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Resumo

Objetivo: Apresentar as recomendacfes para a utilizagdo de paciente simulado no ensino superior. Metodologia:
Trata-se de uma Scoping review conforme o The Institute Joanna Brigs, realizado nas bases de dados Literatura
Latino-Americana em Ciéncias da Saude e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online, e na biblioteca
eletronica Scientific Electronic Library Online através da plataforma de periédicos da CAPES. Foram incluidos
artigos originais, e excluidos artigos de reviséao, reflexdo ou que ndo atendesse ao objetivo. O processo de busca e
selecdo dos dados foi descrito no fluxo Preferred Reportingltems for Systematic Reviews and MetaAnalyses.
Resultado: Foram identificados 557 estudos, desses seis artigos atenderam aos critérios do estudo, dois nacionais e
quatro internacionais, publicados entre 2010 e 2019. As recomendagdes referem-se (1) & caracterizagdo do paciente
simulado e (2) ao roteiro da simulacdo e treinamento do paciente simulado. Conclusdo: Portanto, as instituicbes de
ensino devem adoté-las no processo de ensino aprendizagem.

Palavras-chave: Simulagéo de paciente; Simula¢do; Ensino superior; Educagéo.

Abstract

Obijective: To present recommendations for the use of simulated patients in higher education. Methodology: This is a
Scoping review according to The Joanna Brigs Institute, carried out in the Latin American Literature in Health
Sciences and Medical Literature Analysis and Retrieval System Online databases, and in the Scientific Electronic
Library Online electronic library through the online platform. CAPES journals. Original articles were included, and
review, reflection or articles that did not meet the objective were excluded. The data search and selection process was
described in the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta Analyzes flow. Result: 557 studies were
identified, of these six articles met the study criteria, two national and four international, published between 2010 and
2019. The recommendations refer to (1) the characterization of the simulated patient and (2) the simulation script and
simulated patient training. Conclusions: Therefore, educational institutions must adopt them in the teaching-learning
process.

Keywords: Patient simulation; Simulation technique; Education higher; Education.

Resumen

Objetivo: Presentar recomendaciones para el uso de pacientes simulados enlaeducacion superior. Metodologia: Se
trata de unScopingreviewsegn The Joanna Brigs Institute, realizado em las bases de datos Latin American Literature
in Health Sciences and Medical Literature Analysis and Retrieval System Online, y em la biblioteca electrénica
Scientific Electronic Library Online a través de la plataforma en linea Revistas CAPES. Se incluyeron articulos
originales y se excluyeron articulos de revision, reflexién o que no cumplierancon el objetivo. El proceso de bisqueda
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y seleccion de datos se describio em el flujo Elementos de informe preferidos para revisiones sistematicas y
metaanalisis. Resultado: se identificaron 557 estudios, de estos seis articulos cumplieron com los critérios del estudio,
dos nacionales y cuatro internacionales, publicados entre 2010 y 2019. Las recomendaciones se refieren a (1)
lacaracterizaciondel paciente simulado y (2) elguién de simulacién y el simulado. Entrenamiento del paciente.
Conclusiones: Por tanto, las instituciones educativas deben adoptarlas en el proceso de ensefianza-aprendizaje.
Palabras clave: Simulacién de pacientes; Simulacidn; Educacion superior; Educacion.

1. Introducéo

Com o avanco das politicas de salde e o surgimento de modelos de atengdo centrados no usuario, urge a necessidade
de modificar o processo formativo dos profissionais para além do modelo biomédico (Siqueira-Batistaet al., 2013) (Moreira
&Dias, 2015). Esse processo vem se consolidando por meio de projetos pedagdgicos alicergados no ensino problematizado e
realistico, fundamentado na formacdo por competéncias (Moraes & Costa, 2016; Esteves et al., 2018), que tem por objetivo
formar profissionais criticos e reflexivos, aptos para atender a integralidade da assisténcia a saude individual e coletiva, de
acordo com as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) (Seabra et al., 2015; Ferreira et al., 2020).

Para efetivar a aprendizagem baseada na problematizagdo e no realismo as DCNs dispdem de métodos de ensino
fundamentados em metodologias ativas, dentre as quais tem-se as simula¢des, caracterizadas por fortalecer a comunicagdo, a
ética, 0 exame clinico, e 0 pensamento critico para a investigacdo, entre outros aspectos (Passos, 2016).

As simulaces podem ser realizadas com o auxilio do Paciente Simulado (PS), o qual é um individuo treinado para
representar um paciente com a finalidade de ensino e avaliacdo de estudantes nos cursos da area da saide. Outra nomenclatura
é 0 paciente padronizado (PP), que se refere ao paciente simulado que foi treinado para refazer o mesmo caso varias vezes com
precisdo (Mooreet al., 2016). Bonamigo & Destefani (2010) afirmam que os PS séo atores/pessoas treinadas para interpretar
um papel e os PP séo pessoas, de uma certa comunidade, contratadas pela institui¢do de ensino para desempenhar sua prépria
histéria médica e social com a finalidade de favorecer condi¢es mais proximas da realidade. No estudo em tela sera utilizado
a nomenclatura paciente simulado.

O PS se firma como possibilidade concreta de prover ensino, dado seu potencial de preencher condi¢es préximas as
ideais. E ferramenta de ensino indiscutivel, bem como, contornar desvantagens da utilizacdo do paciente real, sobretudo, pela
possibilidade de prover avaliacdo formativa e aprendizagem pela corregdo apropriada dos erros e falhas (Mooreet al., 2016).

O emprego do PS, em todas as suas vertentes e cenarios, vem crescendo no mundo inteiro nos Gltimos anos,
especialmente no Brasil, em que o nimero de escolas médicas e de outros cursos da saide multiplicaram exponencialmente.
Todavia, poucos estudos foram realizados para aperfeicoar a aplicagdo do PS, o que possivelmente explica os achados do
presente estudo. Esse tipo de procedimento pode desencadear falhas na aplicagdo do método, no processo de ensino
aprendizagem, na avaliagdo do desempenho do aprendiz, no feedback, entre outros aspectos (Branddo & Cecilio-Fernandes,
2018).

Este cenério, propde ampliar os critérios de utilizacdo dos PS para alcancar rigor metodoldgico nas se¢des de
simulacéo e evitar a improvisagdo inapropriada (Silva & Moraes, 2015). Pesquisadores apontam a necessidade de estratégias
padronizadas considerando a amplitude de situacdes e diversidade de papeis desempenhados, permitido que sejam
reproduzidas por vérias instituicGes de salde e de ensino (Kaneko & Lopes, 2019). Para tanto, considera-se a necessidade de
conhecer os elementos necessarios para realizar a simulagdo com PS, nesse intuito objetivou-se apresentar recomendagdes para

a utilizacdo de paciente simulado no ensino superior.
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2. Metodologia
2.1 Tipo de estudo

Estudo de natureza bibliogréafica, desenvolvida por meio de uma Scoping Review, revisdo sistematizada, exploratéria,
que objetiva identificar a producéo cientifica relevante numa determinada area, neste sentido, area de estudo é a simulagdo com
PS nos cursos de graduacéo na area da satde com base no referencial o The Joanna Brigs Institute for Scoping Reviews (Peter

et al., 2015). Utilizou-se o guideline PRISMA ScR para a escrita do estudo de revisdo em tela.

2.2 Critérios de inclusdo e exclusao
Foram incluidos artigos originais, sem recorte temporal de publicacdo, que abordem a tematica paciente simulado,

sendo excluidos artigos de revisao, editoriais, reflexdo e comentarios breves ou que tratasse de outro tipo de simulacéo.

2.3 Procedimento de coleta de dados

A busca ocorreu de forma pareada no periodo de outubro de 2019 & marco de 2020, nas bases de dados: Literatura
Latino-Americana em Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE),
assim como, na biblioteca eletronica Scientific Electronic Library Online (SciELO) por meio da plataforma de periddicos da
CAPES, com o objetivo de estruturar recomendac6es fundamentadas na literatura atualizada sobre o tema. Foram utilizados os
descritores/cruzamento em associacdo com o operador booleano AND: simulation AND patient simulation, em todas as
bases/biblioteca j& mencionadas. Resultando em 5.376 referéncias que ap6s aplicacdo dos filtros: texto completo disponivel,
idiomas em portugués, inglés e espanhol e tipo de documento artigo, restaram 557 estudos.

Em seguida, procedeu-se a leitura dos titulos e resumos dos estudos concomitante a exclusdo dos duplicados e anélise
conforme os critérios de inclusdo e excluséo. As 4 etapas do instrumento Preferred Reporting Items for Systematic Review and
Meta-Analyses (PRISMA) (Moheret al., 2009) foram utilizadas para demonstrar o processo de busca e sele¢do dos estudos.

Conforme mostra a Figura 1.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i8.30894

Research, Society and Development, v. 11, n. 8, 47111830894, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i8.30894

Figura 1. Processo de identificacdo e inclusdo de estudos pelo PRISMA.
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Fonte: Autores (2022).

2.4 Procedimento de analise dos dados

Os estudos identificados foram classificados em relagdo ao nivel de evidéncia cientifica. Nivel 1: revisdo sistematica
ou metanalise; nivel 2: ensaios clinicos randomizados controlados e bem delimitados; nivel 3: ensaios clinicos controlados sem
randomizacdo; nivel 4: estudos de casos controle e estudos de coorte; nivel 5: estudos de revisdo sistematica de estudos
descritivos e qualitativos; nivel 6: estudos descritivos ou qualitativos e nivel 7: opinido de especialistas (Fineout-Overholt &
Stillwell, 2011).

Dos estudos encontrados seis apresentaram afinidade com o tema e atendiam aos critérios de sele¢do. Essa amostra
final de manuscritos foi submetida ao processo de coleta de informagdes para o qual foi utilizado um formulério proprio
dividido em duas partes: a primeira contendo dados sobre titulo, autores, base de indexacéo, ano e periddico de publicagao,
desenho metodoldgico, nivel de evidéncia e amostra; e a segunda contendo itens para identificacdo dos aspectos a serem
recomendados para o treinamento de paciente simulado.

Posteriormente, foi realizado a sintese dos dados conforme Whittemore e Knafl (2005), apresentacéo dos resultados,

interpretacdo e discussdo de forma critica e descritiva, em consonancia com a literatura pertinente. Todas as etapas ocorreram
de forma pareada entre as pesquisadoras.

2.5 Aspectos éticos

O presente estudo dispensa o parecer do Comité de Etica em Pesquisa, pois 0 estudo de revisdo implica a fiabilidade
das informac6es dos artigos originais que foram selecionados para esse.
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3. Resultados

O estudo foi composto por seis artigos, dois nacionais e quatro internacionais, publicados entre 2010 e 2019,

indexados na MEDLINE (quatro) e na biblioteca SciELO (dois). Em relacdo ao desenho metodoldgico, identificou-se estudos:

descritivos (dois), metodologico com abordagem quantitativa (um), delineamento qualitativo com entrevistas semiestruturadas

(um) e questionario (um), sendo todos de nivel 6 de evidéncia. Quanto aos participantes as pesquisas foram realizadas com

médicos, enfermeiros, estudantes e professores.

Na Tabela 1 esté apresentada a sintese dos estudos incluidos nesta reviséo.

Tabela 1. Mapeamento dos estudos primarios. Crato, Ceard, Brasil, 2021.

N° Autores/ Titulo Objetivo Periddico/ Desenho Populacao/
ano base/ metodolégico/ amostra
biblioteca de
indexacdo Nivel de
evidéncia
1 Cantillonetal. | Simulated patient | Pilotar um instrumento de pesquisa Journal Estudo 19 representantes
programmes in | de paciente simulado; descrever Medical metodoldgico, de | de instituicdes de
Europe: collegiality | como diferentes escolas médicas Tecaher/ abordagem ensino
2010 or separate | empregam o0 paciente simulado; MEDLINE quantitativa.
development? elucidar algumas das necessidades
educacionais e de desenvolvimento
das instituicbes em relacdo ao Nivel 6
trabalho com paciente simulado
2 Baig et al. Accuracy of | Avaliar a acurécia da representacdo | BMC Medical Estudo 142 graduados em
portrayal by | por pacientes padronizados Education/ metodolégico, medicina
standardized patients: MEDLINE avaliativo, de
2014 Results from four abordagem
OSCE stations quantitativa.
conducted for high
stakes examinations. Nivel 6
3 Pritchard etal. | The pillars of well- | Determinar  como  educadores | Med Teach/ | Estudo descritivo, 15 educadores
constructed experientes em paciente simulado | MEDLINE de abordagem experientes em
simulated patient | apoiam no  fornecimento  de qualitativa simulagdo com
2017 programs: A | aprendizagem baseada em paciente simulado
qualitative study with | simulagdo para estudantes Nivel 6
experienced profissionais de salde.
educators.
4 Himmelbauer et | Standardized patients | Avaliar diferencas na avaliagdo da | BMC Medical | Estudo descritivo, 529 alunos e
al. in psychiatry - the | interpretacdo dos pacientes | Education/ de abordagem 29 professores da
best way to learn |simulados e feedback entre alunos e | MEDLINE quantitativo universidade
clinical skills? professores. médica de Viena
2018 Nivel 6
5 Negri et al. Clinical ~ simulation | Construir e validar um cenério de Texto & Estudo 9 juizes
with  dramatization: | simulacdo clinica de alta fidelidade Contexto/ metodoldgico enfermeiros
gains perceived by | sobre assisténcia de SCIELO descritivo
2019 students and health | enfermagem a pacientes com
professionals. colostomia. Nivel 6
6 Schwelleretal. | Simulated  medical | Desenvolver um debriefing Revista Estudo descritivo | 551 estudantes de
consultations  with | estendido e profundo para abordar a | Brasileira de medicina
2018 standardized patients: | dimensdo afetiva das consultas Educacéo Nivel 6
In-depth  debriefing | médicas e a formacéo da identidade Médica/
based on dealing | profissional no contexto de uma SCIELO
with emotions. atividade de simulagdo com
pacientes padronizados em uma
escola médica no Brasil

Fonte: Autores (2022).

A partir dos resultados encontrados foi possivel criar dois topicos sobre as recomendacfes a utilizagdo do PS, que

versam sobre a (1) caracterizacdo do paciente simulado e o (2) roteiro da simulacéo e treinamento do paciente simulado.
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3.1 Caracterizacdo do Paciente Simulado

Negri et al. (2017) descreveram caracteristicas necessarias para desenvolver a simulacao e utilizar o PS. Inicialmente,
recomendam que os participantes devem saber quais sdo 0s objetivos de aprendizagem na simulacdo (Negri et al., 2017)
(Schwelle et al., 2018) e o tempo de duragdo no cenario, indicando entre 15 e 20 minutos (Negri et al., 2017).

Para um trabalho eficiente como PS o individuo devera contar com algumas caracteristicas como: habilidade de
comunicacdo e profissionalismo; capacidade de adaptacdo rapida a situacGes inesperadas; ser pontual, confiavel e flexivel para
as atividades (Pritchard et al., 2017).

Quanto a identidade, autores propdem que podem ser leigos, professores, estudantes ou atores profissionais que
disponham de vontade e tempo para participar (Cantillon et al., 2010; Baig et al., 2014) (Schwelle et al., 2018).

Para a caracterizacdo, as roupas e maquiagem artistica devem ser de acordo com o cenario, por exemplo, para PS
idoso seria interessante usar talco em p6 no cabelo para caracterizar o cabelo grisalho (Negri et al., 2017).

Baig et al. (2014) elucidou que a expressdo facial deve estar conforme o caso e apresentar/demonstrar 0s sintomas.
Assim como o tom de voz e a linguagem corporal deve estar de acordo com o caso, por exemplo voz de ansiedade por medo de

um infarto. O PS deve identificar as caracteristicas pessoais e familiares para dar veracidade ao caso (Schwelle et al., 2018).

3.2 Roteiro da Simulacéo e Treinamento do Paciente Simulado

Autores recomendam promover o treinamento do PS, aplicado antes da sele¢do final, para perceber qual candidato se
adequard melhor ao trabalho (Cantillon et al., 2010; Schwelle et al., 2018). Apds serem selecionados os PS devem ser
capacitados para interpretar um papel tipico do paciente e interagir com os alunos/aprendizes (Pritchard et al., 2017). Isso
ocorre mediante apresentacao e explicacdo da historia do paciente ao OS (Baig et al., 2014; Pritchard et al., 2017; Schwelle et
al., 2018), demonstragdo da interagdo e disponibilizacdo de cenarios especificos para o ensaio (Pritchard et al., 2017).

Os requisitos aplicados para identificagdo, selecio e recrutamento dos pacientes simulados incluem a busca de suas
caracteristicas por meio da revisdo dos curriculos e contato com os clientes simulados. Um banco de dados sobre os PS deve
ser criado e mantido atualizado, com o perfil e trabalho anterior em PS, incluindo qualquer problema que tenha ocorrido em
alguma atividade especifica. Além disso, é importante avaliar a situagdo de salde dos PS, através de informagdes atualizadas,
para evitar/controlar quaisquer efeitos negativos sobre a salde e bem-estar do PS (Pritchard et al., 2017). Outras formas de
recrutar 0s PS podem ser por convite pessoal ou por uma rede social (Cantillon et al., 2010).

Para que a simulag@o ocorra sem imprevistos ha a necessidade de elaborar um texto, mais conhecido como roteiro da
simulacéo, o qual deve ter informagdes prioritarias na histéria clinica do paciente (Cantillon et al., 2010; Negri et al., 2017),
como nome, idade, estado civil, filhos, ocupacdo e, histdria clinica (sinais e sintomas; diagndstico, tratamento), podem ainda
ser incluidas pistas aos aprendizes que os obriguem a uma tomada de decisdo dentro do contexto da atividade realizada. Para
fins de avaliacdo, pode haver a padronizacao de algumas técnicas e escores (Negri et al., 2017).

No inicio, as informagdes podem ser passadas de maneira escrita, como um script, contendo: nome do paciente, sexo,
data de nascimento, apresentacdo da histéria médica, historia social, ideias e expectativas sobre sua satide e também sobre o
cenario educacional (Pritchard et al., 2017). Esses autores sugerem que o treinamento seja presencial, realizado com mesas-
redondas, leituras de grupo, perguntas e sessdes de resposta e atividades didaticas sobre o papel, a historia do paciente e 0s
principios do feedback para facilitar a compreensdo e ajustar melhor a historia que seré retratada. Outra opgéo é colocar os PS
como observadores em cenarios com PS experientes.

Em seguida, o PS deve ser orientado a responder adequadamente as perguntas dos estudantes, sem dar mais

informacdes do que foi pedido (Baig et al., 2014; Negri et al., 2017), e nem reagir em situacdes que nao estavam planejadas
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(Baig et al., 2014). Quando o estudante fizer pergunta ao PS esse deve responder baixo; se for uma pergunta que néo estava no
roteiro dizer: ndo tenho essa informacéo (Negri et al., 2017).

Autores apresentam como forma de qualificar o treinamento o uso do método de Stanislawski, no qual os pacientes
simulados devem ter contato préximo com pacientes reais, para estudar sua psicopatologia e entender sua historia especifica e
0s momentos patoplasicos (Himmelbauer et al., 2018).

Durante o processo de simulacdo os educadores podem estar presentes proporcionando suporte, esclarecimento e
orientacdo para 0s PS e os alunos. E também observar e monitorar as respostas dos PS que possam necessitar de intervencdo
durante ou ap0s a simulacdo. Para que a experiéncia ocorra de forma mais adequada pode-se utilizar estratégias como:
aplicacao de intervalos regulares, limitando o nimero de demonstracdo de PS no dia e combinagdo de gestos ou expressdes e
frases especificas que o PS pode usar para indicar que precisa de uma pausa ou que esta desconfortavel (Pritchard et al., 2017)
e dispor de ambiente e materiais conforme o caso (Negri et al., 2017).

Ao terminar a simulagdo, o PS pode fazer o feedback direto ao profissional em cena. Além, pode-se avaliar o
pagamento ao PS se tiver orcamento (Cantillon et al., 2010).

O gerenciamento dos pacientes simulados deve ser realizado por meio de planejamentos extensivo com estruturas de
gestdo e procedimentos administrativos para qualificar o suporte fornecido aos PS, garantindo a eficiéncia do programa
(Pritchard et al., 2017).

Na Figura 2 é apresentado uma sintese das recomendacdes para aplicacdo dos PS conforme literatura consultada.
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Figura 2. Sintese das recomendaces para utilizagdo de Paciente Simulado. Crato, Ceard, Brasil, 2022.
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com dados sociais e clinicos

Fonte: Autores (2022).

4. Discusséo

A utilizacdo da simulacdo com PS é crescente nos cursos de graduacdo em enfermagem e medicina, pés-graduacéo
lato sensu e strictu sensu,e cursos de capacitacdo, como aqueles relacionados a urgéncia e emergéncia (Andrea & Kotowski,
2017; Kowitlawakuletal., 2015), com o objetivo de oportunizar aos estudantes aprendizagem significativa e mais proxima dos
cenarios de pratica real, além do desenvolvimento do raciocinio clinico e tomada de decisdo por meio do pensamento critico e
reflexivo.

Um dos elementos fundamentais para a simulacdo é objetivo de aprendizagem, que necessita estar previamente
estabelecido para que os estudantes saibam o que se espera deles e tenham o processo de ensino aprendizagem oportuno. Além
disso, o objetivo de aprendizagem direcionard os aspectos organizacionais e a mensuracdo do desempenho do estudante. O
professor ao promover uma simulagdo com PS deve atentar-se a elaboracéo de objetivos de aprendizagem que sejam factual
para o tempo disponivel e ao cenario (Kaneko & Lopes, 2019), pois a melhor forma de integrar a simulacéo é quando esse
objetivo esta bem definido (Motola et al., 2013).

As experiéncias de alunos do curso de graduagdo em enfermagem com o uso de PS para a aprendizagem baseada em
simulacdo tém demonstrado ajuda-los a praticar a comunicacdo terapéutica, o que favorece a confianga do aluno, a interacao

aluno-paciente e a qualidade do cuidado de enfermagem (Ha, 2018), colabora para o aperfeicoamento da empatia, a motivacao
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em aprender, a capacidade de desenvolver o julgamento critico e, assim, a satisfagdo com o processo de ensino aprendizagem
(Negri et al., 2017).

O estudo de Kowitlawakul et al. (2015) realizado, em Singapura, com sete estudantes de mestrado em enfermagem
buscou conhecer a experiéncia e as percep¢des desses sobre a utilizagdo de PS para a aprendizagem e apontaram trés
categorias: utilidade, realismo e limitacdo clinica do método. Todos os estudantes corroboraram que esse método é Util para
desenvolver habilidades de comunicacdo, de coletar dados para um histérico de enfermagem e de reagir em situacbes de
emergéncias, dessume-se que o objetivo de aprendizagem foi alcancado.

O uso de PS aumenta de forma significativa a habilidade, a confianga, a calma, a comunicagdo clara e flexivel, e a
observacdo focada no cliente. A simulagcdo com o PS permite ainda, adquirir competéncia ao praticar a assisténcia em ambiente
seguro e projeta-la na atuacdo clinica (Andrea &Kotowski, 2017), assim como em um estudo com grupo controle e
experimental, em que os alunos passaram por trés fases sobre a medicdo da pressao arterial sanguinea, a diferenca surgiu no
grupo experimental que passou pela atividade pratica com o PS em detrimento do grupo controle que teve apenas o apoio de
um instrutor, o resultado demonstrou habilidades do aluno em realizar o procedimento (Sarmasoglu et al., 2016).

A simulago realistica é importante para a formacao profissional, seguindo as Diretrizes Curriculares Nacionais, no
que tange o desenvolvimento de competéncias essenciais; para tanto, ndo deve ser realizada de maneira agodada, professores e
formadores, devem ter/participar de formagdes e capacitagdes no contexto da tematica, bem como as institui¢cbes devem dispor
de ambiente e materiais para sua realizacéo (Carneiro et al., 2019).

Acerca do realismo na utilizagdo do PS, estudo expde que a interacdo entre 0s estudantes e o PS parece real; tanto pela
interpretacdo do papel do PS, quanto pelo uso de maquiagens artisticas que aparentavam as lesdes, como hematomas,
dificultando ao aluno a distingdo entre ser real ou ndo. No entanto, € importante destacar que como todo método de
aprendizagem, a utilizacdo de PS apresenta limita¢@es clinicas, entre estas: ndo dar informacfes além daquelas estabelecidas
previamente, ndo apresentar sinais e sintomas relevantes para determinada condi¢do clinica e, por vezes, conforme habilite-se,
ndo poder realizar o exame fisico minucioso (Kowitlawakul et al., 2015).

A realizacdo de atividades como préatica de administracdo de medicamentos também se torna impossibilitada e alguns
participantes relataram que o beneficio de utilizar PS é condicionado a situacdo que seré desenvolvida a simulagdo (Ha, 2018)
(Sarmasoglu et al., 2016). Assim, a simulacdo com PS para ter éxito precisa estar bem planejada tanto no que se refere ao
objetivo de aprendizagem, quanto ao cenario e ao caso clinico, podendo ao final ser realizado o feedback.

O feedback pode ser dado por diferentes agentes, como o professor, estudante e o proprio PS (Motola et al., 2013),
destaca-se como importante ferramenta para o desempenho da simulacdo proposta, para identificar os erros e acertos e preparar
os estudantes para situagdes futuras (Ha, 2018) (Lippe& Hudson, 2017).

O feedback para os alunos é considerado uma ferramenta critica para garantir a aprendizagem, pois seu objetivo é
melhorar o desenvolvimento da competéncia do estudante, ao passo que analisa as agdes realizadas com aquelas desejadas ou
estabelecidas previamente. A complexidade do feedback esta relacionada intrinsicamente ao objetivo de aprendizagem, o que
pode ser breve e simples ou detalhado. E a partir desse que o professor e o aluno poderdo observar se o objetivo de
aprendizagem foi alcangado, por meio de um processo de reflexao critica (Motola et al., 2013).

Turan et al. (2009) apontam o feedback efetivo como motivador para a aquisi¢do de habilidades e para a continuidade
da aprendizagem, reduzindo os niveis de ansiedade e melhorando a autoeficécia na simulagdo com PS. Assim, percebe-se a
importancia do feedback para enriquecer o processo de ensino-aprendizagem, o qual pode estar atrelado ao debriefing para
auxiliar os estudantes de enfermagem a desenvolver competéncias, refletir sobre o cenério da simulacdo e sua atuagdo para

tomada de decisdo e resolucéo dos problemas (Rodrigues et al., 2019), bem como estimula-los & autoconfianga para realizar o
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cuidado de enfermagem com garantia da seguranca do paciente (Chagas et al., 2020). Para tanto, ferramentas de feedback e de

debriefing validadas devem ser utilizadas por professores para realizarem tais avaliacGes.

4.1 LimitacGes do estudo
O quantitativo de estudos inseridos neste trabalho ¢ uma limitacdo, principalmente no que tange as publicacBes
nacionais sobre o PS, mesmo ndo sendo aplicado recorte temporal. Uma possivel causa é o nimero de bases de dados

escolhidas, que pode ter limitado os achados da tematica.

4.2 ContribuicOes para a pratica

Observa-se uma produgdo incipiente sobre a utilizagdo do PS, este estudo contribuira para clarificar e promover uma
discussdo proficua sobre as caracteristicas de um PS, e outros aspectos que formularam as presentes recomendagdes para a
utilizaco do PS.

Ainda, contribuir para a implementacéo e consolidacdo do PS no processo de ensino-aprendizagem nos cursos de

graduacdo da area da salde.

5. Concluséao

A utilizagdo de PS no ensino de estudantes na area da saude € premente, pois consolida a formag&o por competéncia,
contribuindo, principalmente para a aquisi¢do de habilidades. Desse modo, as instituicdes de ensino devem adotar
recomendacdes para a utilizacdo de PS, tendo como caracteristicas: conhecer os objetivos de aprendizagem; ter habilidade de
comunicacgdo; podendo ser ator, leigo, aluno e/ou professor; e apresentar caracteristicas por meio de expressdes faciais, roupas
e maquiagens artisticas.

Recomenda-se o treinamento do PS, presencial, por convocagdo, com apresentacdo e discussdo do caso, apresentando
o roteiro de simulacéo; orientar sobre dar informag6es aos alunos restritos ao roteiro; dispor de ambiente realistico; treinar para
a interacdo PS-aluno; gerenciar e obter feedback.

As recomendacdes do uso de paciente simulado no ensino de salde apresentam-se como importante ferramenta para
aprimorar as habilidades profissionais. Dessume-se a necessidade de novos estudos que apliquem tais recomendacfes e

avaliem a utilizacdo do PS no processo de ensino-aprendizagem nos cursos de salde.
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