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Resumo

Introdugdo: A simulagio é definida como uma me-
todologia de ensino-aprendizagem que recria, de
forma realista e controlada, situagdes clinicas, per-
mitindo aos profissionais desenvolver competéncias
sem colocar em risco a seguranca dos doentes. No
ambito da enfermagem, a pratica simulada assume
um papel cada vez mais central na formagao e no
desenvolvimento profissional. Objetivo: Identificar
os contributos da pratica simulada no desempenho
dos enfermeiros na abordagem ao doente critico.
Meétodo: Foi realizada uma Scoping Review baseada
nas recomendagoes Joanna Briggs Institute, em
fevereiro de 2024. A questéao de revisao foi elaborada
em formato PCC (Populagio, Conceito, Contexto)
“Qual o contributo da pratica simulada na aquisi-
¢ao de competéncias dos enfermeiros na aborda-
gem ao doente critico?” A pesquisa foi realizada na
EBSCOhost e Google Académico usando os descrito-
res Patient Simulation, Simulation Training, Nurses,
Critical Care, Clinical Competence, validados no
DeCS/MeSH. Obteve-se 412 artigos, apds aplicagio
dos critérios de inclusdo e exclusdo e da leitura de
titulos/resumo resultaram 11 para estudo. Resultados:
A simulacao desenvolve competéncias como comu-
nicagdo, lideranga, raciocinio clinico, pensamento
critico, trabalho em equipa e proficiéncia nas equi-
pas que atuam com doentes criticos. Enquanto a
simulagao de alta fidelidade é altamente realista, a
simulagdo in situ é mais acessivel e igualmente efi-
caz, permitindo praticar num ambiente semelhante
ao real, com resultados duradouros. Conclusao: A
pratica simulada comprova ser um método plausivel
para garantir a seguranga do doente, possibilitan-
do aos enfermeiros que atuam com doentes criticos
desenvolver competéncias técnicas e nao técnicas,
elevando o seu desempenho.

Palavras-chave: Cuidados Criticos; Enfermeiros;
Treinamento por Simulagao.
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Abstract

Introduction: Simulation is defined as a teaching-
learning methodology that realistically and safely
recreates clinical situations, allowing professionals
to develop skills without jeopardizing patient safety.
In the field of nursing, simulated practice plays an
increasingly central role in education and professio-
nal development. Objective: Identify the contribu-
tions of simulated practice in the performance of
nurses in approaching critically ill patients. Method:
A Scoping Review was conducted based on the
Joanna Briggs Institute recommendations in February
2024. The review question was formulated using the
PCC (Population, Concept, Context) framework:
“What is the contribution of simulated practice to
the acquisition of nurses’ competencies in the care
of critically ill patients?” The search was carried
out in EBSCOhost and Google Scholar using the
descriptors Patient Simulation, Simulation Training,
Nurses, Critical Care, and Clinical Competence,
validated in DeCS/MeSH. A total of 412 articles
were retrieved, and after applying the inclusion and
exclusion criteria and screening titles/abstracts, 11
articles were included for analysis. Results: The
simulation develops skills such as communication,
leadership, clinical reasoning, critical thinking, team-
work and proficiency on teams that work with
critically ill patients. While high fidelity simulation
is highly realistic, in situ simulation is more acces-
sible and equally effective, allowing you to practice
in a real-life environment, with lasting results.
Conclusion: Simulated practice proves to be a plau-
sible method to ensure patient safety, enabling nur-
ses who work with critically ill patients to develop
technical and non-technical skills, increasing their
performance.

Keywords: Critical Care Outcomes; Nurses; Simu-
lation Training.
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Resumen

Introduccién: La simulacién se define como una
metodologia de ensenanza-aprendizaje que recrea,
de manera realista y controlada, situaciones clini-
cas, permitiendo a los profesionales desarrollar
competencias sin poner en riesgo la seguridad de
los pacientes. En el ambito de la enfermeria, la
practica simulada asume un papel cada vez méas
central en la formacién y el desarrollo profesional.
Objetivo: Identificar las contribuciones de la prac-
tica simulada en desempeno de las enfermeras al
acercarse a los pacientes criticos. Método: Se realizo
una Scoping Review basada en las recomendaciones
del Joanna Briggs Institute en febrero de 2024. La
pregunta de revision fue elaborada segin el formato
PCC (Poblacién, Concepto, Contexto): “Cual es la
contribucion de la practica simulada en la adqui-
sicién de competencias de los enfermeros en la
atencién al paciente critico?”. La bisqueda se llevo
a cabo en EBSCOhost y Google Académico utili-
zando los descriptores Patient Simulation, Simu-
lation Training, Nurses, Critical Care y Clinical
Competence, validados en DeCS/MeSH. Se obtu-
vieron 412 articulos y, tras aplicar los criterios de
inclusion y exclusion y realizar la lectura de titulos/
restimenes, 11 fueron seleccionados para el estudio.
Resultados: La simulacion desarrolla competencias
como la comunicacién, el liderazgo, el razonamiento
clinico, el pensamiento critico, el trabajo en equipo
y la competencia en equipos que trabajan con
pacientes criticos. Aunque la simulacién de alta
fidelidad es muy realista, la simulacién in situ es
mds accesible e igualmente eficaz, ya que permite
practicar en un ambiente similar al real, con resul-
tados duraderos. Conclusién: La préctica simulada
demuestra ser un método plausible para garantizar
la seguridad del paciente, permitiendo a las enfer-
meras que trabajan con pacientes criticos desarro-
llar habilidades técnicas y no técnicas y mejorar su
rendimiento.

Descriptores: Cuidados Criticos; Enfermeros; Entre-
namiento Simulado.
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INntroducdo

O relatério intitulado To Erris Human: Building a
Safer Health System, estimou que mais de 98 000 mor-
tes ocorrem por ano devido a erro médico, tornando-
-se imperativo melhorar a seguranca dos cuidados de
satde prestados(!.

O plano de Acao Global para a seguranga do
doente (2021-2030) intitulado “Rumo & eliminagéao
dos danos evitaveis nos cuidados de satide”, apresenta
como visao que nenhuma pessoa deve ser prejudicada
por um erro de outro nos cuidados de satude e que
todos devem receber cuidados de satide seguros. No
seu objetivo estratégico n.? 5, recomenda a simulacao
como método de formagao especializada para todos
os profissionais com o propésito de aumentar a segu-
ranca do doente®. A simulacéo é definida como um
método de aprendizagem através da imitagdo ou
representacao de um procedimento ou intervencao,
podendo assim ser reproduzida uma experiéncia sem
ser em contexto real. Considera ainda, que a simulagao
apresenta quatro objetivos principais: educacao, ava-
liacdo, pesquisa e integracao nos sistemas potencian-
do desta forma a politica de seguranca do doente®.

Esta pode ser realizada em centros de simulagao
ou in situ. Os centros de simulacao desenvolvidos para
esta finalidade dispoem de equipamentos mais tecno-
logicos, incluindo meios audiovisuais de gravagao, o
que facilita o debriefing no entanto, neste tipo de
cenarios existe um distanciamento do espaco clinico
real®. Esta pode ser de baixa, média ou alta fideli-
dade, consoante o nivel de realismo dos cenéarios e os
materiais e equipamentos utilizados®.

A simulacao in situ, é definida como uma estraté-
gia de treino em equipa, dado que ocorre no ambiente
real de trabalho, sdo usados materiais e equipamentos
existentes e envolvendo os profissionais pertencentes
a unidade de trabalho. Por se desenvolver em con-
texto real, possibilita aprendizagem tanto ao nivel da
equipa como da organizagao. Promove o trabalho em
equipa e melhora a comunicagao entre os membros,
permitindo também aos participantes se familiariza-
rem com os equipamentos existentes e que identifi-
quem mais facilmente falhas no sistema®.
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A pratica simulada é usada como um método de
melhoria, diferenciador na abordagem a pessoa em
situagdo critica (PSC), favorecendo a aquisigio e
desenvolvimento de competéncias técnicas e nao téc-
nicas, promovendo a melhoria continua na atuacao dos
enfermeiros em situagoes de urgéncia e emergéncia.
Estes contributos tém repercussao no desenvolvimen-
to profissional, mas fundamentalmente ao nivel da
seguranca dos doentes®. Através da simulacido ha
varias competéncias que sao desenvolvidas e aperfei-
¢oadas como a confianca, comunicagao, raciocinio
clinico, o trabalho em equipa e a tomada de decisao
clinica, assim sendo, a implementacao deste método
é uma mais valia para os enfermeiros que prestam
cuidados & PSC). Possibilita aos profissionais adqui-
rir e consolidar conhecimentos num ambiente contro-
lado, através de uma reflexdo orientada, e aumentar
a confianca e seguranca na resposta aos desafios cli-
nicos apresentados®.

A prestacao de cuidados a PSC, muitas vezes é
potenciadora de stress, exigindo assim que os profis-
sionais tenham capacidade de atuacao rapida e que
detenham autonomia profissional®. O enfermeiro
que presta cuidados a PSC deve dominar cientifica-
mente cada procedimento realizado de forma a ser
possivel prestar cuidados com segurancga e qualida-
de!). A aquisicdo e desenvolvimento de competéncias
clinicas, esta diretamente relacionada com o contato
com a pratica, sendo possivel adquirir essa pratica
através da simulacao, num ambiente seguro e contro-
lado sem compromisso para a seguranca do doente.
Esta metodologia ja é considerada o gold standard
no treino dos profissionais de satide®. Nao obstante
da evidéncia disponivel, importa aprofundar a inves-
tigagdo sobre o impacto da tecnologia, da simulagao,
da informatica e das experiéncias virtuais no processo
de aprendizagem®.

Este estudo tem como objetivo, identificar os
contributos da pratica simulada no desempenho dos
enfermeiros na abordagem a PSC.
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Método

A metodologia usada trata-se de uma scoping
review, com base nas recomendagoes de Joanna Briggs
Institute, tendo a pesquisa sido realizada durante o
més de fevereiro de 2024. A questao de revisdo que
norteou a pesquisa foi elaborada de acordo com a
estratégia PCC “Qual o contributo da pratica simu-
lada na aquisicdo de competéncias dos enfermeiros na
abordagem ao doente critico?”. Em que Populacao —
Enfermeiros; Conceito — Aquisicado de competéncias
através da pratica simulada; Contexto — Doente critico.

Para a realizagdo da pesquisa e identificagao dos
estudos foram usados os motores de busca EBSCOhost
e o Google Académico. Na pesquisa realizada via
EBSCOhost, foram usadas as bases de dados MEDLINE
ultimate e CINAHL ultimate e foi conduzida com a
seguinte formula booleana: simulation training “ AND”
nurses “AND” critical care “AND?” clinical competence
“AND” patient simulation “NOT” children, tendo os
descritores sido validados no Medical Subject Heading
[MeSH] e nos Descritores em Ciéncias da Satde [DeCS].

Foram considerados critérios de inclusao: artigos
com texto integral; analisado por pares; publicados
entre 2018 e 2024; nos idiomas portugués, inglés e
espanhol. Como critérios de exclusao definiu-se: arti-
gos duplicados; menores de 18 anos; estudos publica-
dos sobre estudantes de enfermagem; estudos reali-
zados em contexto nao critico.

Para a pesquisa realizada no Google Académico,
recorreu-se as palavras-chave anteriormente usadas:
patient simulation, simulation training, nurses, critical
care, clinical competence. Como critérios de inclusao
definiu-se: artigos com texto integral; publicados entre
2018 e 2024; com idioma portugués. Como critérios
de exclusao definiu-se: artigos duplicados; menores
de 18 anos; estudos publicados sobre estudantes de
enfermagem; estudos realizados em contexto nao cri-
tico; publicagdes de teses e dissertagoes.

Do total dos 412 artigos identificados, foram
aplicados os critérios de elegibilidade e exclusao, de
forma a direcionar a pesquisa para dar responda a
questao de revisao. O processo de avaliagao e triagem
dos estudos foi conduzido em conformidade com o

62

fluxograma PRISMA 2020, Assim sendo, inicial-
mente foram excluidos 16 artigos duplicados. Em
seguida, apos a leitura de titulo e resumo, exclui-se
345. Dos 28 artigos submetidos a leitura integral, 11
cumpriram os critérios de inclusdo e foram integrados
na presente scoping review.

EBSCOhost:
MEDLINE ultimate
(n=194)
CINAHL ultimate
(n=164)
Regis
por duplicidade
(n=16)

Google Académico:
SciELO

cluidos
s leitura de titulo

(n=345)

Registo
leitura de texto integral por tems
(n=28)

Figura 1: Adaptado de “The PRISMA 2020 statement: an updated guideline
for reporting systematic reviews” .

Resultados

Com o proposito de facilitar a compreensao e
analise dos resultados, foi elaborado um quadro de
sintese com os artigos selecionados para a discussao.
Este quadro retine informagoes essenciais de cada
estudo, nomeadamente o titulo, autores, ano de publi-
cacdo, pals, revista e tipo de estudo bem como o respe-
tivo objetivo e os principais resultados identificados.
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Quadro 1: Apresentacdo dos resultados extraidos.

Titulo/Autor/Ano

of long-term low-fidelit;
in situ simulation in acute care and
association with a reduction in
unexpected cardiac arrests:

A retrospective research study.
Wang et al, 201902

Effects of Early Warning Score
(EWS) Tutorial Simulation on

Nurses’ Knowledge and Clinical
Performance.

Damayanti et al, 2019,

Does Simulation Training for Acute
Care Nurses Improve Patient Safety
Outcomes: A Systematic Review to
Inform Evidence-Based Practice.

Lewis et al, 201910,

In Situ Simulation: A Strategy to
Restore Patient Safety in Intensive
Care Units after the COVID-19
Pandemic? Systematic Review
Gémez-Pérez et al, 202317

Effects of a simulated emergency
airway management education
program on the self-efficacy and
clinical performance of intensive
care unit nurses.

Han et al, 201819,

The Effectiveness of Simulation on
Recognizing and Managing Clinical
Deterioration: Meta-Analyses.
Orique & Phillips, 201817,

Optimizing Nursing Response to
Crisis Events through In-Situ
Simulation

Bennett et al, 20210,

Simulagdo clinica na educagio de
enfermagem em terapia intensiva:
revisao integrativa.
Linn et al, 201807,

Simulagdo in situ na educagio
permanente da equipe de
enfermagem de terapia intensiva
Malfuss et al, 202109,

Simulagéo in situ com a equipe de
enfermagem de terapia intensiva:
Relato de experiéncia.

Malfuss et al, 202327,

Prética simulada: uma estratégia
inovadora no presente e
protagonista no futuro.

Borges et al, 2020

Pais/Revista/Tipo estudo

Noruega.
PLOS ONE.
Estudo retrospetivo.

Indonésia.
Nurse Media Journal of Nursing.
Estudo quase experimental.

Estados Unidos da América.
Worldviews on Evidence-Bas

Nursing.
Revisdo sistemdtica da
literatura.

Suica.

Healthcare.

Revisio sistematica da
literatura.

Coreia do Sul.
Journal of Nursing Science.
Estudo quase experimental.

Estados Unidos da América.
Western Journal of Nursing
Research.

Meta-analise quantitativa.

Estados Unidos da América.
Medsurg Nursing.

Estudo de melhoria da
qualidade.

Brasil.
Revista Brasileira de Enfermagem.
Revisdo integrativa da literatura.

Brasil.

Texto & Contexto Enfermagem.
Estudo qualitativo, descritivo

¢ exploratério.

Brasil.
Enferm Foco.
Estudo qualitativo, descritivo.

Portugal.
Cadernos de Satde.
Scoping review.

Objetivo

Avaliar a eficicia do uso regular da
simulagéo in situ a longo prazo numa
unidade de cuidados intensivos.

Avaliar os efeitos da simulagao
tutorial de Early Warning Score
(EWS) no conhecimento e
desempenho clinico dos enfermeiros.

Sintetizar evidéncia sobre treino
por simulagiio nos enfermeiros de
cuidados intensivos e impacto na
seguranga do doente.

Verificar a eficicia do uso da
simulagéo in situ como método que
permite aos profissionais de satde
aumentar a seguranca dos doentes em
Unidades de Cuidados Intensivos apds
ada durante a pande-
mia causada pelo virus COVID-19.

Avaliar o efeito de um programa de
simulagdo para a abordagem emergente
da via aérea na autoeficicia e no
desempenho clinico de enfermeiros

de unidades de cuidados intensivos.

Examinar os efeitos do ensino de simu-

lagdo no conhecimento e d ho

Resultados

Os resultados evidenciam que os exercicios de simulagio tiveram um impacto significativo

no desempenho dos profissionais perante situagoes de paragem cardiorrespiratéria, promovendo
igualmente a identifica¢io precoce de sinais de deterioracio clinica, o trabalho em equipa e a
comunicagdo eficaz.

Assim a pratica simulada in situ, demonstrou ser uma ferramenta edu

cional eficaz para
melhorar o desempenho dos enfermeiros na abordagem de primeira linha a PSC.

O estudo foi realizado com um grupo de intervengao que realizou uma sessao tedrica seguida
da simulacio do caso clinico e com um grupo de controlo que recebeu apenas o tutorial. Os
resultados evidenciaram um aumento significativo do desempenho clinico no grupo intervengao,
com melhorias quase duas vezes superiores as do grupo controlo. O conhecimento aumentou
em ambos os grupos. Conclui-se que a pratica simulada contribui de forma relevante para o
desenvolvimento de competéncias clinicas na abordagem a PSC, potenciando o raciocinio clinico
e a tomada de decisao.

Os estudos demonstraram que a pratica simulada ¢ uma estratégia eficaz para desenvolver

competéncias nos enfermeiros de cuidados criticos. Estas incluem raciocinio clinico, tomada de

decisio rapida, execugao segura de procedimentos e coordenagéio interdisciplinar, contribuindo
diretamente para a melhoria da seguranga do doente e para uma abordagem mais eficaz a PSC.
Todos os estudos reportaram melhorias na seguranca do doente, apés a realizagio dos treinos de
simulagdo: maior confianca, melhor comunicagao, redugéo de erros, diminuicéo de infegoes
relacionadas com cateter, quedas e falhas no reconhecimento de sinais de deterioragdo clinica.

A simulagao in situ possibilitou aquisicio de competéncias que permite os enfermeiros identificar
precocemente eventos adversos, reduzindo assim o risco de erro. Desta forma, foram evitados
erros de medicacdo, de comunicagao e relacionados com equipamentos, verificando-se ganhos na
detegio precoce e corregiao dos erros.

A implementacio da simulagio in situ, em unidades de cuidados intensivos e em servigos de
urgéncia, conduziu a melhorias na transferéncia de informacdes e na comunicacio eficaz em
situagoes de emergéncia.

A simulagao aumentou significativamente a autoeficicia e o desempenho clinico dos enfermeiros,
na abordagem a via drea emergente. Contribuindo para a aquisi¢ao e consolidagao de
competéncias dos enfermeiros, nomeadamente, tomada de decisdo répida, gestdao da via drea
dificil, utilizacdo correta de dispositivos e aumento de confianca. Concluindo-se que a simulacio
melhora competéncias essenciais na abordagem & PSC com compromisso da via aérea.

A prética simulada contribui para a aquisi¢do de competéncias dos enfermeiros na abordagem

4 PSC nomeada e do nivel de conhecimentos para reconhecer e gerir sinais de

de estudantes de enfermagem e dos
enfermeiros no reconhecimento e
abordagem da deterioragdo clinica.

Melhorar a confianca dos enfermeiros
na gestéo de eventos criticos.

Analisar as publicages sobre praticas
de simulagao clinica para a educagao em
Enfermagem em cuidados intensivos.

Conhecer a perce¢ao dos profissionais
de enfermagem sobre a estratégia da

simulacio in situ na educaciio perma-
nente em cuidados intensivos.

Relatar a implementacio de simula-
¢oes in situ na educacdo permanente
dos profissionais de enfermagem de

uma unidade de cuidados intensivos.

Mapear as competéncias dos enfer-
meiros na abordagem aos doentes em
situagdo critica ao utilizarem a prética
simulada.

deterioragiio clinica; melhora o desempenho em cendrios criticos, sendo estes executados

m

maior rapidez e eficicia; desenvolve competéncias nao téenicas como: raciocinio clinico, tomada
de decisao, comunicagao, trabalho em equipa e confianga. Verifica-se, também, um contributo
direto na avaliagao estruturada e priorizagao de cuidados.

A simulagdo in situ permitiu melhorar a resposta dos enfermeiros, durante a ocorréncia de
eventos criticos. Através da simulagdo, houve melhoria nos tempos de execucio de tarefas
durante a reanimagao cardiorrespiratéria, traduzindo-se em reanimacdes mais rapidas e eficazes.
Verificou-se aumento na confianga dos enfermeiros, permitindo uma atuagéo mais rdpida e
segura. Melhorou a rapidez de resposta a eventos criticos, principalmente nos primeiros cinco
minutos. Promove a seguranga dos doentes, reduzindo atrasos e melhorando intervengoes que
influenciam a sobrevivéncia.

Verificou-se, ainda, o refor¢o de competéncia

niio téenicas como, comunicagio e trabalho em equipa.

A pratica simulada desenvolve competéncias técnicas e ndo técnicas nos enfermeiros. Entre

as competéncias técnicas, destacou-se o aprimoramento em procedimentos como reanimagio
cardiorrespiratéria, aspiracdo orotraqueal, preven¢ao de complicaces na ventilagdo mecanica
invasiva e abordagem da via aérea dificil. No ambito das competéncias néo técnicas, verificaram-
-se melhorias na comunicacio, pensamento critico, trabalho em equipa e tomada de decisao.

A simulacio também promoveu a autoconfianca e seguranga profissional, configurando-se como
uma metodologia eficaz para elevar a qualidade dos cuidados e a seguranca da PSC.

Este estudo mostra que a simula¢do in situ, contribuiu para o aprimoramento de competéncias
técnicas, nomeadamente na realizagao de compressoes, uso de farmacos e no manuseio de equi-

pamentos. No ambito das competéncias niio técnicas, observaram-se melhorias na comunicagiio,

na tomada de decisio e no trabalho em equipa. Promoveu o aumento da autoconfianga ¢ a
redugiio da ansiedade em situagdes criticas.

Através da simulagao in situ, verificaram-se contributos no desempenho das equipas de enferma-
gem de UCI, nomeadamente: aumento da capacidade de detegdo precoce e tomada de decisao em
eventos criticos; melhor proficiéncia técnica e seguranga na execugao de intervengoes, designada-
mente, na realiza¢io de compressdes tordcicas e desfibrilhacio; fortalece competéncias nao
técnicas como, comunicagdo, lideranga e trabalho em equipa; promove a autoeficicia e reduz

a ansiedade em situagoes de crise; contribui para a formagao continua e integragao de novos
profissionais.

com

Recorrendo & prética simulada foram desenvolvidas competéncias téenicas e nio téenic

— = .

destaque para o a ento do 0.

dinamica de equipa
mais eficiente, raciocinio clinico, tomada de decisao, lideranga e autoavaliagao da competéncia
clinica. O debriefing manifestou-se promotor do desenvolvimento de competéncias cognitivas,
psicomotoras e relacionais.
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Discussdo

A prética simulada destaca-se como uma meto-
dologia eficaz na capacitagdo dos enfermeiros na
atuacao com a PSC. Nos estudos analisados, foi com-
provada a pertinéncia desta abordagem como método
de aprendizagem, desenvolvimento e aperfeicoamento
de competéncias. A prética simulada permite aper-
feicoar e desenvolver competéncias técnicas e nao
técnicas, contribuindo para a qualidade do desempe-
nho das equipas que intervém com a PSC. Através da
simulagao, é possivel integrar a teoria com a pratica
e recriar cenarios realistas que podem ser treinados
repetidamente, o que nao é possivel em ambiente real.
Assim, melhora o desempenho dos enfermeiros na
abordagem a PSC1%),

Estudos analisados evidenciaram que os treinos
de simulagao contribuiram diretamente para o apri-
moramento das competéncias técnicas dos enfermei-
ros. Bennett et al'®, no seu estudo, demonstraram
que houve uma melhoria substancial no desempenho
clinico dos enfermeiros na realizacao de procedimentos
de reanimagio (compressoes tordcicas, desfibrilhagao e
ventilagdo). Apds a participagdo de sessoes de simu-
lacao in situ, verificou-se maior proficiéncia, precisao
e rapidez na execugao destes procedimentos, bem
como uma reducao significativa do tempo de resposta.
No ambito da abordagem a via aérea, hé evidéncia de
que a pratica simulada contribuiu para um melhor
desempenho clinico na abordagem da via aérea
dificil, na colocacao de dispositivos supragloticos, na
realizacao de cricotomia, na intubacao orotraqueal e
na ventilagdo mecanica invasiva, além de ajudar a
prevenir complicacoes associadas a estes procedimen-

T16) - Através da pratica simulada foi elevada a

tos(
capacidade técnica e a capacidade de resposta em
situacoes de emergéncia, assim como aumentou a

confianca dos enfermeiros(71018),

Uma meta-andlise concluiu que a préatica simulada
melhorou significativamente os niveis de conhecimen-
to e o desempenho dos enfermeiros na resposta a
sinais de deterioracdo clinica'”. Outros estudos anali-
sados reforcam estes dados, demonstrando melhorias
na capacidade dos enfermeiros em identificar sinais

de deterioracao clinica e priorizar cuidados, tornando

a avaliac@o e atuagao mais eficazes e reduzindo o risco

12,13

de eventos adversos'>'¥). A competéncia para anteci-

par complicagoes e atuar de forma estruturada con-

tribui para um desempenho clinico mais eficiente™).

A relevancia da pratica simulada para o desenvol-
vimento de competéncias nao técnicas foi validada
em varios estudos. Identificaram-se efeitos positivos
na comunicacao em equipa em situacoes de emergén-
cia e na transferéncia de informagao, incluindo no
uso da mneménica ISBAR!). Verificaram-se ainda
ganhos efetivos na autoconfianca, comunicacao eficaz,
trabalho em equipa, pensamento critico e tomada de
decisdo em situagbes complexas, aumentando a segu-
ranga da PSC e a qualidade dos cuidados presta-
dos®7121519)  Também ao nivel do raciocinio clinico
observaram-se melhorias, dado que a pratica simu-
lada permite integrar teoria e pratica num ambiente

simulado semelhante ao real19),

A préatica simulada oferece a oportunidade de
treinar competéncias e aptidoes que resultam num
melhor desempenho dos enfermeiros na gestao de
eventos criticos e na capacidade de decisao rapida

sob stress™19,

Assim, reforga-se a ideia de que as
equipas de enfermagem devem utilizar a simulacao
para praticar cenarios de emergéncia, permitindo

maior familiarizacdo com estas situacoes'®.

Outro contributo da pratica simulada é o aumen-
to da autoconfianga dos enfermeiros, apds a realizagao
de treinos de simulacao™® e a reducéo da ansiedade
perante cenarios reais de emergéncia. Dois estudos
corroboram estes dados, afirmando que, apds a
participagao em treinos de simulagao, os enfermeiros
demonstram maior preparacdo e confianga para

atuar em contextos criticog61

). A pratica simulada
recria um ambiente seguro que permite treinar repe-
tidamente sem medo de errar, promovendo a apren-

dizagem, a reflexdo e a obtencao de feedback'?.

A seguranca do doente através da pratica simu-
lada foi comprovada em varios estudos, que demons-
traram reducgao da incidéncia de paragens cardior-
respiratérias!'? | diminuicéo de eventos adversos como
quedas, reducao das taxas de infecao associadas a
dispositivos invasivos” e diminuicdo de erros rela-
cionados com medicagdo e com o manuseamento de
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equipamentos"”). Contudo, apesar de haver melhorias
nos resultados clinicos relacionados com a seguranca,
um estudo reforca a necessidade de validar se estas
melhorias se traduzem em comportamentos seguros
efetivos fora do ambiente simulado e se se mantém
ao longo do tempo. Sendo que de acordo com um
outro autor, a pratica simulada quando nao é realiza-
da de forma sequencial, perde os seus efeitos ao fim
de seis meses”.

Nao é possivel concluir que a pratica simulada
seja a unica causa destas melhorias através de uma
tnica sessao ou mesmo de varias sessoes, uma vez
que existem fatores presentes no ambiente real que
nao podem ser totalmente replicados em cendarios
simulados. Avaliar os resultados reais na seguranca
do doente apéds treinos de simulagao constitui um
desafio. Importa verificar se as competéncias adqui-
ridas na simulacdo sdo efetivamente transferidas
para a pratica ao longo do tempo™'*1516) através de
observacao direta proximal e distal ao treino, bem

(49 Sendo cada vez mais

como em contexto clinico real
utilizada como método de aprendizagem, tanto no
contexto académico como clinico, é essencial que os
programas de simulacao apresentem elevados niveis

de fiabilidade®?.

De acordo com a evidéncia de um estudo analisa-
do, a simulacao in situ apresenta melhores resultados
na aquisicao de conhecimentos, comparativamente a
cenarios realizados em centros de simulacdo. Nas
sessoes in situ, os intervenientes interagem com os
pares e com os instrutores, participando ativamente
nas atividades. Pelo que, deve ser analisada a eficacia
dos treinos realizados em laboratérios versus in situ!”).

Embora a simulagao de alta fidelidade propor-
cione elevado grau de realismo, a simulac¢ao in situ
permite realizar treinos em ambientes que se aproxi-
mam do contexto real de trabalho, contribuindo para
a aquisicao de competéncias com efeitos mais dura-
douros. Promove a seguran¢a do doente, minimizando
a probabilidade de ocorréncia de erros e diminuindo
possiveis consequéncias(!?.

Com a implementagao deste método em UCI e
servigos de urgéncia, verificou-se uma melhoria no

desempenho das equipas na assisténcia & PSC(6:1519),

Apesar dos enfermeiros que atuam nas UCI serem
detentores de muitos conhecimentos, uma parte deles,
por exercerem func¢bes ha muitos anos, a pratica
simulada é uma mais-valia nestas equipas. Permite
nao s6 adquirir como atualizar conhecimentos. Os
profissionais reconhecem que a simulacao in situ é um
recurso importante, que possibilita a atualizagao de
protocolos e guidelines, admitindo que atuar apenas
com base na experiéncia pode levar a desatualizacao
de novas orientacoes, comprometendo a qualidade dos
cuidados prestados e a seguranca do doente. A simula-
¢ao in situ deveria ser aplicada em todos os contextos,
especialmente em unidades que tratam da PSC!?).

Como aspeto facilitador, foi destacado o facto de
ser possivel treinar em ambientes controlados e segu-
ros, permitindo receber feedback para melhorar as com-

720) A incorporacio do debrief-

peténcias adquiridas!
ing é considerada essencial, pois permite realizar uma
retrospetiva do treino, identificar lacunas no desem-
penho e refletir sobre as acoes desenvolvidas®?”). Des-
ta forma, promove a aprendizagem efetiva, o desen-
volvimento de competéncias, o trabalho em equipa e

a lideranca(™.

A implementacao da simulacao clinica nos proto-
colos de integracao de novos profissionais em servicos
que atuam com a PSC traduzir-se-ia em ganhos para
a satde e para a seguranca do doente!”.

A pertinéncia da pratica simulada também é
validada como contributo essencial para a formacao

continua dos enfermeiros%2)

, promovendo a segu-
ranga e a aprendizagem continua e permitindo iden-

tificar e corrigir vulnerabilidades.

Conclusdo

A implementacao da simulagdo demonstra, cada
vez mais, ser uma ferramenta efetiva de aprendiza-
gem nas equipas de saude, especialmente em equipas
que atuam com doentes criticos. Promove a aprendi-
zagem e o desenvolvimento de competéncias técnicas
e nao técnicas que sao essenciais a prestagao de cui-
dados, promotores da seguranca do doente.

RIASE online 2025. dezembro. 11(3):60-68
A Pritica Simulada na abordagem ao Doente Critico: Scoping Review



66

Contribui para o desenvolvimento da autocon-
fianca, comunicacao eficaz, trabalho em equipa, pen-
samento critico, raciocinio clinico, tomada de decisao
e desempenho clinico. Melhora a performance dos
enfermeiros e minimiza a possibilidade de ocorréncia
de erros. Possibilita ainda, o treino em ambientes que
se assemelham ao ambiente real de trabalho, facilitan-
do a familiarizacao dos profissionais com situagoes de
emergéncia. Para que os resultados, da simulacao
clinica perdurem ao longo do tempo, é importante que
esta seja uma metodologia usada de forma continua
e nao pontualmente. O uso do debriefing, possibilita
a reflexao e a identificacao de fatores de melhoria,
fomentando o desenvolvimento das competéncias adqui-
ridas e desenvolvidas. A incorporacgio da simulacao cli-
nica, nos protocolos de integracao a novos elementos
em equipas que atuam com doentes criticos, seria uma
mais-valia para garantir a seguranca do doente.
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