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Figura7.  Exemplos de mecanismos que delineiam a educacdo interprofissional no nivel pratico
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Figura7.  Exemplos de mecanismos que delineiam a educacdo interprofissional no nivel pratico
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Paradigmas da educacao em simulacao
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Weller, et al. (2012); Johnston, ef al. (2018) 8
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Cenarios de caso ilustram como a teoria se aplica a pratica

Positivista “fidelidade fisica” .. . .

Interpretativista “fidelidade no aprendiz”
Foco em parametros fisiologicos do simulador que
devem refletir com precisdo os valores do paciente
num estado clinico especifico

Foco na estratégia de aprendizagem e em como o
participante percebe e interage com o simulador

Poés-positivista “fidelidade psicologica” Tedrico critico “fidelidade social”
Foco na representagdo de um paciente real com a Foco na construgao social da realidade do paciente
consideracdo da experiéncia qualitativa e subjetiva (género, raca, grupo social, entre outros)

Nestel and Bearman (2015) 9



Simulagao em saude

Uma técnica que cria uma
situacdo ou ambiente para
permitir que as pessoas
vivenciem a representacao de
um evento de saude real com
o proposito de pratica,
aprendizagem, avaliagao,
teste ou para obter
compreensao de sistemas ou
acdes humanas

Lopreiato, et al. (2016)

/ANOS

Enfermagem USP - EEUSP

Habilidades de comunicacio

Nestel and Bearman (2015)
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Principais conceitos

Simulagao
interprofissional

Simulacao
uniprofissional

1942 - 2022

" ANOS

Participantes de duas ou mais profissoes
envolvidos numa experiéncia simulada
colaborativa de cuidado em satde para
alcancar objetivos e resultados
compartilhados ou vinculados

Participantes de uma unica profissao
envolvidos numa experiéncia simulada de
cuidado em satde para aprimorar
conhecimentos e habilidades

Hansen, et al. (2020); Lioce, et al. (2020)
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Facilitador ou simulacionista

Profissionais envolvidos em
atividades de modelagem e
simulacdo e / ou no
fornecimento de produtos e / ou
servigos de modelagem e
simulacao

Lioce, et al. (2020)

—PERMITIDO—

 Pratiq

Demonstre respeitc
diferentes

Observe e desconsidere os

comentarios microagressivos

* Esteja receptivo as questoes
desahadoras

o Comece com casos de cenarios

mais curtos e simplificados para na

sobrecarregar os participantes

o Atenda os alunos onde eles esta
momento, nao onde vocé espera

eles estejam no final da lige

« Compreenda que & natural que as

pessoas se sintam frustradas
descobrem seu proprio viés imp
Seja paciente!

¢ Promova uma “aspiracao cultura

lunos, para que eles desejem s¢

> tornarer

engajar no proce
mais culturalmente conscientes.
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~PROIBIDO —

« Nunca improvise. De

e facilitar cenariosde s A0

i xigem um ;:h'f‘mrw”r(

€ pratica precisos para uma execucao

bem-sucedida

forcar esteredtipos comuns em
je simulacio. Por exemplo
nao proponha que um morador de rua

£ia usuar je drogas

« Nio use jargdes compreendidos
somente por especialistas. Adeque s
4 us alunos utilizando um

cabulario para leig

« Nao generalize. Consulte alguém que

e um hijab, um nigab e uma burca,

41
¢a ajuda

« Ndo persiga nem intimide
publicamente um participante.

-Ewteestereotlpos Tenha cuidado para

mpreenda os elementos culturais que
esta incorporando em sua simulagac
Por exemplo, caso nao saiba a difereng:

PETIRAS

Laerdal
(2022)
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Participante

Pessoa que participa de uma
sessao ou intervencao
educativa baseada em
simulagdo como observador
ou voluntario do cenario

1942 - 2022
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v Sou um participante receptivo desta simulacdo e, como tal, estarei
totalmente presente, engajado e aberto a nova aprendizagem.

v/ Eu concordo em contribuir positivamente para o ambiente de
aprendizagem e em manter a mente aberta as observacoes, feedback e
perguntas.

v Eu compreendo que minhas crencas, valores e cultura podem nao ser as
mesmas que as dos outros.

v Eu compreendo que esta € uma oportunidade de experimentar formas
diferentes de prestar atendimento, mas nao significa necessariamente
que as formas anteriores de tratar os pacientes estejam “erradas’.

v/ Eu compreendo que alguns aspectos desta experiéncia de aprendizagem
podem fazer com que eu questione o mundo ao meu redor.

v Na conclusdo da simulacao, eu participarei de uma profunda reflexdo
sobre esta experiéncia.

PETIRAS

Laerdal
(2022)
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Pré-briefing

Briefing

Cenario
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Debriefing

Atividade inicial sobre a

experiéncia de simulagdo

Os participantes recebem
informagdes sobre a
duracao da sessao,
objetivos, diferentes papéis
dos participantes, manejo
dos equipamentos,
conhecimento do ambiente
in loco, entre outros

Atividade imediatamente
anterior ao inicio da
simulagdo

Os participantes recebem
informagoes essenciais
sobre o cenario, tais como
descricao do caso,
parametros clinicos, entre
outros

Descrigdo dos topicos que
serdo utilizados durante a
simulagdo

Roteiro detalhado com
objetivos, cronograma de
eventos significativos,
ambiente, materiais, entre
outros

Atividade final sobre a
experiéncia de simulag¢do
(em média dura o dobro do
tempo do cenario)

Participantes refletem sobre
a experiéncia da simulacao
com o proposito de
fomentar a aprendizagem
complexa vivida no cendrio
as situagoes futuras

14
Lioce, et al. (2020)
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A Escape room - trabalhar de forma colaborativa usando quebra-cabecas
e pistas envolvendo objetivos especificos para “escapar” da sala antes
que o tempo acabe

A Peer to peer learning - participantes orientam sessOes de pratica para
seus proprios colegas numa aprendizagem compartilhada entre pares

1 Pratica deliberada em ciclos rapidos - participantes alcancam o
dominio das habilidades por meio de repeticdo, feedback e dificuldade

crescente '
Gomez-Urquiza et al. (2022); Laerdal (2022); Luctkar-Flude et al. (2021);

Blanchard et al. (2021); Lioce et al. (2020); Kaneko et al. (2015)
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1 Simulacao in situ - equipe de saude atua em seu ambiente de trabalho
num cenario simulado, permitindo a avaliacdo de condi¢cdes latentes que
podem favorecer o erro

1 Telessimulagao ou simulacgao virtual - participantes atuam em
cenarios computadorizados que retratam a realidade

Laerdal (2022); Luctkar-Flude et al. (2021); Blanchard et al. (2021); Lioce ef al.
(2020); Kaneko et al. (2015)

16
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National League Modelo

for Nursing/Pamela

Jeffries (2006)
Mais
. Roteiro de
conhecidos Fabri et al.
no contexto A
brasileiro
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O que os participantes devem saber de forma especifica ao final da sessdo de simulagdo (ex:

compreender seu papel no cuidado de um paciente com infec¢do na corrente sanguinea? conhecer o
protocolo institucional?)

Como o facilitador do cenario sabera quando o objetivo tiver sido alcancado? Elabore uma lista de
verificagcao das habilidades e comportamentos especificos que os participantes precisarao demonstrar
durante o cenario

Considere o conhecimento e a experiéncia dos participantes ao estabelecer os objetivos; Os participantes
devem ser capazes de ter sucesso, portanto, os objetivos precisam ser alcangaveis

A simulacdo precisa reforcar as habilidades e os comportamentos necessarios para p. ex. reconhecer e
tratar rapidamente uma infecgao de corrente sanguinea; O exercicio de simulacdo deve ser relevante
aos participantes

Cada simulacao deve respeitar o tempo dos participantes e ser oportuna em relacéo a situacao atual

1
Bambini (2016); Harrington, Simon (2021) ¢
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Ponto de partida

Atividades
estruturadas

Ponto final

1942 - 2022
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sdo as circunstancias iniciais do paciente ou situagdo quando os participantes

iniciam seu envolvimento na experiéncia baseada em simulagao

projetadas para o envolvimento dos participantes

estagio em que se espera que a experiéncia baseada em
simulacao termine, geralmente quando os resultados de
aprendizagem esperados foram demonstrados, o tempo se
esgotar ou o cenario nao puder prosseguir

PETIRA

19
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(titulo do cenario, participantes, pontos de aprendizagem esperados)
(atores, aderecos, preparagao do paciente e maquiagem)
(parametros fisiologicos, acdes esperadas)
(prontuario, exames)
(inclui roteiro do ator, paciente e informacdes de briefing aos participantes)
(slides, aulas pregressas ou outros materiais didaticos)
(relacionadas aos objetivos educacionais do cenario)

(sugestdes para melhorar ainda mais o cenario, erros comuns cometidos pelos participantes) 0
Seropian (2003); Alinier (20115



Exemplos de instrumentos . pET,RAs

> Debriefing Assessment for Simulation in Healthcare DASHO®

Traduzido para o portugués de Brasil e Portugal com o titulo
Avaliacao de Debriefing em Simulagdo Clinica

- Auxilia no desenvolvimento e avaliacao das habilidades do debriefing
Versao participante, facilitador e avaliador

> The simulation design scale - National League for Nursing

Traduzido para o portugués com o titulo Escala de design da simulagéo

- Avaliar a estrutura do cenario

Couto et al. (2021); Almeida et al. (2015) 21
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> Non-Technical Skills Bingo
- Jogo para exercitar a “consciéncia da situagao
“liderancga” e “trabalho em equipe”

HOME SIMEDUCATION CASES BY CATEGORY v TEMPLATE NIGHTMARES COURSE COVID-19 ABOUT v

EM SIM CASES

Peer-reviewed simulation cases for Emergency Medicine

programs available in FOAMed spirit.

Enfermagem USP - EEUSP

tomada de decisao”,
Dieckman et al. (2016)

Cenarios

gratuitos

no idioma
inglés
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thesimbook.com HOME ABOUT  SCENARIOS  IMSH 2020  IMSH 2021

The Scenarios

Simulation Scenarios and resources from the worlds leading healthcare simulation experts

CONTACT

V
ANOS
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Cenarios

gratuitos

no idioma
inglés
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Thesim’rechu

SCENARIOS AUDIO/VIDEO

WELCOME TO thesimtech.com

A FREE ONLINE RESOURCE FOCUSED
ON HEALTHCARE SIMULATION
TECHNOLOGY.

Based on continuing contributions from the simulation
community, thesimtech's goal is to become an 'online
hub’ for sharing ideas and information for all things
related to medical simulation.

MOULAGE

RESOURCES

LINKS

CONTACT

) f’?’ 5
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Cenarios

gratuitos

no idioma
inglés
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