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Parada cardiorrespiratéria e cerebral: construgdo e validagdo de cendrio simulado para

enfermagem

Cardiorespiratory and cerebral arrest: construction and validation of simulated scenario for nursing

Paro cardiorspiratorio y cerebral: construccion y validacion de escenario simulado para enfermeria

RESUMO

Objetivo: construir, validar e testar um cenario de simulagdo clinica para o manejo da
parada cardiorrespiratdria e cerebral para o ensino de enfermagem. Método: foi
realizado design de estudo metodoldgico de desenvolvimento educacional realizado
em trés fases: elaboracdo de cenario simulado sobre parada cardiorrespiratoria
cerebral, validagdo do conteudo e teste do cendrio simulado com estudantes de
graduacdo em enfermagem. A anélise dos dados se deu pelo indice de Validade de
Conteudo, considerando-se adequado um valor > 0,90 entre os juizes experts em
enfermagem, e o Alfa de Cronbach para determinar a concordancia da satisfacdo e
autoconfianca na aprendizagem dos estudantes. Resultados: o cenario de simulagdo
mostrou-se adequado para utilizacgdo no processo de ensino e aprendizagem e
melhoria das competéncias cognitivas, comportamentais e psicomotoras, e obteve
excelente indice de validagdo de conteldo e na testagem do cenario foi considerado
satisfatério. Conclusdo: considerou-se validado e apto para o uso nas praticas
simuladas.

Descritores: Simulagdo; Treinamento por Simulagdo; Educagdo em Enfermagem;
Modelos Educacionais; Parada Cardiaca.

ABSTRACT

Objective: to build, validate, and test a clinical simulation scenario for the management
of cardiorespiratory and cerebral arrest for nursing education. Method: a
methodological study design of educational development was carried out in three
phases: development of a simulated scenario on cerebral cardiac arrest, content
validation and testing of the simulated scenario with undergraduate nursing students.
Data were analyzed using the Content Validity Index, with a value > 0.90 considered
adequate among expert nursing judges, and Cronbach's alpha to determine the
agreement of satisfaction and self-confidence in student learning. Results: the
simulation scenario proved adequate for use in the teaching and learning process and
to improve cognitive, behavioral and psychomotor skills, and obtained an excellent
content validation index. Conclusion: it was considered validated and suitable for use
in simulated practice.

Keywords: Simulation; Training by Simulation; Nursing Education; Educational Models;
Cardiac arrest.

RESUMEM

Objetivo: construir, validar y probar un centro de simulacion clinica para el manejo de
la parada cardiorrespiratoria y cerebral para la ensefianza de la enfermeria. Método:
se realizé un disefio de estudio metodoldgico de desarrollo educativo llevado a cabo en
tres fases: elaboracion de un escenario simulado sobre parada cardiorrespiratoria
cerebral, valoracién del contenido y prueba del escenario simulado con estudiantes de
grado en enfermeria. Los datos se analizaron mediante el indice de validez del
contenido (un valor > 0,90 se considerd adecuado entre los jueces expertos en
enfermeria) y el alfa de Cronbach para determinar la concordancia de la satisfaccion y
la autoconfianza en el aprendizaje de los estudiantes. Resultados: el escenario de
simulacion se mostré adecuado para su uso en el proceso de ensefianza y aprendizaje
y la mejora de las competencias cognitivas, conductuales y psicomotoras, y obtuvo un
excelente indice de valoracion del contenido y en la prueba del escenario se considerd
satisfactorio. Conclusidn: se considera validado y apto para el uso en practicas
simuladas.

Descriptor: Simulacion; Entrenamiento Simulado; Educacion en Enfermeria; Modelos
Educacionales; Paro Cardiaco.
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INTRODUGAO

Estratégias de ensino e aprendizagem no
desenvolvimento de competéncias para formacdo
em saude tém sido amplamente discutidas, de
modo a contribuir para o desenvolvimento
profissional, pessoal e tornar o aprendiz agente
ativo do conhecimento. Na formacdo em
enfermagem, quando relacionadas as habilidades
esperadas do profissional Enfermeiro, destaca-se
0s quesitos cientificos, técnicos e éticos, a
seguranca do paciente e, sobretudo, o
desenvolvimento de autoconfianga dos estudantes
frente a complexidade dos cuidados *?).

A Parada Cardiorrespiratoria e Cerebral
(PCRC) é definida como sendo a interrupcgdo
abrupta das atividades respiratéria e circulatoria,
seguida de sinais e sintomas como apneia ou
respiracao em gasping, auséncia de pulso central e
inconsciéncia. Frente a essa emergéncia se inicia a
Reanimacdo  Cardiopulmonar (RCP) e a
desfibrilacdo precoce para tentar reestabelecer a
oxigenacao e a circulagdo, mas apesar dos avangos
reanimatdrios, muitas vidas sdo perdidas, devido a
auséncia de competéncias essenciais em seu
manejo 3.

Acerca desse assunto, nas Ultimas décadas,
os servicos hospitalares tém procurado se adequar
aos constantes desafios enfrentados no manejo
clinico da PCRC, que se constitui ainda como
problema de saude publica. Embora esta seja uma
emergéncia de facil diagndstico, ela requer
tratamento especifico por se tratar de uma

emergéncia clinica com inumeras peculiaridades
(5,6)

Atualmente na formagdo em saude é
recomendada a utilizagdo de metodologias ativas e
estratégias que estimulem a aprendizagem
significativa. Neste rol, a simulagdo clinica tem sido
utilizada como uma dessas ferramentas e sua
incorporacao, ainda na graduacao, tem denotado
o crescimento de habilidades esperadas para um
profissional enfermeiro ).

De acordo com as boas praticas do
International Nursing Association for Clinical
Simulation and Learning(9) (10), a utilizacdo de
roteiros para elaboracdo de cendrios é
extremamente recomendando, pois garante
gualidade e validade de conteldo. A utilizacdo de
referenciais tedricos que norteiem a construgao
deles tornam-se importantes e necessarios, visto
gue a simulacdo clinica se configura como uma
oportunidade de aproximacgdo com a realidade, e a
elaboracdo deve seguir as metas, objetivos,
habilidades e competéncias, possibilitando a

avaliacdo e autoavaliacdo que se deseja alcancar,
por isso, ressalta-se a importancia desse rigor
metodoldgicol®12),

Desse modo, por se tratar de uma estratégia
valiosa como avaliacdo formativa, e ndo apenas um
mero modismo, mas uma articulacdo cientifica,
tecnoldgica e inovadora, a simulacdo é cada vez
mais aceita por alunos e professores. Assim, o
roteiro de um cendrio simulado em parada
cardiorrespiratoria e cerebral desenvolvido com
consisténcia e padronizagdo potencializam a sua
repeticdo e seguranca de execucdo.

Frente ao exposto, no transcorrer do
processo formativo, o estudante de enfermagem
necessita adquirir competéncias para execugdo de
sua assisténcia. Portanto, estratégias simuladas
com cendrios validados sdo recursos importantes
gue docentes poderdo utilizar na efetividade do
processo de ensino e aprendizagem. Assim, este
estudo teve como propdsito construir, validar e
testar um cendrio de simulacdo clinica para o
manejo da parada cardiorrespiratoria e cerebral
para o ensino de enfermagem.

METODO

Tipo de estudo:

Trata-se de um estudo metodoldgico, para
construcdo e validacdo de contelddo de um roteiro
para cenario simulado em PCRC, realizado em
outubro de 2019, em universidade publica,
localizada no Nordeste do Brasil, aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa de acordo com a
Resolugdo n?  466/12, com o CAAE:
16140619.5.0000.5576, do Conselho Nacional de
Saude. Sua instrumentalizagdo ocorreu mediante
as seguintes fases: elaboracgdo de cenario simulado
sobre PCRC, validagdo e teste do cendrio com
estudantes de graduagdo em enfermagem.

Elaboragdo de Cendrio:

Na primeira etapa, realizou-se busca e
selecdo de conteuldos utilizados na elaboracdo de
cenarios, por meio de uma revisdo de literatura,
nas bases de dados internacionais, latino-
americanas e nacionais LILACS, CINAHL, SCOPUS,
MEDLINE, BDENF, utilizando-se das seguintes
palavras-chave: simulacdo clinica; emergéncia;
materiais de ensino; enfermagem em PCRC. Além
de artigos cientificos, foram consultados manuais
do Ministério da Saude e da America Heart
Association (AHA) 13,

Na segunda etapa, elaborou-se um
inventario de termos, conceitos, definicdes para a
construcdo textual do cendrio respeitando-se os
itens, baseados nas recomendag¢des—propostas
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para a construcdo de cendrios conforme estudo
(12). A saber: a) conhecimento prévio do aluno; b)
objetivo da aprendizagem; c) fundamentacdo
tedrica da atividade; d) preparo do cendrio; e)
desenvolvimento do cenario; f) debriefing e g)
avaliacdo.

Coleta de Dados:

Para selecdo dos juizes foi considerada a
atuacdo no ensino, assisténcia e pesquisa que
envolvesse simulacdo clinica, emergéncia e
validacdo de tecnologias, tomando como base de
dados do Diretério do CNPq. Ressalta-se que os
juizes foram contactados via e-mail e telefone.
Para recrutamento dos juizes foram consultados
docentes de universidades das cinco regides do
Brasil, aos quais foi solicitada indicacdo de outros
profissionais de perfil elegivel para participacdo no
estudo (amostragem bola de neve). Apds a
indicacdo, foi realizada consulta ao Curriculo Lattes
para verificar a adequacdo do especialista aos
critérios de selecdo para esse estudo . Apds a
coleta, foi enviado formuldrio do cenario e os juizes
tiveram 45 dias para responder sua evidéncia de
validacdo do cenério simulado.

Durante a realizacdo da coleta de dados,
utilizou-se um instrumento com escala do tipo
Likert tendo variacdo de 1- Inadequado a 5 -
adequado, que contemplavam objetivos; estrutura
e apresentacdo, relevancia, usabilidade e
eficiéncia, além de espaco destinado as sugestdes
de melhoria do cenario.

Analise de Dados:

Para andlise foi considerado o indice de
Validade de Conteudo (IVC) que mede a proporgdo
de juizes que estdo em concordancia sobre
determinados aspectos do instrumento. O escore
do indice, para cada item, foi calculado por meio
da soma dos itens que foram marcados como 4 ou
5 (concordo e concordo totalmente,
respectivamente) pelos juizes, dividida pelo
nimero total de respostas. Para andlise da
validacdo global do cendrio simulado, utilizou-se o
somatério de todos os IVC calculados
separadamente, dividindo-os pelo nimero de itens
do instrumento. A proporcdo de concordancia
maior ou igual a 0,80 foi considerada para
determinar a validagdo *>6).

A fim de verificar se a proporgdo de
concordancia entre os  especialistas  foi
igual/superior ao valor pré-determinado, utilizou-
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se o teste binominal, indice de confianca de 95% e
nivel significAncia p >0,05 5% 19 (17.18).

Testagem do Cendrio de Simulacdo Clinica:

Anterior a aplicabilidade do cendrio, foi
realizado teste piloto do cendrio com 05
estudantes ndo participantes do estudo.

O cendrio de simulacdo clinica foi testado
por 30 estudantes de enfermagem. A amostra foi
composta por meio de sorteio aleatério realizado
por programa de computador, com estudantes do
sétimo semestre, com idade igual ou superior a 18
anos, sem experiéncia prévia pratica no manejo da
PCRC. O tamanho amostral foi estimado através de
formula baseada no teste de Qui-quadrado de
McNemar @78 Apés a aplicagdo do teste, obteve-
se os valores de 80,9% de poder de estudo.

O cenario clinico de simulagao da PCRC foi
desenvolvido por seis vezes, e composto por cinco
estudantes e os demais acompanharam o cenario
com apoio de checklist de avaliacdo, que
preencheram durante o desenvolvimento. Para
conducdo do cendrio, o pesquisador moderou as
etapas seguindo o referencial tedrico Fabri et al.*®.
O cendrio de simulacdo da PCRC teve a duragdo de
15 minutos e ao final os estudantes participaram
de um debriefing estruturado ©*° com durac3o
aproximada de 30 minutos, e durou 15 dias para a
coleta dos 30 estudantes.

O objetivo desta etapa foi ap0s,
participar de uma experiéncia estruturada,
mensurar a satisfacdo e autoconfianca na
aprendizagem dos alunos em relagdo a
utilizacdo do cendrio de PCRC. Para este
momento, utilizou-se um instrumento (20)
composto por 13 itens e dividido em duas
dimensdes (satisfacdo e autoconfianca na
aprendizagem), desenvolvido pela National
League for Nursing (NLN), traduzido e validado
para a lingua portuguesa, que demonstra
excelentes niveis de consisténcia interna (alfa
de Cronbach 0,84).

RESULTADOQS

Elaboracdo do Cenario:

O cenério foi construido segundo os itens
descritos no quadro 1, roteirizado conforme as
competéncias e habilidades esperadas em sua
conducdo.
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Quadro 1 — Descri¢do do cendrio conforme Taxonomia de Bloom'* e proposto por Fabri et al.”. Itapipoca,
Ceara, Brasil, 2020.

Identificacdo do Cendrio
Tema ‘ PCRC com ritmo chocavel.
Objetivos de aprendizagem
Apés esta atividade o participante devera ser capaz de:
v" Realizar avaliagdo priméria e secundaria, junto a pacientes em PCRC com ritmo chocavel.
v" Adquirir as habilidades técnicas no manejo do paciente em PCRC.
v Identificar os ritmos de PCRC.
Recursos materiais
Ambientais Ocorréncia de PCRC em Posto Clinico
Simuladores e Simulador de média fidelidade
e Ator 1: com funcdo de parente da vitima, ira solicitar por ajuda.
e Participante 1: com funcdo de técnico de enfermagem.
e Participante 2: com funcdo de enfermeiro.
e Participante 3: com fun¢do de enfermeiro.
e Participante 4: Tempo
e Participante 5: Lider
e Manequim de média Fidelidade.
Material de vias aéreas adulto.
Material de acesso venoso.
Medicamentos utilizados em PCRC.
Desfibrilador manual.
e Cilindro de 02 portatil.
e Registro eletrocardiografico com ritmo FV (Anexo B).

Recursos Humanos
1 ator
5 participantes

Materiais Utilizados

Descri¢do de cenério para o Instrutor

e Ator simulando parente da vitima: “Enfermeira(o), ela é minha
mde. Falei com ela, mas ela ndo estava me respondendo sé fica
gemendo, agora ela td desse jeito e nem gemendo td mais. Me
ajuda, por favor”.

Apresentagao
e Exame fisico (se avaliado): Ndo responsiva. Ndo apresenta pulso e
em apneia. Pele fria, pdlida e aciandtica.

e [C:ausente; FR: ausente.

Parametro definidos pelo
P e ECG: Fibrilagdo Ventricular

operador
Agdo Reagdo
e Participante  checa e Chamar ajuda
pulso para confirmar
PCRC
e Paciente sem pulso e Iniciar as compressdées toracicas
N carotideo
Intervencdes do operador e Paciente em PCRC e Familiar: “Gritos”
por FV e Retirado da sala de emergéncia;
e Divisdo de funcdes e e Paciente ndo tem pulso e o ritmo
inicio de RCP permanece em FV;
e Continuacdo de RCP e Paciente evolui para ritmo
e uso de drogas assistolia;
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Identificagdo do Cenario

Tema | PCRC com ritmo chocavel.

Objetivos de aprendizagem

Apés esta atividade o participante devera ser capaz de:

¥v' Realizar avaliacdo priméria e secundaria, junto a pacientes em PCRC com ritmo chocavel.

¥v" Adquirir as habilidades técnicas no manejo do paciente em PCRC.
v |dentificar os ritmos de PCRC.

o Apbs 8 ciclos e Avisar aos familiares sobre a
paciente retoma o condicdo;
RCE

e Conducdo dos e Fim de cenario;
cuidados pos-parada

Caracterizagao do caso

Avaliacdo Secunddria com as seguintes informacdes:
e Paciente de 45 anos, sexo feminino.
e Sem alergias
e Faz uso de metformina 850mg 2x ao dia e glibenclamida 60mg 1x por dia.

e Portadora de doenca renal cronica e que ja estava em PCRC por 5 minutos, tendo sido feitos ciclos

de RCP pelos técnicos de enfermagem.

e Made faleceu aos 78 anos, por complicacBes do diabetes mellitus. Pai hipertenso faleceu aos 65

anos devido a um infarto agudo do miocardio fulminante.
e Ultima refeicdo foi pela manh3, um copo de suco e um pedaco de bolo.

Contexto do cenario

Para todos os envolvidos: precisamos de 05 pessoas para o atendimento.

Apenas para os participantes: A equipe de enfermagem foi acionada pela
técnica de enfermagem para uma ocorréncia de mal subito em paciente de
45 anos, do sexo feminino, internada na clinica 2 no leito 25. Ao se deparar
com a cena, paciente é constatada em PCRC e sera preciso monitorizar,

Pré- Briefing checar pulso e iniciar as manobras avancadas de ressuscitagdo. Vocé tem

todos os materiais necessarios para uso.

aprendizado observado, no debriefing.

Apenas para os observadores: ficardo observando o atendimento como
espectadores. Ao final, o facilitador solicitard que dois realizem o

Fundamentacdo tedrica

e Protocolos do Suporte Avancado Vida:
» (Guidelines AHA 2015);

Referéncias bibliograficas

v" Atualizacdes das Diretrizes de RCP e ACE da American Heart Association 2015.

¥" Manual de Simula¢cdes em Medicina de Emergéncia

Observagdes para o instrutor

e (O cenario deve se desenvolver em até 15 minutos;
e O instrutor deve acionar a equipe de enfermagem, caso seja solicitado.
e Deverdo ser observados os seguintes desempenhos:

= Avaliou a segurancga da cena?

= Realizou manejo adequado a paciente vitima de PCRC?

= Demonstrou trabalho em equipe, lideranga e comunica¢do?

Fim de cendrio
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Validacdo do Cenario:

Em relagdo ao processo de validagdo do
cendrio em conteldo, dos 11 juizes especialistas
com expertise em emergéncia que avaliaram o
cendrio, contemplou as cinco regides geograficas
do pais, todos possuiam experiéncia assistencial,
com manejo na PCRC, onde: 1 (9%) era mestre e 10
(91,0%) doutores em enfermagem e dreas afins,
destes, nove eram docentes.

A concordancia entre os juizes foi
evidenciada pelo valor-p >0,05, tal proporcdo se
mostra satisfatdria em concordancia e reafirma a
validacdo de conteudo dos juizes em relagdo aos
objetivos, estrutura e apresentagdo, layout,
usabilidade e eficiéncia. Ndo houve necessidade de
alteracBes no contelddo do cendrio para alcancar
os objetivos propostos.

Tabela 1 — Avaliagdo dos juizes em relagdo aos itens de validagao do cenario de simulacao clinica.
Itapipoca, Ceara, Brasil, 2020.

[tens avaliados n% IVC p*
OBIJETIVO

1.1 S3o coerentes com os objetivos do cenario de simulagao. 11(100%) 1 1
1.2 S3o coerentes do ponto de vista do processo de ensino e aprendizagem. 11(100%) 1 1
1.3 Promove mudanca de comportamento e desenvolve o pensamento critico. 10(90,9%) 0,90 0,832
1.4 Pode circular no meio cientifico, pois as informagdes estdo corretas. 11(100%) 1 1
1.5 Atende aos objetivos de instituicOes hospitalares que trabalham com emergéncia e 11(100%) 1 1
internamento clinico.

Estrutura e apresentagdo

2.1 O roteiro do cenario € apropriado para os estudantes de enfermagem. 11(100%) 1 1
2.2 Os dados estdo apresentados de maneira organizada, clara e objetiva. 11(100%) 1 1
2.3 O material estd apropriado ao nivel de estudantes de enfermagem. 11(100%) 1 1
2.4 Segue sequéncia légica do conteldo proposto para o aprendizado do estudante. 11(100%) 1 1
2.5 A forma de apresentagdo do cenario contribui para o aprendizado dos discentes 11(100%) 1 1
2.6 O perfil da paciente fornece dados suficientes para a realizagdo de um julgamento clinico 11(100%) 1 1
2.7 O estilo de redagdo corresponde ao nivel de conhecimento do publico-alvo 11(100%) 1 1
2.8 O cenario apresenta evidéncias clinicas que sugerem provavel diagndstico. 11(100%) 1 1
Relevancia

3.1 O tema retrata aspectos-chave que devem ser reforgados. 11(100%) 1 1
3.2 O cendrio propde ao estudante adquirir conhecimento quanto a tematica. 11(100%) 1 1
3.3 Estd adequado para ser usado por qualquer profissional da area da salide em suas atividades  11(100%) 1 1
educativas.

3.4 O cenario incorpora evidéncias cientificas e reforca a pratica baseada em evidéncias. 11(100%) 1 1

Usabilidade
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Itens avaliados n% IvC p*
4.1 Os conceitos apresentados sdo compreensiveis e possuem facil aplicabilidade. 11 (100%) 1 1
4.2 Fornece orientacdo de forma clara. 11 (100%) 1 1
4.3 Fornece orientacdo de forma eficaz. 11 (100%) 1 1
4.4 Fornece orientagdo de forma rapida, ndo sendo a leitura exaustiva. 11 (100%) 1 1
Eficiéncia

5.1 O numero e a caracterizacdo dos personagens atendem ao objetivo proposto. 11 (100%) 1 1
5.2 O discurso do texto é usado de forma eficiente e compreensivel a clientela. 11 (100%) 1 1
5.3 Os recursos visuais sdo utilizados de forma adequada. 11 (100%) 1 1
5.4 Os personagens apresentam-se como recursos visuais e refletem uma aproximagdo coma 11 (100%) 1 1

realidade.

Concordancia p*>0,05 Teste Binomial | IVC — indice de Validade de Contetido Alexandre e Coluci (2011)

Ressalta-se que nenhum item teve o IVC
abaixo da nota de corte. Tal resultado demonstra a
excelente consisténcia interna da avaliacdo e
reafirma a validacdo de conteldo do roteiro do
cendrio simulado. O Unico item em que houve
discreta discordancia foi 1.3, na justificativa o juiz
relatou que o item sé poderia ser avaliado se
houvesse estudo de intervencdo para mensurar
mudanca de comportamento.

Fonte: Os autores

O IVC Global do cendrio de simulagdo
clinica foi de 0,98 sendo valido o conteldo junto
dos juizes especialistas em enfermagem.

Testagem e Validagdo da Aplicabilidade do
Cendério Simulado Clinico

Nas tabelas a seguir, sdo evidenciados os
resultados da escala, bem como a avaliacdo da
concordancia e consisténcia interna.

Tabela 2 — Avaliacdo da satisfacdo e autoconfianca dos estudantes do sétimo semestre (n=30).
Redencdo, Ceara, Brasil, 2020.

Item D | C CT
%

Satisfagcdo*

1. Os métodos de ensino utilizados nesta simulagdo foram 6,7 26,7 66,7

Uteis e eficazes.

2. A simulagdo forneceu-me uma variedade de materiais 6,7 80,0 13,3

didaticos e atividades para promover a minha

aprendizagem do curriculo médico-cirurgico.

3. Eu gostei do modo como meu professor ensinou através da 26,7 53,3 20,0

simulagdo.

4. Os materiais didaticos utilizados nesta simulagdo 26,7 60,0 13,3

foram motivadores e me ajudaram a aprender.

5. A forma como o meu professor ensinou através da 26,7 76,3

simulagdo foi adequada para a forma como eu aprendo.
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[tem DT D | C CT
%

Autoconfianca**
6. Estou confiante de que domino o conteldo da atividade de 26,7 66,7 6,7
simulagdo que meu professor me apresentou.
7. Estou confiante que esta simulacdo incluiu o contelddo 26,7 66,7 6,7
necessario para o dominio do curriculo médico-cirurgico.
8. Estou confiante de que estou desenvolvendo habilidades e 6,7 80,0 13,3
obtendo os conhecimentos necessarios a partir desta
simulagdo para executar os procedimentos necessarios em um
ambiente clinico.
9. O meu professor utilizou recursos Uteis para ensinar a 26,7 53,3 20,0
simulagdo.
10. E minha responsabilidade como o aluno aprender o que eu 26,7 60,0 13,3
preciso saber através da atividade de simulacédo.
11. Eu sei como obter ajuda quando eu ndo entender os 26,7 76,3
conceitos abordados na simulagéo.
12. Eu sei como usar atividades de simulagdo para aprender 13,7 40,0 46,3
habilidades.
13. E responsabilidade do professor dizer-me o que eu preciso 6,7 33,3 60,0
aprender na tematica desenvolvida na simulagdo durante a
aula.
DT = Discordo fortemente da afirmacdo; D = Discordo da afirmacéo; | = Indeciso - nem concordo e nem discordo da afirmacao; C

= Concordo com a afirmacgédo; CT = Concordo fortemente com a afirmacéo

* Alfa de Cronbach, satisfagdo: 0,91
** Alfa de Cronbach, autoconfianca na aprendizagem: 0,84

Observa-se que de todos os itens (Tabela
2) referentes a satisfacdo e autoconfianca,
obtiveram resultados aprecidveis e significativos
com valores superiores a 53,3%. Tais resultados
sao provenientes das afirmativas de “concordo e
concordo fortemente”, demonstrando niveis
elevados e significativos de satisfacdo e
autoconfianca na utilizacdo de simulacdo como
estratégia de ensino-aprendizagem.

Com a analise estatistica sobre o alfa de
Cronbach, apresentados na Tabela 2, obteve-se
um valor total sobre a escala de 0,84 em relacdo
a satisfacdo, demonstrando uma excelente
consisténcia interna, e 0,81 para autoconfianca,

representando  também uma  excelente
consisténcia interna.
DISCUSSAO

A simulacdo clinica constitui em uma

estratégia inovadora na formagdo em salde, em
especial na enfermagem, que auxilia na integracao

Fonte: Os autores

tedrico-pratica, por ser passivel de repeticdo,
revisdo ou esclarecimentos adicionais, torna o
ambiente seguro e controlado, promovendo a
participacdo ativa dos alunos na elevagdo
cognitiva, competéncias clinicas e pensamento
critico-reflexivo #1021,

Estudos que constroem e validam cendrios
simulados estdo em evidéncia na literatura ?2-2°),
Aproximam-se de estudos controlados, ou quase-
experimentais e que exigem em todas as etapas da
construcdo e execucdo simuladora em ambiente
realistico um rigor metodoldgico na elaboracdo de
cenarios simulados, norteados por referenciais
tedricos e pressupostos basicos para cada
finalidade e realidade simulada. Soma-se, a
incorporacdo das melhores evidéncias no preparo
do material a fim de torna seus resultados mais
acurados e propicios para utilizacdo e replicacdo,
sempre que se fizer necessario, além de possibilitar
avaliacdo e autoavaliacdo.
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O item que versa sobre a forma com que o
professor utiliza a simulagdo clinica para ensino e
aprendizagem se mostrou bem expressivo, com
uma excelente consisténcia interna e concordancia
entre os alunos que receberam a intervencgao,
resultado que estd em concordancia com outros
estudos**!? ao destacar a posicdo do professor,
na estratégia de simulacdo, o qual desempenha o
papel de facilitador da aprendizagem, e garante
suporte e encorajamento ao estudante, ao
proporcionar experiéncias adequadas que o0s
levem a pensar de forma critica e reflexiva, ao
construir suas habilidades e competéncias.

As etapas da simulacdo, tais como projetar,
testar, implantar e avaliar, devem ser apoiadas por
ferramentas organizadas e sistematizadas, a fim de
elucidar o objetivo que se pretende alcancar e os
resultados esperados da aprendizagem. Ressalta-
se que os aspectos do rigor metodoldgico
sustentam o processo de construcdo, validacdo e
testagem dos cenarios simulados, que norteiam de
forma sistematizada e execucdo de atividade de
aprendizagem %19,

Nesse sentido, a construcdo, validacdo e
teste de cendrio em PCRC, poderd subsidiar os
treinamentos no processo formativo de futuros
estudantes de graduacdo em enfermagem e saude
sobre a tematica. Outros estudos®*?* constatam
niveis elevados de satisfacdo em estudantes que
realizaram simulacdo clinica como estratégia de
ensino aprendizagem.

Na enfermagem, a pratica clinica em
urgéncia e emergéncia ocorrida em laboratérios de
habilidades ou até mesmo nos locais de assisténcia
constitui  parte significativa da  formacdo
profissional.  Contudo, as demandas ou
necessidades dos alunos nem sempre sdo
atendidas nos ambientes de aprendizagem.
Motivos contribuintes como auséncia de recursos
fisicos, materiais ou mesmo a falta do perfil de
atendimento pratico o que interfere diretamente
no processo de formacdo. Diante dessas limitacdes
tendem a comprometer o processo de ensino e
aprendizagem®1012).

Portanto, a validacdo de cendrios torna-se
essencial para garantir treinamento adequado,
similar a realidade e, sobremodo, reforcar que
roteiros estruturados e sistematizados sdo a base
de sustentacdo para o desenvolvimento dessa
metodologia, propor opc¢des protocolares, além de
auxiliar, facilitar aos educandos, educadores e
pesquisadores a insercdo da pesquisa para
resolucgdo de um problema a partir de uma
conducdo simulada de um dado processo de

Magalhdes DS, Duarte MPC, et al. |9

cuidar, a exemplo da PCRC. Dessa forma, ressalta-
se a importancia de o facilitador conhecer seu
publico-alvo para considerar o nivel de
conhecimento e as experiéncias prévias 2829,

No presente estudo, em relacdo a satisfacdo
e autoconfianca na aprendizagem, os resultados
apresentados dos alunos do sétimo semestre,
evidenciaram a aceitacdo e importancia da
utilizacdo  clinica no  processo  ensino-
aprendizagem no que diz respeito as competéncias
e habilidades instrumentais, técnicas e
humanisticas.

Outros estudos que utilizaram a mesma
escala de avaliacdo da satisfagdo para avaliagao
pontuando positivamente a autoconfianca na
aprendizagem (02731733 e corroboram com os
achados do presente estudo e constatam que a
participacdo dos alunos em simulagdes clinicas
aumenta os niveis de autoconfianca na realizacdo
de procedimentos e na assisténcia ao paciente em
emergéncia.

Durante a execucdo do estudo, foram
identificadas algumas limitacBes. A realizacdo de
uma simulacdo clinica, além de demandar tempo,
requer laboratdrios preparados para simulacdo. O
fato de o laboratdrio de enfermagem ndo conter
alguns requisitos para a realizacdo da simulacdo,
como por exemplo o monitor Multiparamétrico,
além de insumos em geral (eletrodos e gel
condutor) contribuiu na dificuldade de execucdo
do cendrio, embora exigissem das proponentes
habilidades instrumentais e tedricas para suprimir
e dirimir dudvidas, adequar recursos, sem
comprometer a seguranca, protecdo e conforto,
inerentes do processo de cuidar.

Considera-se a captagdo de juizes também
como uma limitagdo, uma vez que houve
dificuldade no recrutamento deles para a
conducdo do estudo, por ser algo inovador e pouco
usual no dia a dia institucional de ensino.

Enfatiza-se, por fim, a necessidade de
investimento de érgdos publicos de fomento, a fim
de subsidiar recursos para o desenvolvimento e
implementacdo de metodologias educativas nas
Universidades. Além de sensibilizacdo e reflexdo
dos docentes para a utilizacdo destas ferramentas
no ensino.

Como contribuicbes para a area da
Enfermagem e Saude, destacou-se a utilizagdo de
um cendario validado sobre PCRC, buscando um
ensino de qualidade para estudantes e
enfermeiros. Os problemas cardiovasculares
configuram-se com um problema de saude publica
que, de forma ndo raro, acabam tornando-se uma
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PCRC, desse modo, este estudo contribui para o
preparo de alunos e futuros enfermeiros no
enfretamento dessa realidade.

O presente estudo sustenta a visibilidade
para o uso de metodologias ativas de ensino, e
enfatiza a simulagdo clinica como um avanco nos
protagonismos de estudos em seu processo de
aprendizagem, o que estimula a autoconfianca e a
proatividade desde a academia e confere ao
estudante maior qualidade pratica, com foco na
reducdo de erros e riscos.

Por fim, a simulacdo como estratégia
educacional, permite aos educadores uma forma
de inovacdo tecnoldgica aplicada no processo de
ensino em enfermagem, além de promover a
construcdo dos saberes coletivos e, sobretudo, no
avanco da educacdo.

CONCLUSAO

Este estudo possibilitou apresentar as
evidéncias de validade do cendrio intitulado:
Assisténcia de Enfermagem no manejo da PCRC,
validado e testado, desse modo, apto para
utilizacdo no processo de ensino e aprendizagem
de estudantes de enfermagem.

Apresenta como contribuicGes para a
enfermagem o desenvolvimento formativo de
alunos com maior seguranca, o fortalecimento da
satisfacdo e autoconfianca na aprendizagem, e
habilidades por meio da simulacdo clinica que
podem intervir de diferentes modos para reduzir o
indice de mortalidade e auxiliar na translagdo do
conhecimento tedrico e aplica-lo na pratica.

Recomenda-se que outros estudos sejam
feitos para verificar a eficacia do cenario simulado
em diferentes contextos envolvendo a
complexidade da assisténcia ao paciente em PCRC.
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