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Resumo: Objetivo: relatar a vivéncia de ensino-aprendizagem de seguranca do paciente com estudantes de um
Curso de Graduagio em Enfermagem. Método: relato de experiéncia, desenvolvido no ano de 2017, a partir de
atividades tedrico-préticas na disciplina “A enfermagem e a seguranca do paciente na ateng¢io a saide”. Utilizou-se
como estratégia metodoldgica a simulaco realistica, realizada no Laboratdrio de Habilidades, com estudantes do
terceiro semestre de um Curso de Gradua¢do em Enfermagem, de uma Universidade Publica Federal. Resultados:
foram realizadas duas simulag¢des no primeiro semestre letivo de 2017. A primeira referente aos protocolos de
Higienizacio das Mios e Identificacdo Correta do Paciente; a segunda abordou o protocolo de Cirurgia Segura e
dispositivos intravenosos, cateteres e sondas. Pontos fortes e pontos frageis foram discutidos, oportunizando
fortalecer conhecimentos, habilidades e atitudes dos participantes. Conclusdes: a vivéncia dos estudantes sobre o
uso da simulagio realistica foi positiva, possibilitando maior confianca baseada na experiéncia vivenciada.

Descritores: Educacio em Enfermagem; Treinamento por simulacdo; Seguranca do paciente; Enfermagem

Abstract: Aim: To report the experience of teaching and learning in patient safety with students from an
undergraduate Nursing Course. Method: experience report, developed in 2017, from theoretical and practical

activities. The methodological strategy used was the realistic simulation, performed at the Skills Laboratory, with
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third semester students of a Nursing Undergraduate Course, from a Federal Public University. Results: Two
simulations were performed in the first semester of 2017, which addressed the protocols of Hand Hygiene, Correct
Patient Identification, Safe Surgery and intravenous devices, catheters and probes. Afterwards, discussions was
done to strengthen participants' knowledge and skills. Conclusions: the students' experience on the use of realistic
simulation was positive, allowing greater confidence based on their experience

key words: Education Nursing; Simulation training; Patient safety; Nursing

Resumen: Objetivo: relatar la vivencia de ensefianza-aprendizaje de seguridad del paciente con estudiantes de un
Curso de Pregrado en Enfermeria. Método: relato de experiencia, desarrollado en 2017, a partir de actividades
tedricas y précticas. La estrategia metodoldgica utilizada fue la simulacidn realistica, realizada en el Laboratorio de
Habilidades, con estudiantes del tercer semestre de un Curso de Pregrado en Enfermeria, de una Universidad
Publica Federal. Resultados: Se realizaron dos simulaciones en el primer semestre lectivo de 2017, que abordaron
los protocolos de Higiene de Manos, Identificacion Correcta del Paciente, Cirugia Segura y dispositivos
intravenosos, catéteres y sondas. Posteriormente, se realizaron discusiones para fortalecer el conocimiento y las
habilidades de los participantes. Conclusiones: la vivencia de los estudiantes sobre el uso de simulacién realistica
fue positiva, posibilitando una mayor confianza fundamentada en la experiencia vivida.

Descriptores: Educacién en Enfermeria; Entrenamiento Simulado; Seguridad del Paciente; Enfermeria

Introducao

A seguranca do paciente (SP) vem assumindo destaque nas ultimas décadas, em razao da
preocupacdo com as evidéncias da ocorréncia de eventos adversos evitaveis durante a assisténcia
prestada aos pacientes. Nesse contexto, a Organizacdo Mundial da Saide (OMS) lancou a
Alianca Mundial para Seguranca do Paciente. Nessa alianga, vdrios paises firmaram o
compromisso de adotar medidas de melhorias no atendimento aos pacientes com o propdsito de
aumentar a qualidade dos servicos de saude prestados.! Dentre essas atividades, destaca-se o
documento que orienta a construcdo de curriculos que englobem disciplinas voltadas a SP na
formacao dos profissionais da drea da saide.?

Nesse sentido, o Ministério da Saude, por meio do Programa Nacional de Seguranca do
Paciente, reafirma a importancia e a necessidade da inclusao do tema no ensino, do nivel técnico ao
superior.? Assim, algumas instituicdes tém buscado inovagdes nas metodologias de ensino para
abordar essa temadtica e tém incluido a simulacio realistica (SR). Este é um método de ensino que
possibilita aos estudantes treinamento de habilidades técnicas e comportamentais para garantir a

qualidade e desempenho da equipe no cuidado ao paciente.®> Por meio da simulagio vérios recursos
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podem ser utilizados em laboratério para aproximar os estudantes de situacdes semelhantes a
realidade com elementos reais, em cenas de alta fidelidade, antes de iniciarem suas atividades nos
campos praticos e assim vivenciar o primeiro contato com o paciente.*

A SR objetiva aprimorar a educacéo, o treinamento, a avaliacdo de performance, o ensaio
clinico e a pesquisa. Ela possibilita a aquisicio de novos conhecimentos, conceitos, habilidades
técnicas, tomadas de decisdo, atitudes, comportamentos, trabalho em equipe e
profissionalismo.’ Permite que os estudantes vivenciem situac¢des cotidianas em um ambiente
ficticio e seguro, com intuito de promover o aprendizado e o senso critico.

A oportunidade de os estudantes vivenciarem a prdtica assistencial por meio da SR
contribui para reflexdo de suas habilidades técnicas e comportamentais. Nesse contexto, estudo
brasileiro identificou que 76,9% dos estudantes do curso de enfermagem de uma Universidade
Federal relataram que a SR promoveu a aproximacdo dos discentes a casos clinicos reais e
contribuiu para o raciocinio critico.®

As atividades da SR devem ser planejadas e organizadas conforme os conteiddos tedricos,
para que os estudantes tenham a oportunidade de adequacao da pratica a teoria com seguranca,
agilidade e confianca durante sua atuacdo em ambientes clinicos.® Estudo Australiano verificou
que 83% dos estudantes de enfermagem concordaram que o conhecimento e habilidades
adquiridos durante a SR poderia auxilid-los em futuras prdticas assistenciais.” Para tal, 93%
relataram melhor desenvolvimento do raciocinio clinico e tomada de decisdo, e 77% alegaram
que a SR oportunizou colocar em prética o conhecimento tedrico adquirido em sala de aula.”

Justifica-se este relato devido ao pioneirismo da SR com estudantes do curso de
Graduagdo em Enfermagem da Institui¢do. A relevancia na utilizagdo da SR se dd na promocéo
do desenvolvimento de aprendizagens significativas, demonstrando eficdcia na educacio
cognitiva e comportamental dos estudantes.> Além disso, oportuniza o trabalho em equipe,

fortalecendo o vinculo profissional.®
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Ainda, a utilizacado da metodologia participativa e realistica representa uma estratégia positiva
no ensino, auxiliando na aprendizagem por meio da prética de técnicas de enfermagem, aprimorando
as habilidades e agregando as competéncias aos estudantes.® Corroborando a isso, estudos cientificos
destacam que a utilizacdo da SR favorece o aprendizado critico e reflexivo, o aperfeicoamento de
habilidades técnicas e a autoconfianca dos estudantes durante a assisténcia prestada ao paciente.’

Frente ao exposto, delimitou-se a questdo norteadora: como a metodologia da simulagio
realistica pode contribuir para o ensino-aprendizagem, de seguranca do paciente, para estudantes de
um Curso de Graduagio em Enfermagem? Logo, objetiva-se relatar a vivéncia de ensino-aprendizagem

de seguranca do paciente com estudantes de um Curso de Graduacio em Enfermagem.

Método

Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido por estudantes da pds-graduagdo no
exercicio da Docéncia Orientada, disciplina obrigatdria de um Programa de Pds-Graduacio
stricto sensu em Enfermagem de uma Universidade Publica do Sul do Brasil. Foram realizadas
duas SR, no primeiro semestre letivo de 2017, com a participagdo de 29 estudantes matriculados
no terceiro semestre do Curso de Graduagdo em Enfermagem, na disciplina “A Enfermagem e a
Seguranga do Paciente na Atencao a Saude”. Essa disciplina foi inserida no Projeto Pedagdgico
do Curso de Graduagdo, em 2016, apds o processo de reformulacdo curricular, ofertada
semestralmente, e possui dois créditos tedricos (30 horas).

O método de ensino com simulagdes realisticas foi iniciado, em 2017, sob a coordenacéo
de dois docentes e a colaboracdo de mestrandos e doutorandos em docéncia orientada; também
participaram enfermeiros, atuantes no laboratério do curso. As SR foram realizadas no
Laboratdrio de Habilidades do Curso de Enfermagem. Os cendrios foram organizados de forma

que possibilitassem um atendimento seguro aos pacientes e acompanhantes, e que também
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proporcionassem tranquilidade na execugdo das atividades, tanto dos estudantes em simulagio,
quanto daqueles que estavam no papel de observadores.

Para o planejamento, implementacdo e avaliagio da SR, foram seguidas as seguintes
estratégias:"

»  Escolha do tema: para a primeira SR foram contemplados os protocolos de higienizagao
das maos (HM) e identificacdo do paciente; e para a realizacdo da segunda SR, utilizou-se o protocolo
de cirurgia segura e o contetudo sobre uso seguro de dispositivos intravenosos, cateteres e sondas. Os
protocolos foram enviados para o e-mail da turma, com uma semana de antecedéncia a SR, para
leitura prévia.

»  Definicao dos objetivos a serem alcangados com a simulacdo: propiciar um ambiente
simulado de uma cena semelhante ao ambiente hospitalar; estimular os estudantes a identificarem
potencialidades e fragilidades, refletindo sobre seus conhecimentos, habilidades e atitudes adquiridos
na leitura prévia; ressignificar a aprendizagem, construindo novos saberes;

»  Elaboracio dos casos clinicos, roteiro de execucdo, checklist de acompanhamento e
avaliacio;

»  Organizacao do cendrio: a partir dos casos, o cendrio foi montado e testado previamente
pelo professor e demais colaboradores envolvidos nas cenas (enfermeiros, mestrandos e doutorandos).
Os papéis de paciente e acompanhante foram desenvolvidos pelos mestrandos e doutorandos;

»  Organizacao da simulacgio: os estudantes foram selecionados, mediante sorteio, no dia
da SR para atuarem como “atores” da cena. Os estudantes nao contemplados nos sorteios assumiram
a posicao de observadores. Fez-se filmagem da simulacao;

»  Método de discussio: realizacdo do debriefing apds simulacéo e feedback.

O debriefing compreende o ensino e a reflexio com esclarecimentos relacionados as
atividades realizadas nas simula¢des, de modo que fossem retomados os fatos positivos e

aqueles que deveriam ser melhorados noutra prética experimental.'? Ja no feedback, o docente
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tem a possibilidade de fornecer informacdes para os alunos, conduzindo-os nas atividades e,
assim, reforcando informagodes para melhorar a aprendizagem das habilidades.’? Em ambos os
momentos, o professor tem a possibilidade de associar a teoria a pratica e dar a oportunidade ao
aluno de verbalizar sobre a vivéncia na simulacdo.™

Com intuito de assimilar melhor o cendrio da simulag¢do, os estudantes em cena
receberam apoio/orientagdes tanto por meio de informacoes verbais do professor/facilitador,
como das falas dos pacientes e acompanhantes; dos registros nos prontudrios e nas placas de
identificacdo dos pacientes, que ficavam acima da cabeceira dos leitos. Essas informagdes eram
disponibilizadas de modo a néo interferir na atitude/decisdo do estudante durante a simulacéo.

As orientagdes sobre o cendrio e casos clinicos, o desenvolvimento das simulagdes, o
debriefing e o feedback tiveram duracdo de duas horas para cada episédio de simulagio.
Justifica-se este tempo para a realizacao das SR devido ser a carga hordria semanal disponivel da
disciplina, bem como esta mostrou-se eficaz para o desenvolvimento das etapas propostas,
principalmente ao propiciar a atencido dos estudantes a SR. Os objetivos da atividade foram
apresentados aos estudantes, no inicio do semestre, sendo que a cada aula eles autorizaram, de
forma verbal, a filmagem das simulacdes. Destaca-se que as imagens foram utilizadas, somente

em sala de aula, para fundamentar o debriefing e o feedback.

Resultados

Para construcido dos cendrios e avaliacdo da SR, o professor forneceu um roteiro de acoes
para execucdo dos casos. A partir disso, os colaboradores (enfermeiros, mestrandos e
doutorandos) auxiliaram na elaboracdo e montagem dos casos clinicos e cendrios; e nas
filmagens das cenas. Também atuaram no papel de pacientes, familiares/acompanhantes e

profissionais da drea da saude.
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No dia da SR, foram sorteados dois estudantes para participar como “atores”; os demais
estudantes da turma fizeram o papel de observadores da cena. Para isso, receberam um roteiro de
acompanhamento (checklist), contendo informacdes sobre as agdes e etapas que deveriam ser
desenvolvidas pelos estudantes que estavam atuando na SR. No checklist, era assinalado sim ou
nao aos itens, referente as prdticas descritas nos protocolos explorados. As atividades
desenvolvidas na SR foram filmadas e reproduzidas aos estudantes, proporcionando a visualizacao
e discussdo dos pontos fortes e frageis sobre a temdtica em pauta, durante o debriefing e o
feedback.

a) As simulacdes

Na primeira simula¢io, os estudantes deveriam atentar para o protocolo de identificacio
correta do paciente e para a pratica de HM em seus cinco momentos: antes do contato com o
paciente, antes da realizacdo de procedimento asséptico, apds risco de exposi¢ido a fluidos
corporais, apds contato com o paciente e em dreas proximas ao paciente.! Neste caso, foi
realizada a simulagio com duas pacientes que possuiam nomes semelhantes e estavam
internadas na mesma enfermaria. Na cena, os estudantes deveriam atentar aos procedimentos
de verificacao de sinais vitais, contagem do gotejamento da solu¢do endovenosa, administracio
de antitérmico por via oral e encaminhamento de uma das pacientes para o exame de
radiografia. Para cada procedimento realizado, era esperado que o estudante fizesse a HM e a
conferéncia da identificacao do paciente, conforme preconizado nos protocolos.

A segunda simulacdo contemplou o protocolo de cirurgia segura e uso seguro de
dispositivos intravenosos, cateteres e sondas. Nesta, foram criados dois ambientes: o de unidade
de internacdo e o de centro cirurgico, nos quais os estudantes deveriam atentar para o
preenchimento correto do checklist de cirurgia segura®'* e observar o uso de dispositivos

intravenosos, cateteres e sondas.
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O checklist de cirurgia segura corresponde a uma lista de checagem que comeca na
unidade de internacdo, segue no recebimento do paciente no centro cirurgico, na sala de
operagdo e € finalizada apds o término do procedimento no centro cirurgico. Para verificar a
atencao dos estudantes em cena, foram colocados alguns fatores de risco como: a) unidade de
internacao: marcagio cirurgica em membro errado, paciente sem pulseira de identificacao; b)
Centro Cirurgico: equipe de cirurgia dispersa durante a conferéncia do checklist, profissionais
com adornos e paciente com sonda vesical clampeada e, uma pinca caida no campo cirdrgico.

No que tange ao protocolo de cirurgia segura (aplicacdo do checklist) e o uso seguro de
dispositivos intravenosos, cateteres e sondas, a conferéncia foi de forma verbal e manuscrita,
conforme € aplicado na institui¢do de ensino que os estudantes atuam. Durante a SR na unidade
de internacao, o estudante em cena identificou o erro de marcacio, mas ao remarcar, nao retirou
a marcacdo equivocada. Identificou e retirou os adornos, mas ndo percebeu que o paciente
estava sem pulseira de identificacao.

Na recepcao do paciente no centro cirdrgico, o checklist foi preenchido adequadamente
pelo estudante, que fez a pulseira de identificacdo e desmarcou o lado errado. Na sala de cirurgia, o
estudante teve dificuldade de solicitar a atencio de alguns profissionais para o preenchimento do
checklist de cirurgia segura e a retirada dos adornos. Quanto ao clampeamento da sonda vesical, no
momento em que o paciente referiu dor em baixo ventre, o mesmo foi identificado e corrigido pelo
estudante. Na fase “antes do paciente sair da sala de operacdo” foi realizada a contagem dos
instrumentais e o estudante apontou a falta de uma pinga, a qual foi encontrada no campo cirurgico.

Quanto a identificagdo correta do paciente, observou-se que os estudantes ndo
verificaram as pulseiras antes de realizar os procedimentos propostos. A identifica¢do foi
realizada pela placa de localizagdo, presente na cabeceira do leito, que continha o nome do
paciente, data de nascimento, registro e riscos/alergias. Positivamente, os estudantes

perceberam que os pacientes possuiam nomes semelhantes e que um deles apresentava alergia a
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dipirona. Dessa maneira, evitou-se um erro de administracdo de medicamento. Referente a HM,
observou-se que o procedimento foi realizado somente no inicio da atividade e nao foram
seguidos os cinco momentos preconizados no protocolo.

Durante as simulagdes, os estudantes observadores foram colocados em pontos
estratégicos da sala para que nio atrapalhassem ou intimidassem os estudantes em cena. Assim,
puderam observar e preencher o checklist das atividades que estavam sendo desenvolvidas.

b) O debriefing e feedback

Apds o término das simulagdes, realizou-se o debriefing, etapa na qual os estudantes
atuantes em cena e os observadores puderam verbalizar os sentimentos vivenciados e refletir sobre a
experiéncia. Ainda, oportunizou espaco para elencar as fragilidades e as potencialidades das agoes
realizadas durante a assisténcia prestada na simulacgio. Ja no feedback, o docente por meio das
reproducdes das filmagens e da revisdo dos checklist, oportunizou mixagem da teoria e prdtica
assistencial, aos estudantes, docentes, mestrandos, doutorandos e enfermeiros do laboratdrio.

Os estudantes se depararam com a importancia do conhecimento prévio e a atencao no
cuidado, ndo s6 para as simulagdes como também para sua vida académica e profissional.
Compreenderam que os erros/falhas cometidos na pratica assistencial podem ocasionar agravos
a saude do paciente. Por isso, a importancia de simular praticas, em ambientes de laboratdrio,
auxilia no desenvolvimento de habilidades e propicia seguranca durante o processo de cuidado
aos pacientes. O debriefing, realizado nesse momento, serviu para uma autorreflexdo dos
participantes. Estes verbalizaram os sentimentos em relacdo a vivéncia na SR, expuseram suas
duvidas, sugeriram readequagoes, identificaram as fragilidades, bem como os pontos positivos.
Nesse contexto, os conceitos apreendidos em aula e os conhecimentos adquiridos, apds a leitura
dos protocolos, puderam ser revistos para subsidiar a futura prédtica profissional.

Para a primeira simulacdo, poucos estudantes haviam realizado a leitura prévia dos

materiais e protocolos, o que dificultou a realizag¢do das atividades propostas. No entanto, para a
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segunda simulacdo, os estudantes ja estavam mais atentos e preparados, realizaram a leitura
prévia dos materiais encaminhados, demonstrando maior autonomia e conhecimento no que
estavam fazendo, tanto na atuagdo como nas observagdes. Apresentaram-se mais dinimicos e
atentos durante a atividade de simulacio e no debriefing. As discussoes foram mais consistentes,
tendo sido apresentados argumentos validos apds a visualizagdo, nas gravacdes, dos erros e
acertos, bem como um maior dominio e seguranca sobre suas a¢des na execucao da simulacao.

Os estudantes obtiveram adesio e mostraram interesse nas atividades. Sugeriram a
ampliacdo das atividades de SR para as demais disciplinas do Curso de Graduacio em
Enfermagem, pois vivenciaram uma maior compreensdo dos contetdos ao atuarem nas cenas e
assistir aos colegas em atuacdo. A realizacdo do debriefing e do feedback apds as simulacdes
significou uma riqueza de conteido, devido a atenta avaliacdo realizada pelos
estudantes/observadores ao preencher o checklist da cena.

Na avaliacdo da disciplina, realizada ao final do semestre, os estudantes relataram que a
experiéncia com a SR foi excelente, refor¢cando o aprendizado, possibilitando um maior
entendimento da dinamica assistencial, da atuacdo em equipe e da apreensdo do conteuido
abordado em aula. Expressaram que, durante as simulac¢des, o nervosismo, a inseguranca e a
ansiedade foram semelhantes ao vivenciar a pratica real, pois as cenas eram elaboradas em um

cendrio préoximo da realidade assistencial.

Discussao

A importancia da simulacio se dd em sua aptidao de proporcionar experiéncias de todo o
processo educativo e oferecer aos estudantes oportunidades para repeticdo, reconhecimento de
padroes e tomada de decisdo. Na SR, a fidelidade consta em criar um cendrio com maior

aproximacio possivel da realidade de acordo com a proposta.”? Neste intuito, a resolucdo dos
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problemas, durante a simulacéo, acontece de acordo com o aprendizado do estudante e conforme
o conteudo fornecido previamente, de modo que ele possa se sentir capaz de resolvé-los.”

Inicialmente, os estudantes estavam apreensivos devido a ndo realizacdo da leitura dos
protocolos enviados, o que ocasionou inseguranca no manejo do paciente e foi uma barreira inicial
para a realizacdo da SR. No entanto, no que se refere as habilidades, observou-se que na segunda SR
os estudantes apresentaram maior autonomia, destreza manual e empoderamento durante a atuacao.

Assim, evidencia-se que a SR desenvolve habilidades e competéncias aliadas ao processo
reflexivo, critico e transformador do discente, bem como o aprimoramento de habilidades e
competéncias.’*” Equipara-se com os resultados da SR, realizada com estudantes de medicina, que
constatou o desenvolvimento de habilidades no decorrer das simulagdes, sendo estas a
comunicacao, liderancga, tomada de decisao, trabalho em equipe e relacionamento com o paciente.’®

Essa maturidade, no decorrer da disciplina, traz a reflexdo sobre a importancia da
utilizacdo da SR como metodologia de ensino efetiva e inovadora. A SR surgiu como estratégia
de ensino-aprendizagem para o docente, pois auxilia na constru¢io de experiéncias que
necessitam a reflexdo do discente. Além disso, oportuniza que ele adquira a capacidade de
conduzir seu processo de formacao e de aprendizagem, por meio da vivéncia de praticas clinicas
em um ambiente seguro e proximo da realidade assistencial. '

Quanto aos sentimentos vivenciados pelos estudantes atuantes, vem ao encontro de um
estudo realizado no Distrito Federal que descreve que os estudantes de Graduagido em Enfermagem
vivenciaram sentimentos como ansiedade e inseguranca, os quais podem estar presentes durante a
pratica assistencial em cendrios hospitalares. Ainda, nessa linha de pensamento, a utilizagio da SR,
como método de ensino-aprendizagem, mostrou-se promissora e eficiente. Com isso, recomenda-se
a incorpora¢do da SR no sistema educacional multiprofissional, visto que fortalece o conhecimento
técnico-cientifico dos envolvidos, proporciona maior seguranca na atuacdo, contribuindo no

fortalecimento da prdtica profissional.!®
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Neste intuito, a utilizacdo da SR na formacao dos profissionais da drea da saude contempla o
aprimoramento de habilidades em um ambiente no qual se permitem erros e que estes colaboram
para o crescimento profissional, sem colocar em risco a SP.” Nas simulacdes, os alunos ressaltaram
a importancia da autoavaliacdo nas atividades desenvolvidas, pois € possivel a reflexdo quanto aos
erros e também uma melhor compreensdo dos conteidos. A estratégia debriefing é considerada
como uma das etapas mais importantes na SR, pois o professor/facilitador conduz o aluno a uma
reflexdo da experiéncia, diante dos atos da simulacio, auxiliando na percep¢io de sua atuagdo, na
tomada de decisao e na sua competéncia diante do cendrio realizado.®

Foram observados na SR o aprendizado, a fixacdo de conteido, o aumento do interesse
pela disciplina e aproximacdo com a prdtica. E em concordancia com a literatura, na qual
avaliou a percep¢do de 37 estudantes de enfermagem, identificou que a SR proporciona uma
vivéncia prévia da prdtica (23,9%); permite fixar os conhecimentos adquiridos em sala de aula
(21,7%) e que contribui para relacionar a teoria e a pratica (15,2%).”!

Estudantes de enfermagem descrevem a SR como estratégia que possibilita o melhor
ensino-aprendizagem e sugerem sua extensdo para todas as disciplinas aliadas as aulas tedricas.®
Além disso, a utilizacdo da metodologia de SR aproxima os estudantes a realidade da pratica
assistencial, com vistas as trocas de experiéncias e no desempenho de habilidades praticas

associadas a reflexdo tedrica, quando comparado ao método tradicional de ensino. 2

Conclusoes

A vivéncia de ensino-aprendizagem, na SR, sobre seguranca do paciente, mostrou-se
positiva no contexto dos estudantes, bem como para os docentes da disciplina e discentes da
pos-graduacdo em docéncia orientada. Essa experiéncia motivou os envolvidos a expandir e

enriquecer o ensino por meio deste método, pois a simulacdo é uma ferramenta efetiva e

Rev. Enferm. UFSM, Santa Maria, v10, e13: p. 1-16, 2020



13 | Magnago TSBS, Silva JS, Tais Carpes Lanes, Ongaro JD, Luz EMF, Tuchtenhagen P, Andolhe R

inovadora que possibilita ao estudante se apresentar ao paciente com maior confianga, ou seja,
baseada na experiéncia prévia vivenciada.

O uso da SR auxilia no gerenciamento de problemas da pratica, flexibilidade, uso do
conhecimento factual, pensamento critico, interagdo com a equipe, tempo de resposta, habilidades
de comunicagio, planejamento, estratégia, decisdes multiplas e colaboracdo. Do mesmo modo, a
metodologia de SR atua como ferramenta necessdria para a formacgao dos futuros profissionais para
os desafios de lidar com os pacientes nos diferentes ambientes de assisténcia, no que diz respeito as
relagdes humanas com os assistidos, familiares e com a equipe multidisciplinar.

Este modo de ensino na disciplina se mostrou satisfatério, em que oportunizou uma
aprendizagem de qualidade e preparacdo dos alunos para atividades praticas, oferecendo maior
seguranca e entendimento da realidade do ambiente real de trabalho. Durante a realizacao das
simulacoes, o interesse, empenho e crescimento dos estudantes com as temdticas abordadas
foram notdrios. No contexto do que foi exposto, verifica-se a necessidade de novos estudos que
abordem essa nova metodologia de ensino, que qualifica a formacao dos futuros profissionais,

subsidiando-os para uma pratica critica, criativa e segura.
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