendizado, que ocorre em
um cenario seguro, de forma reflexiva e orientada por um facilitador. Além disso, o
uso da simulagao realistica como método de ensino, favorece ao participante o
desenvolvimento da autoconfianca, da capacidade de comunicacdo e das
habilidades praticas. Sendo assim uma o6tima técnica de ensino-aprendizagem na
enfermagem (SEBOLD et al., 2017).

O processo de ensino aprendizagem do adulto, esta fundamentado nos
conceitos da andragogia, que destaca a compreensao da importancia do saber,
como também a necessidade do novo conhecimento. Neste sentido, a utilizacdo de
eventos praticos reais possuem a capacidade de gerar um impacto positivo perante
o ensinamento ao adulto. As experiéncias posteriormente ja vivenciadas, como
também as caracteristicas intelectuais individuais, tendem a fortalecer os novos
conhecimentos adquiridos (TEMPSKI; MARTINS, 2017).

Nesta perspectiva a utilizacdo de um cenério de simulacao realistica, proporciona
a pratica em contexto real, sendo uma ferramenta fundamental de educagéo de adultos.
Neste caso, a SR se apresenta como um método de ensino, que oferece um cenario
proximo da realidade, no qual o aluno possui a possibilidade de praticar sem
desencadear riscos ou danos ao paciente (TEMPSKI; MARTINS, 2017).

O uso da SR mostra-se como um método efetivo no ensino-aprendizagem na
enfermagem. Considerando-se que € possivel realizar previamente a habilidade
pratica, e assim contribuir para um pensamento reflexivo e critico antes de exercer
no ambiente real. E considerada também como um instrumento de avaliagido das
habilidades do académico de enfermagem (ALVES et al., 2019).
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Um estudo realizado na universidade federal na Regido Litoranea do estado
do Rio de Janeiro, constatou que o uso da SR antes das préaticas hospitalares
proporciona ao aluno maior confianga no agir perante o paciente. Da mesma forma
percebeu-se que a auséncia dessa pratica nas questdes do atendimento pré-
hospitalar, contribuiu com maior inseguranga nesse tipo de atendimento. Sendo
assim, na percepcao dos académicos, a SR é uma ferramenta importante no
ensino-aprendizagem para se obter éxito na pratica hospitalar (ROSA et al., 2020).

Neste sentido, a SR é considerada um método de ensino ativo, ou seja,
possibilita ao estudante ampliacdo do conhecimento juntamente com
desenvolvimento da pratica assistencial e, por conseguinte, um cuidado qualificado.
No entanto, a utilizacdo desse método, pode aumentar os niveis de ansiedade e
nervosismo, quando o aluno é colocado diante da pratica de SR e, esse foi descrito
como um dos fatores negativos mais citados pelos estudantes. Contudo, possuir
experiéncia para compreender e desenvolver a capacidade de lidar com os
sentimentos de maneira prévia auxilia psicologicamente o estudante para executar
técnicas assistenciais seguras ao paciente (ROSA et al., 2020).

No entanto, na percepcao dos académicos de enfermagem a SR colabora no
desenvolvimento de competéncias, por meio da integracao da teoria e pratica como,
também, é capaz de desencadear relagbes interpessoais entre os académicos e,
consequentemente, estimular o trabalho em equipe. E devido a complexibilidade de
aplicacao deste método de ensino, é indispensavel que se disponha abertamente
para sugestbes e ajustes no processo, para que assim as metas sejam obtidas
(COSTA et al.,, 2017; OLIVEIRA et al., 2018).

As instituicdes académicas vém buscando cada vez mais compreender, sob a
perspectiva dos alunos, qual o impacto da SR no processo de ensino-aprendizagem,
apoés a realizacdo de praticas em ambiente controlado. Além disso, estudos que
avaliam a satisfacdo do aluno ou a sua percepcao sobre construcdo de
conhecimentos a partir de atividades de simulacdo de alta fidelidade, sé&o
importantes na construcao de evidéncias cientificas que fortalecam ainda mais esse
método. Da mesma forma, esses estudos podem contribuir para uma avaliagdo do
corpo docente, os funcionarios e a forma de ensino prestada pela instituicao
(FRANZON et al., 2020).
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Diante do exposto, formulou-se a seguinte questdo de pesquisa: Qual a
percepcao de académicos de enfermagem sobre o uso de simulagao realistica como

método de ensino?

1.1 Objetivos

1.1.1 Objetivo geral

Avaliar a percepcdo dos estudantes de enfermagem sobre a utilizacdo da

simulacéao realistica como método de ensino.

1.1.2 Objetivos especificos

a) Descrever as potencialidades e fragilidades, na visédo do aluno, sobre ouso
da simulacéo realistica como método de ensino;

b) Avaliar a satisfacao do aluno com as atividades de simulagao realistica.

1.2 Justificativa

A SR é considerada um assunto atual e recente, que se encontra em difusao
tanto no Brasil, como também na América Latina. Portanto a percepcado dos
académicos de enfermagem colabora diretamente no desenvolvimento acerca da
tematica de estudo. Visto que, as diversas opinides geradas, auxiliam no
aperfeicoamento e na melhoria da implementagdo da SR enquanto método de
ensino-aprendizagem no ambito da enfermagem (COSTA et al., 2017).

Portanto esta pesquisa justifica-se devido a tematica recente de estudo, em
que ha escassez de trabalhos voltados para a perspectiva do académico de
enfermagem e, ainda, devido a necessidade de ampliar a visibilidade sobre a
tematica do estudo inovadora, que contribui significativamente no ensino na
enfermagem, como também proporciona competéncias e habilidades para

implementacédo de um cuidado seguro, de qualidade e, principalmente humanizado.
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2 REFERENCIAL TEORICO

A seguir serdo abordadas algumas tematicas relacionadas a simulagéao
realistica, tais como: a linha histérica, que se iniciou em meados da década de 1960,
com a criagdo do primeiro simulador. Posteriormente serd demonstrado os tipos de
simuladores ja existentes atualmente, os cenarios da SR, como também o impacto
da desta metodologia no ensino em saude. Além disso, sera abordado uma
contextualizacdo sobre o uso de metodologias ativas, bem como a percepcéo de
académicos de enfermagem referente experiéncias com o uso de simulacao

realistica como método de ensino.
2.1 Histoéria da simulacao na area da saude

A simulacgao realistica em virtude de sua educacao efetiva de aprendizado é
considerada no Brasil uma estratégia de ensino que gera grandes beneficios para os
profissionais de enfermagem e da area saude. E evidente que a educagdo em salde
exige uma crescente atualizacdo em questdes de tecnologias, para que assim
proporcione conhecimentos atuais e de qualidade ao aluno. Dessa forma, nos
ultimos 40 anos a simulacdo vem ganhando espaco neste processo educacional
(ARAUJO; DUARTE; MAGRO, 2018).

Existem relatos que a experiéncia mais préxima da utilizacdo da pratica
simulada ocorreu no século XVIII, no qual Gregdérie, pai e filho, utilizaram uma pelve
feminina para o treino de habilidades, na area obstétrica, desta forma reduzindo
consideravelmente os indices de mortalidade materno infantil na época (YAMANE
et al., 2019).

No entanto, apenas em 1960 foi que Asmud Laerdal criou o primeiro
simulador da area da saude, chamado de de Resusci-Anne. Esse simulador
representava um tronco humano, com cabeca e pescoco, desenvolvido com o
objetivo de simular praticas de ventilagdo boca-boca. J& no século XX, Asmud
Laerdal adicionou um dispositivo em mola no térax do manequim, tornando-se assim
um simulador de ressuscitacdo cardiopulmonar (JONES; PASSOS-NETO;
BRAGHIROLI, 2015).

Ainda na década de 60 o engenheiro Dr. Stephen Abrahamson em parceria

com o médico Judson Danson projetaram o SimOne, um simulador manequim de
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alta fidelidade, guiado por tecnologia computacional e altamente realistico. Porém
por se tratar de um equipamento de alto valor na época, ele ndo obteve autorizacao
para ser vendido para uso (ARAUJO; DUARTE; MAGRO, 2018)

Ainda assim em 1968, ocorreu a primeira definicdo de tecnologia moderna em
simulacao realistica, com a apresentacdo do manequim de alta fidelidade Harvey,
realizada pelo Dr. Michel Gordon, na American Heart Association Scientific Sessions.
Harvey era um simulador de manequim cardiol6gico de tamanho real e oferecia em
seu sistema 27 patologias cardiacas para simulacdo (ARAUJO; DUARTE; MAGRO,
2018).

Desta forma, os manequins Resusci-Anne e Harvey sado considerados 0s
pioneiros na area de SR como método de ensino e treinamentos de habilidades,
dando origem assim a tantos outros simuladores tecnoldgicos (JONES; PASSOS-
NETO; BRAGHIROLI, 2015).

2.2 Tipos de simuladores

Ao selecionar o simulador para a pratica de SR, é necessario que este seja
compativel com a dindmica proposta, como também, com o conhecimento teorico
transmitido previamente aos participantes, para que assim seja possivel alcangar os
objetivos das atividades. Além disso, para que a SR seja eficaz e satisfatéria é
essencial que os docentes envolvidos na atividade sejam qualificados para realizar o
debriefing, assim como a construcdo adequada de cenarios (NEVES; IGLESIAS;
PAZIN-FILHO, 2017).

Os simuladores séo classificados em varios tipos, os quais sdodescritos no
Quadro 1.
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Quadro 1 — Tipos de Simuladores

Simulador humano de baixa Sio manequins estiticos, nao controlado por computador, porta-
fidelidade til e baixo custo™,

. Sdo manequins que geram sons fisiologicos como resposta aos
Simulador humano de 3 UL S 8 6 b
SR variados estimulos como sons pulmonares e cardiacos, porém
meédia fidelidade i
dapresentam somente ﬂi]hE{;i] @ tronco®!,

Dentre os trés tipos de fidelidade, ¢ o mais caro, pois uma ca-
racteristica intrinseca € a aparéncia mais proxima da anatomia
Simulador humano de alta  humana e pode controlar os parimetros fisioldgicos por meio de
fidelidade um computador ou outro dispositivo eletrénico com um software
especifico do fabricante do simulador de paciente. Desta forma,
os simuladores de alta fidelidade resultam em uma simulagiio
denominada “realistica”,

E um sistema de computagiio grifica que interage o usudrio na
Realidade Aumentada sua propria infraestrutura com objetos virtuais pré-programados
para por em pratica suas habilidades tateis, visuais e sonoras®,

E um recurso computacional que envolve o usudrio a um
ambiente semelhante e familiarizado propiciando imersao,
Realidade Virtual interagao, simulagao em tempo real e interagao direto com
£ periféricos de interface projetado em uma tela com um projetor
ou com a utilizagio de um capacete especial denonimado Head
Mounted Display (HMD)* #,

E um ambiente em que predomina tanto objetos reais e virtuais
simultaneamente em tempo real com um recurso tecnologico se
sobrepondo em um ambiente fisico™.

Simuladores para treino de  Sio partes anatdmicas especificas de um manequim para treina-

Realidade Misturada

habilidade mentos em determinados procedimentos médicos'™?,
Simaladeres baseasios Sio simuladores instalados em computadores para diagnosticar
em programas de

casos clinicos de um paciente virtual na resolucio de problemas
e e tomada de decisao™*,
Séo atores treinados para simular um caso clinico especifico
ciente Estandarizado :
i brad chon passando-se por um paciente da vida real com alguma doenga ou
Padro ° acldente®

il E a simulagio que interage o paciente ator e um manequim em
S agdo Hibrida habilidades técnicas".

Fonte: Rodrigues, Machado Neto e Sovierzoski (2016, p. 473).

Os simuladores sao especificados pelo nivel de sua fidelidade, sendo eles:
baixa, média e alta fidelidade, isto €, através das acgdes fisicas e organicas que sado
capazes de simular, como também pela semelhanca com a aparéncia humana. O
uso de simuladores inicialmente € considerado um alto investimento para as

instituicbes de ensino em saude. Entretanto proporciona um retorno positivo, tanto
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para a formacao profissional, quanto para o paciente que € consequentemente
compensado futuramente (RODRIGUES; MACHADO NETO; SOVIERZOSKI, 2016).

2.3 Cenarios da simulacao realistica

E de fundamental importancia que para realizar uma SR de forma satisfatéria
e adequada, ela deve inicialmente ser planejada de acordo com o cendrio adequado
para a atividade proposta, no qual sdo necessarios equipamentos e pessoas
capacitadas para que se construa um ambiente mais préximo da realidade. Assim
como, deve estar também relacionada com as acdes exigidas ao aluno durante a
atividade, para que posteriormente ocorra uma andlise das condutas praticadas.
(ROHRS et al., 2017).

Desta maneira, o cenario deve possuir caracteristicas préximas de um
ambiente real, que possibilite a aprendizagem e que seja capaz de instigar ao aluno
técnicas para o raciocinio critico. Além disso, as informagdes durante o cenario, ja
pré definidas pelo facilitador, sdo fornecidas conforme as acdes do participante, no
qual ira direcionar para resolucao do caso problema (NEVES; IGLESIAS; PAZIN-
FILHO, 2017).

Neves, Iglesias e Pazin-Filho (2017) afirmam que para a constru¢cdo de um
cenario,é necessario que o facilitador disponha de maior dedicacado na preparacao
do que na execucgdo. Por mais que o objetivo seja ensinar, & preciso analisar
também o ambiente, a preparacgao, as técnicas e os materiais que serao necessarios
para o desenvolvimento da pratica. Para que assim seja possivel que o aluno
alcance o objetivo da atividade diante de uma experiéncia satisfatoria, como também
seja capaz de envolver-se completamente na simulagao.

Contudo destaca-se que o tempo em que 0 cenario ocorre € essencial para a
efetividade da simulagdo, no qual 10 minutos, sdo considerados ideias para a
aplicagdo. Visto que, atividades em que o tempo € inferior ao indicado, podem
ocasionar ansiedade e estresse ao participante. Isto é, impactando diretamente na
tomada de decisdes, como também em seu aprendizado critico-reflexivo. Portanto
considera-se que um cenario de SR ocorre de forma adequada e eficiente, quando
este proporciona ao aluno uma experiéncia de forma clara, dindmica e objetiva, no
qual auxilia diretamente no seu processo de ensino-aprendizagem (NEVES;
IGLESIAS; PAZIN-FILHO, 2017).
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Neste sentido, inicialmente recomenda-se que a SR comece com um pré-
debriefing, ou seja, que o responsavel pela atividade, facilitador/professor forneca as
orientacdes sobre a simulagdo e discuta junto com os participantes as expectativas
com a atividade. Neste momento deve ocorrer a apresentagdo do ambiente, como
também dos equipamentos e materiais disponiveis, este processo favorece na
ambientalizacdo do participante com o cenario, que por conseguinte proporciona
clareza sobre o objetivo da pratica, do mesmo modo que desenvolve seguranca e
confianga para realizar a simulacao (KANEKO; LOPES, 2019).

Apés a finalizacdo da SR, o facilitador e o participante reunem-se para um
debriefing, ou seja, neste momento guiado pelo facilitador, ambos discutem e
refletem em relacéo a atividade realizada, com o objetivo de estimular o pensamento
critico-reflexivo do participante, como também reavaliar as habilidades exercidas
durante o cendrio. Desta maneira, ocorre uma aprendizagem significativa, no qual
gera ao aluno uma autoavaliagdo, que mediante a esta experiéncia busca por
melhorias para uma pratica de SR futura. Cabe ressaltar que o Debriefing deve
ocorrer em um ambiente oposto ao da simulacdo, para que assim o participante
possa se fixar na reflexdo, em vez das acodes realizadas na SR (COUTINHO et al.,
2017.)

Portanto, € evidente que a criacdo de um cenario de SR é composto por
etapas consideradas de grande importancia, no qual elas se inter-relacionam, como
também, possuem um papel independente dentro do processo de ensino-
aprendizagem proporcionado pela SR (KANEKO; LOPES, 2019).

2.4 O impacto da SR no processo de ensino aprendizagem

A simulacéao realistica € uma metodologia que pode estar associada a outras
metodologias de ensino, desta maneira favorecendo o ensino-aprendizagem. Além
disso, sua aplicacdo possibilita ao aluno a realizagdo prévia das habilidades e
técnicas, sendo esta considerada uma vantagem em sua utilizagédo, pois promove ao
aluno maior seguranca antes da aplicabilidade do conhecimento pratico no ambiente
assistencial real (ALVES et al., 2019).

O ambiente no qual ocorre a SR oferece seguranca com um cenario
adaptavel para a necessidade do aluno, e pode ser aplicada em qualquer nivel

académico, ela possibilita a intensificacdo do processo de ensino-aprendizagem, a
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reflexdo e a discussdo das atividades realizadas. Além disso, proporciona
conhecimento perante os erros cometidos, no qual ndo provocam dano a um
paciente real, desta maneira sendo possivel aperfeicoar as habilidades do aluno,
antes da pratica clinica (RODRIGUES; MACHADO NETO; SOVIERZOSKI, 2016).

Contudo, algumas desvantagens da SR podem ser citadas, dentre elas
destaca-se o alto investimento na montagem de cenérios, a disponibilidade de
simuladores de alta fidelidade e a grande expectativa que € gerada no participante.
Além disso, cabe ressaltar que o comprometimento e a dedicacdo dos professores
sao fatores importantes na implementacao da simulagao realistica como método de
ensino, no qual pode tornar-se uma desvantagem quando ndao acontece de forma
positiva (YAMANE et al., 2019).

2.5 Simulacao realistica como metodologia ativa de ensino

A metodologia ativa de ensino, caracterizada como uma estratégia de
educacao, € voltada para o aluno como protagonista no processo de ensino-
aprendizagem, onde o professor assume um papel de mentor nesse contexto. Além
de transmitir conhecimento, o processo de ensino busca estimular uma habilidade
reflexiva, criativa e inovadora, sendo ela voltada para as diversas experiéncias
futuras que serdao impostas para a formagao profissional do aluno (ROMAN et al.,
2017).

Desta forma, as metodologias ativas ultrapassam o paradigma das
metodologias tradicionais em que o professor € o0 Unico transmissor de informacao.
Consequentemente ensina os futuros profissionais a explorar o conhecimento
através da atividade pratica e a teoria jA4 estudada previamente, de forma
humanizada, por meio de reflexdo individual de cada situacdo. Sabe-se que este
modelo de ensino ja é bastante utilizado nas instituicbes de ensino da area da
saude, no entanto para que seja considerada uma boa estratégia de ensino, deve
seguir algumas orientagcdes (ROMAN et al., 2017).

De acordo com Roman et al. (2017, p. 351) as metodologias ativas devem

sefr,

Construtivista: se basear em aprendizagemsignificativa;

Colaborativa: favorecer a construgao do conhecimento em grupo;
Interdisciplinar: proporcionar atividades integradasa outras disciplinas;
Contextualizada: permitir que o educando entenda a aplicacdo desse
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conhecimento na realidade;

+ Reflexiva: fortalecer os principios da ética e devalores morais;

+  Critica: estimular o educando a buscar aprofundamento de modo a
entender as limitagbesdas informagdes que chegam até ele;

* Investigativa: despertar a curiosidade e a autonomia, possibilitando ao
educando a oportunidade de aprender a aprender;

+  Humanista: ser preocupado e integrado aocontexto social;

. Motivadora: trabalhar e valorizar a emocao;

» Desafiadora: estimular o estudante a buscar as solugdes.

Sendo assim, a SR como uma metodologia ativa, favorece a realizacdo da
autoavaliacao e autojulgamento do aluno, através da habilidade e conhecimento
numa situagao especifica. Proporciona a oportunidade de melhorar as técnicas e
saberes, como também colabora com a relacao professor e aluno nesta etapa de
formagao profissional (ROMAN et al., 2017).

A metodologia ativa na educacado beneficia o participante, para o melhor
entendimento e fixacdo do conhecimento prestado. Neste sentido orienta que as
instituicbes de ensino reforcem suas atividades baseadas nesta metodologia, para
que assim, futuramente a é4rea da saude possua um time de profissionais
capacitados a prestar um atendimento mais humanizado e de qualidade, sendo

capazes de trabalhar de forma multidisciplinar. (ROMAN et al., 2017).

2.6 Percepcoes de académicos de enfermagem

O aluno ao utilizar a simulagao realistica, é instigado a usar o pensamento
critico e reflexivo, sendo esse um ponto muito importante na formagao profissional
em saude. (ALVES et al., 2019).

Um estudo realizado por Alves et al. (2019), no Ceard, com a participacao de
55 de alunos de enfermagem, identificou que o uso da SR é mais positivo e
compreendido conforme os semestres vao evoluindo e, destacou que os alunos
possuem preferéncia pelo aprendizado através da SR do que através do método
tradicional, salientando a importancia desta metodologia para vida profissional.

Neste sentido, o uso da SR proporciona ao aluno maior confianga mediante
as atividades realizadas, diferente do método tradicional. Além disso, gera satisfacao
e segurancga na realizacado de habilidades no cuidado ao paciente em contexto real,
como também tranquilidade para tomar as decisdes, desta forma reduzindo o
estresse frente a uma situacao desconhecida (FRANZON et al., 2020).
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Portanto a SR configura-se como uma boa estratégia para a formagéao de
conhecimento e elaboracdo de percepcoes dos académicos de enfermagem.
Possibilita a discussao sobre os casos, permite tentativas diversas das técnicas e a
reflexdo das habilidades, por conseguinte constréi um profissional mais seguro e
satisfeito (COSTA et al., 2017).
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3 METODO

O método constitui a abordagem que a pesquisa sera realizada, e a sua
formade organizagdao durante o processo cientifico, desta forma orientando de
maneira abrangente o pesquisador nas etapas da pesquisa (MINAYO, 2015).

3.1 Tipo de Estudo

O presente estudo caracteriza-se com base na pesquisa descritiva
exploratéria com abordagem qualitativa. A pesquisa qualitativa é um método
especifico e particular, no qual ndo pode ser quantificada, é baseada em
conceitos elaborados pelos seres humanos através de crencas, opinides e
pensamentos que sao exercidos apds experiéncias vividas, no qual possui foco
no significado dessas experiéncias. Desta forma tornando-se parte da realidade
social (MINAYO, 2015).

Além disso, a pesquisa descritiva auxilia diretamente este tipo de estudo,
por se tratar de uma pesquisa com finalidade de estudar as caracteristicas de
grupos. O carater exploratério por sua vez define-se pelo intuito de tornar o
assunto em questdo mais compreensivel e familiar, através da exploracdao do
conteudo, tornando-se assim uma grande aliada na pesquisa qualitativa e na

construcao de possibilidades. (GIL, 2018).

3.2 Local do estudo

A pesquisa sera realizada em uma universidade privada da regiao sul do
Brasil, a partir das experiéncias em seus respectivos laboratérios de simulacao
realistica, localizados em dois campi.

O Campus localizado na cidade de Porto Alegre/RS, dispée de um
Laboratorio de Simulacdo Realistica. O conjunto da Simulagdo Avancada é
constituido por trés salas. Uma sala de comando, uma sala de debriefing com
espelho de visdo unidirecional (Camara de Gesell), no qual separa-se de uma sala
com um manequim de alta fidelidade ALS Simulator com monitor, rede de gases e
demais materiais para assisténcia ao paciente critico, com estrutura similar a uma

unidade de terapia intensiva. Outro espaco é o Laboratério de Habilidades,
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composto por um manequim de alta fidelidade Nursing Anne, negatoscopio,
equipamentos para avaliacdo antropométrica e exame fisico, além de bancadas e
multimidia. O laboratério de Cuidados Clinicos Hospitalar € composto por trés leitos
com rede de gases, incubadora, berco simples, berco aquecido e manequins de
baixa fidelidade, sendo eles, membros superiores para pungdo venosa, pelve para
cateterismo vesical e manequins para cuidados de enfermagem e um posto de
enfermagem composto por materiais para procedimentos.

No Laboratério de Simulagcdes do Campus localizado na cidade de Sao
Leopoldo/RS, a estrutura é composta por Laboratério de Habilidades | e I,
equipamentos para exame fisico e manequins de baixa fidelidade. Um laboratério de
Cuidados Clinicos, com manequins de baixa fidelidade e alta fidelidade adultos e
pediatricos e posto de enfermagem com materiais para procedimentos. Uma sala de
Simulacdo Avancada - UTIl semelhante a do Campus de Porto Alegre, exceto pela
presenca de sistema de audio e video e desfibrilador bifasico Cardiomax. Uma sala
de Simulacao Avancada Cirdrgica, com manequim de alta fidelidade SimMon, foco
de luz fixo, mesa cirurgica e simulador para laparoscopia, trés salas de Debriefing,
sendo duas com sistema de audio e video, quatro salas de comando, no qual duas
possuem sistema de video Sim Capture e dois consultérios, sendo o Consultério Il
composto por foco movel e negatoscépio.

Além do que foi descrito, ambos laborat6rios possuem manequins pediatricos
de alta e baixa fidelidade, tais como, manequim para RCP - Little Anne, manequim
Nursing Kid, Baby Umbi, como também manequim de ressuscitacao cardiopulmonar
Little Anne e BabyAnne, além de kit de simulacdo de feridas. Cabe ressaltar que
alguns equipamentos apenas sao disponiveis no Campus de Sao Leopoldo, porém
se necessario sao realizados empréstimos para o Campus de Porto Alegre.

As SR em ambos os laboratérios, ocorrem mediante a solicitagcdo de reserva
dos espacos, no qual sdo realizadas pelos professores responsaveis pela atividade
académica. Para montagem das aulas de SR é utilizado pela Laboratorista o Manual
de Procedimentos Operacionais Padrdao ou documento enviado pelo professor no
momento da reserva, no qual consta os materiais necessarios para cada atividade,
como também as orientacdes para montagem do cenario.

O primeiro contato do aluno com a SR ocorre no inicio da graduagao, nas
atividades académicas fundamentais da enfermagem, que tem o objetivo de
desenvolver habilidades técnicas dos cuidados de enfermagem, por meio de praticas
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simuladas de cateterismo vesical, pungcédo venosa, administracado de medicamentos,
sondagens nasoenterais, entre outras, sendo estas realizadas em manequins de
baixa fidelidade.

Além disso, a atividade académica de Semiologia e Semiotécnica, realiza a
simulacdo do exame fisico e estimula o raciocinio clinico com o auxilio de
manequins de alta fidelidade por meio de ausculta cardiaca, ausculta pulmonar e
gastrointestinal, como também a resolugao de casos clinicos, além de cuidados de
enfermagem em feridas simuladas em manequim de baixa fidelidade.

Conforme os alunos vao progredindo na graduacdo de enfermagem as
praticas de SR vao se adaptando as necessidades do ensino-aprendizagem. A partir
disso, o raciocinio clinico e reflexivo é estimulado por meio de cenarios de casos
clinicos de pacientes adultos de maior complexidade.

Além disso, cuidados de enfermagem relacionados a saude da mulher, tais
como, coleta de citopatoldgico, autoexame das mamas, como também cuidados com
recém-nascido, crianca e adolescente sdo abordados através de técnicas de SR,
nos diferentes laboratorios.

Nos semestres finais da graduacédo de enfermagem, na atividade académica
de Administracao Aplicada a Enfermagem os alunos reveem as habilidades técnicas
de procedimentos de enfermagem, no qual foram ensinadas nos semestres iniciais.
Convém lembrar que durante toda a graduacao é disponibilizado nos Laboratérios
de Simulagdes atividades de monitorias no qual o aluno tem a possibilidade de
treinar os procedimentos previamente, o que proporciona maior confianca e

seguranca antes das praticas hospitalares.

3.3 Participantes

Os participantes deste estudo serdo académicos de enfermagem a partir do
3° semestre de graduacao que ja tenham realizado atividade de simulacéo
realistica.

Os participantes serao selecionados de forma consecutiva e aleatéria a partir
do convite que sera realizado apds as aulas de simulagao realistica. Nesse convite
sera explicado ao académico os detalhes da pesquisa, no qual ap6s a sua
confirmagdo em participar, suas informagées de contato serdo coletadas e sera

enviado por e-mail ou mensagem eletrénica um link que dara acesso ao formulario
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do Microsoft Forms composto pelo questionario eletronico e o TCLE (APENDICE B),
neste link o aluno podera realizar o aceite eletrbnico e responder as questdoes da
pesquisa.

Cabe salientar que sera utilizado a técnica de saturacao teérica de dados, ou
seja, ndo havera inclusdo de novos participantes no momento em que, a
pesquisadora ao realizar a avaliacdo dos dados coletados, observar a presenca de
repeticdo nas informacdes obtidas. Pois, estas informagdes somariam minimamente
no que ja foi analisado na pesquisa, desta forma, ndo sendo mais pertinente
prosseguir com novas coletas (FONTANELLA; RICAS; TURATO, 2008).

Para garantir o anonimato, os participantes serdao identificados pela letra P,
seguido de um numeral em ordem crescente.

Serao considerados critérios de inclusdo ter 18 anos, estar cursando
atividades académicas do terceiro semestre e ter participado de no minimo trés
atividades de simulacao realistica. Serdo excluidos os alunos que estejam afastados

da Universidade no periodo da coleta de dados.
3.4 Coleta de dados

A coleta de dados seréa realizada ap6s aprovagao deste projeto pelo Comité
de Etica e Pesquisa da Universidade do Vale do Rio dos Sinos - UNISINOS, como
também seja concedida a autorizagdo pela Controladoria Académica e Avaliacao
Institucional. O método de coleta de dados escolhido é o questionario online, que
sera elaborado pelo aplicativo Microsoft Forms, no qual apds o participante aceitar
em participar sera coletado as informacdes de contato do mesmo, e posteriormente
sera enviado por e-mail ou mensagem eletrbnica um link que dara acesso ao
formulario do Microsoft Forms composto pelo questionario eletrénico e o TCLE
(APENDICE B), neste link o aluno podera realizar o aceite eletronico e responder as
questdes da pesquisa.

Inicialmente o questionario apresentara o termo de consentimento livre
esclarecido (TCLE) no qual sera considerado como pré-requisito para responder as
demais perguntas. Sendo assim, os alunos que concordarem em responder o
questionario deverao aceitar participar da pesquisa pelo aceite eletrébnico no TCLE

no questionario para assim dar seguimento na pesquisa.
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De acordo com Gil (2018), o questionario é um instrumento de baixo custo,
gue nao exige um treinamento para sua aplicacao e é a forma mais agil de coletar
informacdes, além de manter a identidade do participante em anonimato. Sendo
assim, sua elaboracdo se constitui praticamente em realizar a traducao do objetivo
de pesquisa, através de questoes bem desenvolvidas.

O questionario sera composto por dois blocos. O primeiro contendo questdes
fechadas para descrever o perfil dos participantes do estudo (APENDICE A). O
segundo, semi-estruturado, composto por cinco questdes norteadoras (APENDICE A).

3.5 Analise de dados

A andlise de dados na pesquisa qualitativa ndo possui o intuito de contabilizar
individuos ou opinides, e sim um conhecimento sobre as perspectivas e
representacdes sociais referentes ao assunto de pesquisa que sera estudado. As
narrativas dos participantes costumam ter diversos pontos em comum por se tratar
de um grupo com as mesmas experiéncias, porém na analise destes dados deve-se
também considerar as singularidades relatadas (GOMES, 2015).

Deste modo, a analise tematica é utilizada com o objetivo de realizar a
comparagdo e avaliagdo de semelhangas entre as narrativas dos participantes
(POLIT; BECK, 2019).

De acordo com o Gomes (2015), a presenca ou frequéncia em que um tema
aparece em um material, possui um grande significado sobre o estudo que esta
sendo analisado. Sendo assim, a interpretacdo e organizacao dos dados coletados
nesta pesquisa irdo ocorrer em trés etapas, que sao:

a) primeira etapa — Leitura Compreensiva do Material:

—realizar uma leitura de forma profunda e ardua no material coletado,
obtendo desta maneira uma visualizagéo coletiva e igualmente singular
sobre as opinides relatadas, e sempre atentar as particularidades das
narrativas. Posteriormente a leitura elaborar categorias com os temas
identificados que retratam os depoimentos (GOMES, 2015). Isto
significa, que as respostas dos participantes serdo extraidas do
instrumento online e organizadas de forma aleatéria, num documento

word. Assim serdo analisadas minuciosamente, para que sejam
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identificados os principais temas que posteriormente servirdo de base

para a categorizacio;

b) segunda etapa — Exploracdo do Material:

- nesta etapa, o pesquisador deve ir além dos depoimentos, ou seja, é
preciso analisar inclusive o que foi subentendido nas narrativas. Com as
tematicas ja identificadas, deve-se destacar os trechos das narrativas e
indicar as opinides entendidas e subentendidas (GOMES, 2015). Ou
seja, nesta etapa, apos a identificacdo das tematicas, sera realizado o
recorte das narrativas do participante que serdo agrupadas conforme a
relacdo tematica em questdo, e baseado nisto, a pesquisadora ira
analisar e descrever as percepcdes entendidas através deste
depoimento;

c) terceira etapa — Elaboracao da Interpretacao

—elaboracdo dos resultados por meio de um resumo do que se foi
compreendido através das ideias coletadas, juntamente com as
informacdes tedricas sobre o0 assunto, a questdo de pesquisa € 0 que
se observou durante a analise (GOMES, 2015). Isto €, desenvolver uma
sintese por meio dos resultados obtidos através dos dados coletados,
associando com informacdes atuais de outras pesquisas cientificas,
indo de acordo com o objetivo da questdo de pesquisa do estudo.
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4 CONSIDERACOES ETICAS

O presente estudo seguird as determinacées da Resolucdo 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude, que estabelece as diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisa que envolvem seres humanos. Baseada em
conceitos éticos de n&o maleficéncia, autonomia, beneficéncia e equidade.
(BRASIL, 2012).

O projeto de pesquisa serda primeiramente avaliado pela Controladoria
Académica e Avaliacao Institucional, para obter-se a autorizacdo para a realizacao
da pesquisa. Apds, serd submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade do Vale do Rio dos Sinos (UNISINOS). Os participantes serao
convidados a fazer parte do estudo apods a pratica de simulacdo realistica, neste
momento sera esclarecido os objetivos e finalidade da pesquisa, bem como os
critérios de inclusdo. Ap6s o aceite sera coletado as informagdes de contato do
participante e posteriormente serd enviado por e-mail ou mensagem eletrénica um
link que dara acesso ao formulario do Microsoft Forms composto pelo questionario
eletronico e o TCLE (APENDICE B), neste link o aluno podera realizar o aceite
eletrdnico e responder as questdes da pesquisa.

Inicialmente o questionario apresentard uma pergunta referente ao TCLE no
qual serd considerado como pré-requisito para responder as demais questoes.
Assim, aqueles que concordarem em responder o questiondrio deverao aceitar
participar da pesquisa pelo aceite eletrénico referente ao TCLE no formulario, para
assim dar seguimento na pesquisa. O tempo estimado para o preenchimento do
questionario é de 20 min.

Apoés a confirmacao no formulario online o participante recebera uma via do
TCLE no seu e-mail, como também podera realizar uma captura da tela, ou se
desejar ter uma via em PDF assinada, podera solicitar através de um e-mail a
pesquisadora que providenciara o envio.

No referido termo constam as informacdes sobre a pesquisa, no qual é
descrito 0s objetivos, finalidade e justificativa do estudo, bem como, a maneira que
sera realizada a coleta dos dados, como também o telefone e e-mail dos
pesquisadores para contato caso seja necessario devido a duvidas e

esclarecimentos que possam surgir referente ao estudo. Sera garantida a
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participacdo voluntaria, e este consentimento podera ser retirado a qualquer
momento, sem prejuizos ou constrangimento ao participante.

Além disso, sera garantida a confidencialidade das informagdes relacionadas
a identificacdo do participante e dados pessoais. Para isso os participantes serao
identificados pela letra P, seguido de um numeral em ordem crescente.

Os riscos aos participantes desta pesquisa serao minimos, no entanto nao
esta descartado o risco do surgimento de desconforto ao responder as questdes do
questionario. Neste sentido a participacdo podera ser interrompida imediatamente.
Os beneficios ndo sao diretos aos participantes da pesquisa e estao relacionados no
desenvolvimento do conhecimento acerca do tema em questéao.

Os dados coletados ficardo sob guarda da pesquisadora por cinco (5) anos e
apos serao totalmente destruidos.

Por fim, o resultado desta pesquisa se dara na forma de um trabalho de
conclusdo de curso, assim como, possiveis publicacbes em artigos e eventos de

carater cientificos. O relatério final sera apresentado a Instituicdo de Estudo.
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Projeto de Pesquisa

Atividade

Periodo

Envio ao Comité de Etica e Pesquisa

Dezembro de 2020

Coleta dos dados

Fevereiro a abril de 2021

Organizacao e andlise dos dados

Maio a julho 2021

Redacao dos resultados e discussao

Agosto e setembro 2021

Redacao final do relatério

Outubro e novembro 2021

Divulgagéo dos dados

Dezembro 2021
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Descricao Valor estimado
Fotocépia e impressao R$ 100,00
Formatacao R$ 50,00
Materiais de escritorio R$ 50,00
Revisao de linguagem R$ 200,00
Traducao R$ 100,00

TOTAL: R$ 500,00

Os recursos necessarios para o custeio das despesas vinculados ao projeto

de pesquisa ficardo a cargo da pesquisadora.
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APENDICE A - QUESTIONARIO PARA COLETA DE DADOS

SIMULACAO REALISTICA: percepcdes de
académicos de enfermagem

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa “ Simulagdo Realistica: percepcoes de
académicos de enfermagem”, de responsabilidade da pesquisadora Indiara Nobre da Rocha, académica
de enfermagem da Universidade do Vale do Rio dos Sinos - UNISINOS, localizada na cidade de Porto
Alegre/RS, sob orientacdo do Professor Mestre Geferson Antonio Fioravanti Junior.

O objetivo da pesquisa é verificar a percepcao dos estudantes de enfermagem com uso o de
simulagdo realistica como método de ensino, que visa ampliar o entendimento acerca desta metodologia
na area da enfermagem, como também compreender as fragilidades e potencialidades desta pratica
educativa.

Sua participagdo no estudo implicara em responder um questionario eletrénico online pelo aplicativo
Microsoft Forms, composto por dois blocos. O primeiro contendo questdes referentes a dados pessoais
para identificar o perfil do participante e o segundo composto por cinco questdes relacionadas com a sua
experiéncia na simulacdo realistica. Inicialmente o questionario apresentara uma pergunta referente ao
termo de consentimento livre esclarecido (TCLE) no qual sera considerado como pré-requisito para
responder as demais perguntas. Assim, agueles que concordarem em responder o questionario deverdo
aceitar participar da pesquisa pelo aceite eletrénico no TCLE no formulario para assim dar seguimento na
pesquisa. O tempo estimado para o preenchimento do questionario é de 20 min.

Apos a confirmacdo no formulario online o participante recebera uma via do TCLE no seu e-mail, como
também podera realizar uma captura da tela, ou se desejar ter uma via em PDF assinada, podera solicitar
através de um e-mail a pesquisadora que providenciara o envio.

Sera garantida a participacdo voluntaria e esclarecido o direito em retirar este consentimento a
qualquer momento da pesquisa, sem prejuizos ou constrangimento. E garantido a preservacio da
identidade e sigilo das suas informacdes pessoais fornecidas.

Os riscos aos participantes desta pesquisa serdo minimos, no entanto ndo esta descartado o risco de
desconforto ao responder as questdes do questionario. Visto isso, a participagdo podera ser interrompida
a qualquer momento. Vale ressaltar que as informagdes coletadas serdo apenas utilizadas nesta pesquisa
e seus resultados publicados em eventos e/ou revistas cientificas. E os dados coletados ficardo sob
guarda da pesquisadora por cinco (5) anos e apés serdo totalmente destruidos.

Voceé ndo tera beneficios proprios, pois os mesmos estao relacionados com a possibilidade de os
resultados contribuirem para o entendimento sobre a percepcdo dos alunos acerca da simulacdo
realistica.

Em caso de duvidas sobre a pesquisa, vocé podera contatar a pesquisadora responsavel Indiara Nobre da
Rocha, Cel: (51) 9 8567-0535 / e-mail: ra | e o Professor Orientador Geferson
Antoénio Fioravanti Junior (51) 9 981327127 / e-mail: ¢

Este termo serd assinado eletronicamente, mediante a confirmacéo do seu aceite em participar do estudo
marcando o campo especifico, a seguir.
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* Obrigatoria

1. Vocé aceita participar da pesquisa e concorda com o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido citado acima? *

Marcar apenas uma opg¢ao
() sim, aceito participar do estudo

() Nao concordo em participar deste estudo

2.Endereco de e-mail: *

3.Qual seu sexo? *

4. Qual sua idade? *

5.Qual semestre esta atualmente? e quais atividades académicas esta cursando? *
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6. Em qual Campus vocé estuda? *

7.Vocé trabalha ou ja trabalhou na area da saide? *

Se sim, em qual cargo e setor

8. Em média quantas atividades de simulagao realistica vocé ja participou? *

9.0 que vocé acha sobre o uso de simulacgdo realistica como método de ensino? Por
qué? *
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10. Qual a sua percepgao sobre o uso da simulagdo realistica para o seu aprendizado em
enfermagem? *

11. De que forma a simulacao realistica influenciou positivamente a sua aprendizagem?

*

12. Quais os pontos vocé considera negativos com a sua experiéncia em simulagéo
realistica e como eles Ihe afetaram? *
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APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa “ Simulagcéao
Realistica: percepg¢des de académicos de enfermagem”, de responsabilidade da
pesquisadora Indiara Nobre da Rocha, académica de enfermagem da Universidade
do Vale do Rio dos Sinos - UNISINOS, localizada na cidade de Porto Alegre/RS, sob
orientacdo do Professor Mestre Geferson Anténio Fioravanti Junior.

O objetivo da pesquisa € verificar a percepcdo dos estudantes de
enfermagem com uso o de simulacao realistica como método de ensino, que visa
ampliar o entendimento acerca desta metodologia na area da enfermagem, como

também compreender as fragilidades e potencialidades desta pratica educativa.

Sua participacdo no estudo implicara em responder um questionario
eletrénico online pelo aplicativo Microsoft Forms, composto por dois blocos. O
primeiro contendo questdes referentes a dados pessoais para identificar o perfil do
participante e 0 segundo composto por cinco questdes relacionadas com a sua
experiéncia na simulagao realistica. Inicialmente o questionario apresentara uma
pergunta referente ao termo de consentimento livre esclarecido (TCLE) no qual sera
considerado como pré-requisito para responder as demais perguntas. Assim,
aqueles que concordarem em responder 0 questionario deverdo aceitar participar da
pesquisa pelo aceite eletrénico no TCLE no formulario para assim dar seguimento
na pesquisa. O tempo estimado para o preenchimento do questionario é de 20 min.

Apoés a confirmacao no formulario online o participante recebera uma via do
TCLE no seu e-mail, como também podera realizar uma captura da tela, ou se
desejar ter uma via em PDF assinada, podera solicitar através de um e-mail a

pesquisadora que providenciara o envio.

Sera garantida a participacao voluntaria e esclarecido o direito em retirar este
consentimento a qualquer momento da pesquisa, sem prejuizos ou constrangimento.
E garantido a preservacdo da identidade e sigilo das suas informacdes pessoais

fornecidas.

Os riscos aos participantes desta pesquisa serdo minimos, no entantonao
esta descartado o risco de desconforto ao responder as questées do questionario.
Visto isso, a participacdo podera ser interrompida a qualquer momento.
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Vale ressaltar que as informacgdes coletadas serdo apenas utilizadas nesta
pesquisa e seus resultados publicados em eventos e/ou revistas cientificas. E os
dadoscoletados ficardo sob guarda da pesquisadora por cinco (5) anos e apds serao
totalmente destruidos.

Vocé nao tera beneficios proprios, pois os mesmos estao relacionados com a
possibilidade de os resultados contribuirem para o entendimento sobre a percepcao

dos alunos acerca da simulagao realistica.

Em caso de duvidas sobre a pesquisa, vocé podera contatar a pesquisadora
responsavel Indiara Nobre da Rocha, Cel: (51) 9 8567-0535 / e-mail:
indiara_nobre@hotmail.com e o Professor Orientador Geferson Antbénio Fioravanti
Junior (51) 9 981327127 / e-mail: gfioravanti@unisinos.br .

Este termo sera assinado eletronicamente, mediante a confirmacao do seu

aceite em participar do estudo marcando o campo especifico, a seguir.



ANEXO A - CARTA DE ANUENCIA

v

UNIVERSIDADE DO VALE DO RIO DOS SINOS
U N ]S‘NOS Unidade Académica de Graduacao

Of. GRAD 0123/2020

Sao Leopoldo, 18 de novembro de 2020.

Carta de anuéncia

A Unidade Académica de Graduacg&o autoriza a realizagdo da pesquisa da aluna Indiara Nobre
da Rocha, estudante do curso de Enfermagem da Universidade do Vale do Rio dos Sinos, a
ser realizada junto a estudantes do curso de graduagéo de Enfermagem da Universidade, para
fins de amostra para o seu Trabalho de Conclusdo de Curso | intitulado “SIMULACAO
REALISTICA: percepgdes de académicos de enfermagem”.

Salienta-se que nenhuma interferéncia pode ser feita durante as aulas e que os resultados

obtidos devem ser enviados para o e-mail autoriza _grad@unisinos.br.

Nao esta autorizado o uso do nome da Unisinos.
Por questdes de seguranca, a Universidade nao disponibiliza dados e informagdes dos alunos.

Em caso de duvidas, fico a disposigao.

Atenciosamente,

%ﬁ L-’){‘, Gl J)C/nq;g

Cristiane Maria Schnack
Gerente de Desenvolvimento de Ensino
Unidade Académica de Graduagao

Av. Unisinos, 950 Caixa Postal 275 CEP 93022-000 Sao Leopoldo Rio Grande do Sul Brasil
Fone: (51) 3590-8264 3590-8261 http://www.unisinos.br
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ANEXO B — PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

UNIVERSIDADE DO VALE DO ™ PlatoFormoa
RIC DOS SINOS - UNISINOS asil

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DD PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: SIMULAGAQ REALISTICA: percappfies de académicos de enfermagem
Pesquisador: Geferson Antonio Fioravanti Junior

Area Tematica:

Versdo: 3

CAAE: 40314920.0.0000.5344

Instituigio Proponente: Universidade do Vale do Rio dos Sinos - UNISINGS

Patrocinador Principal: Financiaments Proprio

DADOS DO PARECER

Nomero do Parecer: 4.500.2168

Apresentagio do Projeto:

A pesquisa proposta & um Projeto de Trabalho de Conclusdo do Curso de Enfermagem da aluna Indiara
Mobre da Rocha, orientada pelo Professor Geferson Antonio Fioravant Junior. O objetivo deste estudo &
avaliar a percepgio e satisfagio dos estudantes de enfermagem sobre a utilizagdo da Simulagio Realistica
(SR) & descrever as potencialidades e fragilidades deste método de ensino. Trata-se de uma pesquisa
qualitativa de abordagem descritiva e exploratdria. Os participantes do estudo serio académicos de
enfermagem, a partir do terceiro semestre de graduagdo, que ja tenham realizado a atividade de SR. A
selecdo dos participantes sera realizada de forma consecutiva e aleatoria, a partir do convite que sera
realizado apés as aulas de SR, sendo que o aluno devers ter participado, pelo menos, de trés aulas
envolvendo a SR. Para a coleta de dados sera utilizado o questionaric online do Forms que sera elaborado
pela autora. O guestionario sera enviado por e-mail ou por mensagem eletronica e, através de um link de
acesso ao questionario eletrdnico & ao TCLE, o aluno podera responder. Sera utilizado a técnica de
saturaglo tedrica de dados, ou seja, ndo havera inclusSo de novos participantes no momento em que, a
pesquisadora ao realizar a avaliagio dos dados coletados, observar a presenga de repetigio nas

informacgies obtidas.
Objetivo da Pesquisa:

530 adequados e exequiveis.
O objetive deste estudo € avaliar a percepgao e satisfagdo dos estudantes de enfermagem sobre a

Enderego:  Av. Unisinos, 950

Balrmo: Cristy Rl CEP: 93022000
UF: RS Murilclple:  SAC LECPOLDO
Telsfone: (51)3501-1198 Fax (51)3530-8118 E-mall:  cap@unisings.br

Prisgurea 01 S 55

56



UNIVERSIDADE DO VALE DO g Plataforma
RIO DOS SINOS - UNISINOS asil

Connuacio do Fanecer, 4. 5006

utilizagdo da Simulagio Realistica (SR) e descrever as potencialidades e fragilidades deste método de
ensino.

Objetivos especificos:

a) Descrever as potencialidades e fragilidades, na visSo do aluno, sobre o uso da simulagSo realistica como
métedo de ensing;

b} Avaliar a satisfagdo do aluno com as atividades de simulagdo realistica.

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:

Mo projeto cadastrado ma Plataforma Brasil e no TCLE a pesquisadora informa que o estudo tem risco
minimo aos participantes, no entanto ndoc esta descartado o risco do surgimento de desconforto ao
responder as questies do questionario. Meste sentido a participagdo podera ser interrompida
imediatamente. Serd garantida a confidencialidade das informagdes relacionadas & identificagio do
participante & dados pessoais, no qual serao identificados pela letra P, seguido de um numeral em crdem
crescente. Os beneficios nao sao diretos aos paricipantes da pesquisa, mas estdo relacionados ao
desenvolvimento do conhecimento acerca do tema em questio o que podera trazer melhorias nesta

metodologia de ensino e aprendizagem a novos alunos.

Comentarios e Consideragtes sobre a Pesquisa:

A pesquisa & relevante pois a simulagdo realistica & uma metodologia ativa de ensino, cerfificada
internacicnalmente, que oferece ao aluno da area da salde uma experiéncia Unica voltada para seu
aprendizado, gque OCOIMe &M um cenario seguro, de forma reflexiva e orentada por um facilitador. Ela
favorece ao paricipante o desenvolvimento da autoconfianca, da capacidade de comunicagSo e das
habilidades praticas antes da execugSo em ambiente real, mostrando-se como um método efefive no ensino
-aprendizagem na enfermagem. Meste sentido, as instituigies académicas vém buscando cada vez mais
compreender, sob a perspectiva dos alunos, qual o impacto da SR no processo de ensino-aprendizagem
apds a realizagSo de praticas em ambiente controlado.

Consideragbes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:

Foram apresentados os documentos: folha de rosto devidamente assinada; TCLE atendendendo as
recomendagies da Resolugio 466/M12.

0 TCLE esta no formato digital e redigido em linguagem amigavel ao pablico a qual se destina. Além disso,
menciona o risco minime da pesguisa, © tempo que o participante irad despender para o preenchimento dos
questionarios e sinaliza a medida protetiva. No TCLE também esta sinalizado gue os participantes terdo sua
identidade preservada e que o participante podera intermromper a

Endersgo:  Av. Unisinos, 950

Balmo:  Cristo Ral CEP: 93022000
UF: RS Municiplo:  SAC LEOPOLDO
Telsfone: (51)3591-1198 Fax: (51)3590-6118 E-mall: capunisings. b
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participagio a qualgquer momento.

Recomendagbes:

M&o ha.

Conclustes ou Pendéncias e Lista de Inadequagtes:
M&o ha.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arguivo Postagem Aurtor Situagio
Informagdes Basicas | PB_INFORMACOES_BASICAS DO_F | D6/D1/2021 Aceito
do Projeto ROJETO 16688261.pdf 20:08:09
Projeto Detalhado ! | Projeto_pdf 05/01/2021 |Geferson Antonic Aceito
Brochura 18:13:53 |Fioravanti Junior
Investigador
TCLE / Termos de | TCLE pdf 05/01/2021 |Geferson Antonio Aceito
Assentimento / 168:11:40 Fioravanti Junior
Justificativa de
Auséncia
Dedaragﬁa de carta_de_anuencia.pdf 211172020 |Geferson Antonic Aceito
concordancia 23:07:48 | Fioravanti Junior
Faolha de Rosto folha_rosto. pdf 20/ 172020 |Geferson Antonic Aceito

16:18:44 | Fioravanti Junior
TCLE / Termos de | TCLE_IndiaraMobredaRocha.pdf 15/01/2021 |José Rogue Junges Aceito
Assentimento / 18:16:01
Justificativa de
Auséncia
Situagio do Parecer:
Aprovado
Mecessita Apreciagio da CONEP:
Mao

SAC LEOPOLDO, 15 de Janeino de 2021

Assinado por:
José Rogue Junges
(Coordenador{a))
Enderego:  Av. Unisinos, 950
Balmo:  Cristo Rel CEP: 33022000
UF: RS Municiplo:  SAC LECPOLDO
Talefone: (51)3591-1198 Faw (3135805113 E-mall: cepgunisings. br
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