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Dispositivos móveis para o desenvolvimento das competências 
profissionais dos estudantes de enfermagem: revisão de escopo*

Destaques: (1) Dispositivos móveis têm repercussões 
positivas no desenvolvimento de competências. (2) Lacuna 
do conhecimento é a ausência de uma ferramenta que 
integre várias competências. (3) Os dispositivos móveis 
têm potencial para o aprimoramento das capacidades clínicas. 
(4) Importância da integração de hard e soft skills em uma 
única ferramenta digital.

Objetivo: mapear a literatura científica sobre a utilização dos 
dispositivos móveis para o desenvolvimento das competências 
profissionais dos estudantes de enfermagem. Método: tratou-se de 
uma revisão de escopo guiada pelas recomendações do JBI. Foram 
incluídas seis bases de dados e a literatura cinzenta. A seleção dos 
estudos foi realizada através de avaliação individual e em pares. 
Os dados foram extraídos com base em um roteiro elaborado e 
apresentados de forma descritiva, tabular e gráfica. Resultados: 
foram identificados 264 estudos, dos quais 13 compuseram o 
corpus de análise. Os estudos foram realizados principalmente no 
continente asiático. As intervenções variaram de 1 a 12 semanas, com 
predomínio da utilização de Apps. Já as competências abordadas foram 
principalmente as capacidades clínicas, técnicas e procedimentos 
inerentes à prática de enfermagem, seguidas pela tomada de decisão 
e resolução de problemas. Conclusão: os estudos analisados não 
apenas revelaram as potencialidades dos dispositivos móveis no 
contexto formativo, mas também destacaram a sua contribuição para 
o aprimoramento das capacidades clínicas, uma vez que oferecem 
subsídios para uma abordagem mais dinâmica e eficaz no processo de 
aprendizagem. A lacuna no conhecimento afigura-se na possibilidade 
ainda não explorada de integração de diferentes competências 
profissionais através de uma única ferramenta educativa digital.  

Descritores: Aplicativos Móveis; Smartphone; Estudantes de 
Enfermagem; Competência Profissional; Prática Profissional; Papel 
do Profissional de Enfermagem.
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Introdução

Nos últimos tempos tem existido uma preocupação 

crescente com as questões ligadas à segurança e à 

qualidade dos cuidados, bem como com a necessidade 

de minimizar a ocorrência de erros evitáveis. Nesta 

perspectiva, é exigido que em diversas situações clínicas e 

diferentes contextos o enfermeiro demonstre competências 

para o bom julgamento clínico, a resolução de problemas 

e a tomada de decisão clínica(1-3). Por esta razão, a Ordem 

dos Enfermeiros (OE) de Portugal, em seu Regulamento 

do Perfil de Competências do Enfermeiro, estabelece que 

para a demonstração das competências profissionais é 

necessária a mobilização de um conjunto de conhecimentos, 

habilidades e capacidades no contexto dos cuidados(4).

Assim, competência é definida como “A competency 

is a holistic concept that includes knowledge, skills, 

attitudes and values”(5). Ser competente envolve mais 

do que obter conhecimentos e capacidades, sobretudo 

implica em mobilizar os conhecimentos, as capacidades, 

as atitudes e os valores para responder às complexas 

demandas sociais e profissionais(5). 

No contexto de cuidados de saúde, a competência tem 

influência direta na saúde e na segurança dos pacientes(6). 

Para a prestação de cuidados de excelência é exigido muito 

mais que o conhecimento, é imperativa a capacidade de 

pensar criticamente e aplicar na prática o conhecimento(7). 

Dessa forma, o contexto de formação deverá ser um 

local de transformação do conhecimento teórico em 

prático. No entanto, a formação em enfermagem tem 

enfrentado diversos desafios, dentre os quais é possível 

citar os ambientes formativos que oferecem oportunidades 

precárias de transpor o conhecimento adquirido em 

sala de aula para a prática clínica, ora por ausência de 

situações clínicas, ora por falhas na supervisão clínica(8-9). 

Soma-se, ainda, a crescente e exigente multiplicidade 

do cuidar(7,10). Tendo em vista este complexo contexto 

formativo do enfermeiro, é de fundamental importância o 

estabelecimento de diferentes contextos e de estratégias 

para colmatar a lacuna entre a teoria e a prática(8-9). 

Os estudantes do século XXI estão em constante e 

crescente contato com as tecnologias digitais(11). Neste 

cenário promissor e desafiador também se encontram os 

estudantes de enfermagem(8,11). Logo, as tecnologias digitais 

são enunciadas como possibilitadoras do fornecimento de 

importantes informações para o processo de tomada de 

decisão(8). Assim, somam-se esforços para a incorporação 

das tecnologias digitais, doravante designadas por recursos 

educativos digitais, na formação em enfermagem(8).

Para a atual sociedade, globalizada, informatizada 

e em constante mudança, a aprendizagem móvel 

evidencia-se como a tecnologia digital mais promissora 

de aprendizagem(12-13). Até porque os livros tornam-

se obsoletos rapidamente, enquanto os dispositivos 

móveis fornecem informações atualizadas(13). Devido 

ao seu caráter onipresente, os dispositivos móveis(11), 

especialmente os smartphones, representam a tecnologia 

digital mais utilizada mundialmente(14). Além das 

suas inúmeras aplicabilidades, os dispositivos móveis 

configuram-se como facilitadores do processo de ensino 

e aprendizagem, uma vez que possibilitam a flexibilidade, 

em outras palavras, a aprendizagem a qualquer hora e 

lugar(12,15-17), por isso o conceito aprendizagem móvel. 

A aprendizagem ativa, interativa e centrada 

no estudante é apontada como a que favorece o 

desenvolvimento das competências profissionais dos 

estudantes de enfermagem(12,18). Até porque, impulsiona 

o estudante a pensar e a agir de forma autônoma em 

sua aprendizagem(12). Tal aprendizagem é facilmente 

possibilitada pela utilização de conteúdos advindos dos 

dispositivos móveis(18), especialmente dos aplicativos 

móveis (Apps). Estudos recentes evidenciaram que a 

utilização dos dispositivos móveis e de seus Apps no 

contexto da aprendizagem dos estudantes de enfermagem 

contribuíram favoravelmente para o desenvolvimento das 

competências profissionais(9,12,17-19). Além disso, facilitaram o 

acesso à informação, aumentaram a eficiência e otimizaram 

o tempo(12). Uma recente meta-análise demonstrou que 

a utilização dos dispositivos móveis no contexto de 

formação dos estudantes de enfermagem promoveu, além 

de conhecimento, o aprimoramento das competências 

profissionais, o aumento da confiança, bem como da 

satisfação com a aprendizagem(9). Sobreleva-se também 

que a sua utilização possibilitou reduzir erros clínicos(12). 

Dessa forma, a implementação de dispositivos móveis e 

de seus Apps nos currículos dos cursos de enfermagem 

facilitam a aprendizagem ativa e a promoção de cuidados 

baseados nas evidências científicas mais recentes(13). 

Ademais, garantir que os estudantes de enfermagem 

recebam formação de qualidade, possibilidades de 

contextos formativos e estratégias que facilitem a 

apropriação do conhecimento e sua aplicabilidade na 

prática clínica constitui-se um grande desafio para os 

educadores e gestores. Diante do desafio apresentado, 

emergem questões fundamentais, as quais nortearam 

esta pesquisa e são: Qual o impacto da utilização 

de dispositivos móveis no contexto formativo da 

enfermagem? Quais dispositivos móveis são utilizados 

para o desenvolvimento das competências profissionais 

dos estudantes de enfermagem? Dentro desse 

panorama, a aprendizagem móvel emerge como uma 

ferramenta de grande potencial para o desenvolvimento 

das competências profissionais do enfermeiro. A 

partir da urgente necessidade do desenvolvimento 
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das competências profissionais dos estudantes de 

enfermagem e das potencialidades da aprendizagem 

móvel, estabeleceu-se como objetivo mapear a literatura 

científica sobre a utilização dos dispositivos móveis para 

o desenvolvimento das competências profissionais dos 

estudantes de enfermagem. 

Método

Tipo do estudo

O protocolo de pesquisa da revisão de escopo foi 

registrado no Open Science Framework (OSF) (https://doi.

org/10.17605/OSF.IO/CESXK). A síntese de conhecimento 

e evidências expressas por uma revisão de escopo 

segue a recomendação sistemática de uma revisão de 

literatura(20). A sua finalidade é mapear as principais fontes 

e tipos de evidências sobre uma determinada temática, 

possibilitando identificar conceitos e teorias basilares, 

assim como, potenciais lacunas no conhecimento(21). 

O rigor metodológico e a transparência devem estar 

presentes em todas as etapas de uma revisão de escopo 

para possibilitar que o estudo seja replicado(22). De modo 

a dar cumprimento ao rigor metodológico e transparência, 

este estudo segue as recomendações do Joanna Briggs 

Institute (JBI)(23), sendo conduzido pelas diretrizes da 

Checklist do Preferred Reporting Items for Systematic 

Reviews and Meta-analyses extension for Scoping Reviews 

(PRISMA-ScR)(21). 

Com a finalidade de identificar outros estudos 

 ou protocolos semelhantes, realizou-se uma busca inicial, 

em outubro de 2023, na OSF, por ser uma plataforma 

aberta e gratuita para depósito de pesquisas e seus 

respectivos protocolos. Não foram identificados estudos 

relacionados com o objetivo proposto, demonstrando a 

pertinência desta revisão. 

Sendo assim, seguiram-se as etapas propostas 

pelo JBI para a concepção de uma revisão de escopo: 

definição da questão de investigação; estratégia de 

pesquisa; estabelecimento dos critérios de inclusão e 

exclusão; seleção de estudos; extração dos dados; síntese  

dos resultados(23). 

Cenário do estudo

Os estudos que compõem esta revisão foram 

extraídos das seguintes bases de dados: Scopus, Web 

of Science (WoS), National Library of Medicine (PubMed), 

Biblioteca do Conhecimento Online (b-on) e SciELO. Para 

a integração da literatura cinzenta, efetuaram-se buscas 

por teses e dissertações no Repositórios Científicos de 

Acesso Aberto de Portugal (RCAAP).  

Período

As buscas dos dados ocorreram entre os meses de 

outubro de 2023 a janeiro de 2024. Não foi delimitado 

período temporal como critério de busca por estudos 

elegíveis, uma vez que o objetivo se circunscreve em 

mapear o máximo de conhecimento publicado. 

Estratégia de pesquisa 

Adotou-se a estratégia População, Conceito, 

Contexto (PCC), no qual População refere-se aos 

estudantes de enfermagem, Conceito remete ao 

desenvolvimento de competências profissionais e 

Contexto aos dispositivos móveis, para culminar 

na elaboração da questão de pesquisa: Quais são  

os dispositivos móveis utilizados para o desenvolvimento 

das competências profissionais dos estudantes  

de enfermagem? 

Critérios de elegibilidade

Após a elaboração da questão de pesquisa, foram 

definidos os critérios de elegibilidade para inclusão e 

exclusão dos estudos segundo a estratégia PCC. Assim, 

foram incluídos estudos que: a) no que diz respeito aos 

participantes, englobem estudantes do ensino superior 

em enfermagem; b) relativamente ao conceito, estudos 

que se referem ao desenvolvimento das competências 

profissionais; c) quanto ao contexto, estudos que 

envolvem dispositivos móveis, aprendizagem móvel 

ou aplicativos. No que concerne ao tipo de estudo, 

foram contemplados todos os estudos primários, 

quantitativos, qualitativos e mistos, também estudos 

secundários, nomeadamente revisões de literatura e 

ainda a literatura cinzenta. Além disso, nesta revisão 

incluiu-se estudos publicados em português, inglês ou 

espanhol, devido ao fato de serem os idiomas com os 

quais os pesquisadores têm familiaridade. Acrescenta-

se como critério de inclusão estudos em formato open 

access. Ressalta-se que a limitação temporal não foi 

um critério de exclusão.

Foram excluídos estudos em que os participantes são 

enfermeiros, estudantes dos cursos técnicos ou auxiliares 

de enfermagem e, também, editoriais, cartas ao editor, 

protocolos de estudo, resumos e recomendações.

Coleta de dados

Postos a questão de investigação e os critérios de 

elegibilidade, um dos pesquisadores reuniu-se com a 

bibliotecária da universidade para o estabelecimento da 
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estratégia de busca. Dessa forma, realizou-se uma busca 

preliminar na base de dados Scopus com os descritores 

“nursing students”, “mobile devices” e “professional 

competence” para identificar, nos títulos e resumos, os 

descritores mais utilizados sobre a temática.

Na sequência, os descritores encontrados foram 

combinados de diferentes formas através de operadores 

booleanos AND e OR, resultando nas frases booleanas, 

conforme a Figura 1, configurando-se como a estratégia 

de busca para as diferentes bases de dados.

Base de dados Estratégia de busca Resultados

Scopus

( TITLE-ABS-KEY ( “nurs* education” OR “nurs* students” ) AND TITLE-ABS-KEY ( “mobile 
device*” OR “mobile technolog*” OR “mobile application*” OR “smartphone*” OR “mobile 
learning” ) AND TITLE-ABS-KEY ( “skill acquisition” OR “nurs* skills” OR “professional 
competence” OR “professionalism” OR “professional practice” OR “clinical competence” ) )

85

WoS

((TS=(“nurs* education” OR “nurs* students”)) AND TS=(“mobile device*” OR “mobile 
technolog*” OR “mobile application*” OR “smartphone*” OR “mobile learning” )) AND 
TS=(“skill acquisition” OR “nurs* skills” OR “professional competence” OR “professionalism” 
OR “professional practice” OR “clinical competence”)

27

PubMed

((“nursing education”[Title/Abstract] OR “nursing students”[Title/Abstract]) AND (“mobile 
devices”[Title/Abstract] OR “mobile technology”[Title/Abstract] OR “mobile application”[Title/
Abstract] OR “smartphone”[Title/Abstract] OR “mobile learning”[Title/Abstract])) AND 
(“skill acquisition”[Title/Abstract] OR “nursing skills”[Title/Abstract] OR “professional 
competence”[Title/Abstract] OR “professionalism”[Title/Abstract] OR “professional 
practice”[Title/Abstract] OR “clinical competence”[Title/Abstract])

20

b-on

AB ( “nurs* education” OR “nurs* students” ) AND AB ( “mobile device*” OR “mobile 
technolog*” OR “mobile application*” OR “smartphone*” OR “mobile learning” ) AND AB ( 
“skill acquisition” OR “nurs* skills” OR “professional competence” OR “professionalism” OR 
“professional practice” OR “clinical competence” )

33

SciELO #2 (ab:(estudante* de enfermagem OR educação em enfermagem )) AND (ab:(dispositivo* 
move* OR aprendiza* move* OR smartphone* OR app*)) 14

RCAAP

Title “nursing students” AND “mobile devices” OR “mobile technology” OR “mobile 
application” OR “smartphone” OR “mobile learning” AND Abstract “nursing students” 
AND “mobile devices” OR “mobile technology” OR “mobile application” OR “smartphone” 
OR “mobile learning” AND Subject “nursing students” AND “mobile devices” OR “mobile 
technology” OR “mobile application” OR “smartphone” OR “mobile learning”

85

Figura 1 - Estratégia de busca. Aveiro, Portugal, 2023

Tratamento e análise de dados

Os resultados da pesquisa efetuada foram exportados 

para o software Mendeley Reference Manager version 

2.80.1, sendo que todos os estudos duplicados foram 

eliminados. Na sequência, dois revisores independentes 

fizeram a leitura dos títulos e dos resumos para verificação 

do cumprimento dos critérios de inclusão e confirmar a 

elegibilidade dos estudos(24). As eventuais divergências 

entre os dois revisores foram resolvidas por consenso, 

ou recorrendo a um terceiro revisor. Os estudos que 

respeitaram os critérios de inclusão definidos, foram 

submetidos a leitura do texto integral. Posteriormente, 

os estudos foram importados para o Qualitative Data 

Analysis Software (webQDA) para a sua respectiva análise 

qualitativa. Os dados estão apresentados de acordo com 

o objetivo desta revisão, em formato gráfico, tabular e 

texto descritivo.

Após o estabelecimento do corpus, dois revisores 

independentes realizaram a extração dos dados através 

de um instrumento, segundo as recomendações da JBI.  

O instrumento foi desenvolvido pelo grupo de 

pesquisadores para extração das seguintes variáveis: 

autor, título do estudo, país de realização do estudo, 

ano de publicação, tipo de estudo, objetivo, estratégia/

ferramenta utilizada, tempo de intervenção, competência 

a ser desenvolvida e resultados alcançados. 

Aspectos éticos

A pesquisa utilizou apenas dados de domínio público, 

por isso não foi necessário solicitar um parecer a um 

Comitê de Ética em Pesquisa. Ressalta-se que os direitos 

autorais foram respeitados por meio da correta citação e 

referência bibliográfica.

Resultados

A pesquisa nas cinco bases de dados e um repositório 

possibilitou identificar 264 estudos potencialmente 
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relevantes. A aplicação dos critérios de exclusão, 

nomeadamente língua, tipo de estudo e ausência de texto 

integral formato Open Access permitiu excluir 112 estudos. 

Dos 152 estudos remanescentes, 23 foram excluídos devido 

a duplicidade. Os demais 129 foram então submetidos à 

leitura dos títulos e resumos, sendo assim, excluídos 93. Na 

fase seguinte, os 36 estudos restantes foram submetidos à 

leitura integral, e destes, foram excluídos 23. À vista disso, 

através da estratégia de busca estabelecida, a pesquisa 

nas bases de dados e repositório possibilitou identificar 264 

estudos. A aplicação de critérios de inclusão e de exclusão, 

acrescida da análise minuciosa dos pesquisadores, 

proporcionou identificar uma amostra documental de 13 

estudos, configurando o corpus de análise desta revisão.

Os estudos elegíveis encontram-se representados 

na Figura 2.

Excluídos com base em:
língua, tipo de estudo e ausência 

de texto integral no formato 
Open Access  (n = 112)

Registros adicionais identificados 

por meio de outras fontes: 

Literatura cinzenta (n = 85)

Registros identificados por meio 

de pesquisa na base de dados 

(n = 179)

Excluídos após leitura 
integral dos estudos 

por não atenderem aos 
objetivos: (n = 23)

Duplicados: (n = 23)
Excluídos após a leitura do 
título e resumo: (n = 93)

Estudos triados (n = 264)

Estudos avaliados para 
elegibilidade (n = 152)

Estudos pré-selecionados

(n = 36)

Estudos incluídos no corpus 

de análise (n = 13)
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Figura 2 - Fluxograma PRISMA(24). Aveiro, Portugal, 2023

A lista dos países constituintes deste corpus é 

liderada pelo continente asiático com nove estudos, 

sendo cinco da Coreia, três da China e um do Irã. Em 

contrapartida, o continente europeu é representado por 

três estudos, sendo dois pertencentes à Noruega e um à 

Finlândia. Por fim, o continente americano é representado 

apenas com um estudo, pelo Brasil.

No que diz respeito à distribuição dos estudos 

por ano de publicação, verificou-se que em 2018 

foram publicados quatro artigos, representando o ano 

com maior número de publicações (30,76%). Quanto 

aos aspectos metodológicos das pesquisas incluídas 

destacam-se quatro ensaios clínicos randomizados 

controlados e quatro do tipo quase-experimental.  

A caracterização dos estudos quanto ao título, país, ano 

de publicação, tipo de estudo e objetivo encontra-se 

sintetizada na Figura 3.

Com vistas à sistematização dos resultados, os 

dados foram organizados em forma de quadro (Figura 

4) para ressaltar a estratégia utilizada em cada estudo. 

Além disso, apresenta-se a finalidade em utilizá-la, 

ou seja, a competência profissional que a estratégia  

buscou desenvolver, o tempo de intervenção e os seus 

respectivos resultados.
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ID Título País/Ano Tipo de Estudo Objetivo

A1

A smartphone application to educate 
undergraduate nursing students about 
providing care for infant  
airway obstruction

Coreia, 2017 Quase-experimental

Desenvolver um App para smartphone e avaliar 
a sua eficácia quanto ao conhecimento,  
às capacidades e à confiança dos estudantes 
de enfermagem.

A2

Configuration of Mobile Learning Tools 
to Support Basic Physical Assessment 
in Nursing Education- Longitudinal 
Participatory Design Approach

Noruega, 2021 Qualitativo e 
longitudinal

Projetar um conjunto de ferramentas mobile 
learning para apoiar a aprendizagem dos 
estudantes de enfermagem.

A3
Effectiveness of mobile cooperation 
intervention on students’ clinical learning 
outcomes: A randomized controlled trial

Finlândia, 2018
Ensaio clínico 
randomizado  
e controlado

Avaliar a eficácia da intervenção de cooperação 
móvel para melhorar a competência e a 
autoeficácia dos estudantes de enfermagem.

A4

Effects of a skill demonstration video 
delivered by smartphone on facilitating 
nursing students’ skill competencies  
and self-confidence: A randomized 
controlled trial

China, 2018
Ensaio clínico 
randomizado  
e controlado

Examinar os efeitos de um vídeo em 
smartphone na competência e na confiança dos 
estudantes de enfermagem.

A5

Effects of Nursing Students’ Practices 
using Smartphone Videos on 
Fundamental Nursing Skills, Self-efficacy, 
and Learning Satisfaction in South Korea

Coreia, 2017 Quase-experimental
Investigar os efeitos da aprendizagem por meio 
do uso de gravação de vídeo em smartphones 
na autoavaliação dos estudantes.

A6

Effects of using mobile device-based 
academic electronic medical  
records for clinical practicum by 
undergraduate nursing students- A 
quasi-experimental study.

Coreia, 2018 Quase-experimental Examinar o efeito de um App no estágio clínico 
dos estudantes de enfermagem. 

A7
Evaluation of mobile learning for the 
clinical practicum in nursing education- 
application of the FRAME model

China, 2019 Experimental
Avaliar a percepção dos estudantes de 
enfermagem sobre o uso de dispositivos 
móveis na prática clínica.

A8

Factors associated with changes 
in students’ self-reported nursing 
competence after clinical rotations:  
A quantitative cohort study

Noruega, 2023 Quantitativo  
de coorte

Explorar as mudanças na competência 
de enfermagem, os fatores associados às 
mudanças após as rotações clínicas e se  
um conjunto de ferramentas de aprendizagem 
móvel apoia as mudanças no uso confiante  
das capacidades básicas de avaliação física.

A9
Use of digital applications in the 
medicament calculation education  
for nursing

Brasil, 2016 Experimental
Avaliar a influência do uso de aplicativos 
digitais no ensino de cálculo de medicamentos 
para estudantes de enfermagem.

A10
Mobile-Based Video Learning Outcomes 
in Clinical Nursing Skill Education:  
A Randomized Controlled Trial

Coreia, 2016
Ensaio clínico 
randomizado  
e controlado

Identificar os efeitos dos videoclipes em 
dispositivos móveis sobre a motivação para 
o aprendizado, a competência e a satisfação 
dos estudantes de enfermagem, e explorar as 
relações entre essas variáveis.

A11

Using Video Feedback Through 
Smartphone Instant Messaging in 
Fundamental Nursing Skills Teaching: 
Observational Study

China, 2019 Observacional

Explorar os possíveis efeitos do feedback em 
vídeo por meio de mensagens em smartphones 
no ensino de capacidades fundamentais de 
enfermagem para estudantes de enfermagem.

A12

The Effect of Team-based Training 
Through Smartphone Applications on 
Nursing Students’ Clinical Skills and 
Problem-Solving Ability

Irã, 2022 Quase-experimental

Determinar o efeito de um programa 
educacional, baseado em equipe, por meio de 
aplicativos de smartphone, na capacidade de 
resolução de problemas e nas capacidades 
clínicas dos estudantes de enfermagem.

A13

The Effects of an Interactive Nursing 
Skills Mobile Application on Nursing 
Students’ Knowledge, Self-efficacy, 
and Skills Performance: A Randomized 
Controlled Trial

Coreia, 2018
Ensaio clínico 
randomizado  
e controlado

Avaliar o efeito de um App de capacidades de 
enfermagem para estudantes de enfermagem.

Figura 3 - Caracterização dos estudos quanto ao título, país, ano de publicação e tipo de estudo. Aveiro, Portugal, 2023
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ID Estratégia Competência Tempo de 
intervenção Resultados

A1 App para desobstrução de vias aéreas  
de crianças (smartphone)

Capacidade clínica 
(desobstrução de  
vias aéreas)

6 semanas

Diferença estatística significativa do grupo 
experimental nas capacidades clínicas e na 
confiança no desempenho. Relataram maior 
satisfação com a aprendizagem.

A2
Ferramentas Mobile-Learning 
baseadas em: Simulação clínica virtual, 
MOOC, vídeos e podcast

Capacidade clínica  
(exame físico) 12 semanas

Os estudantes consideraram o conjunto 
de ferramentas benéfico para apoiar o 
desenvolvimento das competências.

A3

App Study@Campus: diário  
de aprendizagem, cooperação  
entre estudantes e professores  
e feedback (smartphone)

Capacidades clínicas (Nurse 
Competence Scale) e 
autoeficácia

5 semanas
Não revelou diferenças estatísticas entre os 
dois grupos. Efeito significativo na satisfação 
dos estudantes.

A4 Vídeo de demonstração  
de capacidades (smartphone)

Conhecimento, capacidade 
clínica e confiança 
(cateterismo urinário)

2 semanas

Diferenças com significância estatística tanto 
no conhecimento, quanto nas capacidades 
clínicas e na satisfação com a aprendizagem 
do grupo experimental.

A5
Vídeo de prática de  
administração de medicação  
por via intramuscular (smartphone)

Capacidade clínica, 
autoeficácia e satisfação 
(administração de 
medicamentos)

2 semanas
Efeitos significativos e positivos na melhoria 
da competência e na satisfação com a 
aprendizagem do grupo experimental.

A6 App Academic electronic medical  
record (AEMR) (smartphone) Tomada de decisão 4 semanas

O grupo experimental apresentou aumento 
significativo no domínio de conhecimentos 
e de competências. Não houve diferença 
com significância estatística no pensamento 
crítico entre o grupo experimental e controle. 
O grupo experimental apresentou maior 
satisfação com a aprendizagem.

A7

App 1- avaliação de capacidades 
clínicas 
App 2- vídeos de procedimentos  
clínicos (tablet)

Capacidades clínicas * Satisfação dos participantes com a prática de 
aprendizagem móvel.

A8 Conjunto de ferramentas no programa 
Canvas (smartphone e tablet)

Capacidade clínica  
e autoeficácia  
(exame físico)

8 semanas
Diferenças estatísticas significativas na 
competência e na confiança após o uso do 
conjunto de ferramentas.

A9 App CalcMed (smartphone) Cálculo de medicamentos *
Influenciou positivamente a aprendizagem 
e a segurança na realização do cálculo de 
medicamentos.

A10 Vídeo cateterismo urinário (smartphone) Capacidade clínica 
(cateterismo urinário) 3 semanas

Grupo experimental apresentou níveis 
significativamente mais elevados de 
motivação e satisfação com a aprendizagem.

A11
Vídeos de demonstração  
de capacidades clínicas  
para feedback (smartphone)

Capacidades clínicas 
(arrumação da cama, 
procedimentos assépticos, 
sinais vitais, oxigenoterapia),

8 semanas

Grupo experimental apresentou pontuações 
maiores no exame final das capacidades 
clínicas e, também, maior satisfação com a 
estratégia utilizada.

A12 App Telegram: materiais didáticos. 
Team Based Learn (smartphone) Resolução de problemas 12 semanas As pontuações médias aumentaram mais no 

grupo experimental.

A13 App ICNS: simulação  
clínica (smartphone)

Conhecimento, capacidade 
clínica e autoeficácia (sinais 
vitais, medicação intravenosa, 
sondagem gástrica e 
aspiração endotraqueal)

1 semana

O grupo experimental apresentou um valor 
significativamente maior de conhecimento, 
autoeficácia e capacidades clínicas. 
Evidenciaram maior satisfação com a 
aprendizagem.

*Não é possível identificar o tempo exato de intervenção

Figura 4 - Caracterização dos estudos quanto à estratégia utilizada, à competência desenvolvida, ao tempo de 

intervenção e os respectivos resultados. Aveiro, Portugal, 2023

Discussão 

A acessibilidade e a versatilidade dos dispositivos 

móveis oferecem oportunidades significativas para a 

aprendizagem. Em vista disto, esta revisão teve como 

objetivo mapear a literatura científica sobre a utilização 

dos dispositivos móveis para o desenvolvimento 

das competências profissionais dos estudantes de 

enfermagem, identificando as diferentes estratégias 

utilizadas para esse fim.

Vale salientar que os estudos concentraram-se no 

continente asiático, especialmente na Coreia(18,25-28) e 

na China(29-31), que emergiram como líderes globais em 

investimentos e avanços tecnológicos. A China, por meio 



www.eerp.usp.br/rlae

8 Rev. Latino-Am. Enfermagem 2024;32:e4372.

de um programa nacional, tem empreendido grandes 

esforços para o desenvolvimento científico e tecnológico, 

com o objetivo de fomentar uma força de trabalho 

altamente qualificada(32). Além disso, a análise dos 

estudos selecionados revela um aumentado significativo 

no interesse pelo tema, com um crescimento de 69% no 

número de artigos publicados a partir de 2018.

Ademais, uma reflexão importante refere-se ao tempo 

de intervenção, que variou entre 1(18) e 12 semanas(33-34). 

Curiosamente, o tempo de intervenção aparentemente 

não determinou a eficácia da estratégia utilizada, uma 

vez que o estudo realizado em apenas 1 semana(18) 

demonstrou resultados mais satisfatórios do grupo 

experimental em relação ao controle. Em contrapartida, 

o estudo cuja intervenção foi realizada em 5 semanas(35) 

não apresentou diferenças estatísticas significativas entre 

os grupos experimental e controle. Isto sugere que a 

relação entre o tempo de intervenção e a aquisição de 

competências deve ser cuidadosamente considerada, uma 

vez que competências podem ser desenvolvidas por meio 

de contextos formativos apropriados(3). 

Nesse ínterim, os estudantes demonstraram 

níveis elevados de satisfação em dez estudos, ao 

utilizarem estratégias por meio dos seus dispositivos 

móveis(18,25-29,31,33,35). Um estudo no Reino Unido revelou 

benefícios como aquisição de conhecimento e de confiança, 

além da redução da ansiedade na prática clínica(19). Uma 

meta-análise corroborou esses achados, indicando que 

a aprendizagem móvel melhora as competências, os 

conhecimentos, a satisfação com a aprendizagem e a 

confiança dos estudantes(9).

O tipo de intervenção realizada é outro ponto 

relevante: nota-se que dos 13 estudos, sete utilizaram 

Apps(18,25,27,30,34-36), quatro utilizaram vídeos para 

demonstração de capacidades clínicas(26,28-29,31) e dois 

utilizaram diferentes ferramentas em dispositivos móveis, 

tais como Massive Open Online Course (MOOC), vídeos, 

podcasts e ferramentas no programa Canvas(33,37). 

A maioria dos Apps foi especificamente voltada para o 

desenvolvimento de competências profissionais(18,25,27,30,36). 

Enquanto um estudo na Finlândia utilizou o App Study@

Campus, que incluía um recurso de chat para interação 

e feedback imediato(35), no Irã, o Telegram foi utilizado 

para disponibilização de conteúdos didáticos e partilha 

de dúvidas(34), mostrando-se eficaz no aprimoramento 

de capacidades clínicas e resolução de problemas. Este 

estudo fortalece a ideia que a comunicação através de 

mensagens instantâneas, pelas redes sociais, configura-

se como um espaço de partilha ao promover a discussão 

em “tempo real”(38). 

Além de que, os vídeos destacaram-se como 

uma estratégia importante para o desenvolvimento 

de competências profissionais, devido à possibilidade 

de revisão contínua do conteúdo. Dos 13 estudos, dez 

focaram o desenvolvimento de competências clínicas, 

nomeadamente técnicas e procedimentos de que os 

enfermeiros devem ter conhecimento, habilidades e 

capacidades para os realizar(18,25-26,28-31,33,35,37), enquanto 

três abordaram competências como tomada de decisão(27), 

resolução de problemas(34) e cálculo de medicamentos(36). 

Conquanto que as intervenções não exploraram 

profundamente as potencialidades dos dispositivos móveis 

para o desenvolvimento de múltiplas competências, 

focando-se em desenvolver capacidades clínicas ou outras 

competências específicas.

Considerando a abrangência do conceito de 

competência, houve a necessidade de segmentação entre 

competências técnicas (hard skills) e transversais (soft 

skills)(39). As soft skills são fundamentais para promover o 

desempenho eficaz em diversos contextos profissionais e 

sociais(3), além de englobarem as capacidades cognitivas, 

metacognitivas, interpessoais, intelectuais e práticas, 

bem como valores éticos(3,40). Enquanto as soft skills são 

consideradas «transferíveis», pois podem ser aplicadas em 

diversas situações e contextos, as hard skills, relacionadas 

aos conhecimentos técnicos e científicos específicos, formam 

a base técnica necessária para desempenhar funções 

especializadas(3,39). A combinação equilibrada de soft skills 

e hard skills é essencial para a excelência profissional.

Sendo assim, capacidades clínicas (hard skills) 

eficazes são essenciais para a promoção de cuidados 

seguros e de qualidade(41-42). Os estudantes de enfermagem 

precisam ser estimulados ao desenvolvimento das soft 

skills. Para isso, deverão ser incentivados a pensar de 

forma crítica(1,43-44) e desenvolver as competências de 

julgamento clínico, resolução de problemas e tomada de 

decisão(1,45-48), contextos educativos estes que estimulam 

o pensamento crítico e contribuem para a formação de 

profissionais mais capacitados e adaptáveis(1,44). Além 

disso, o desenvolvimento do julgamento clínico torna-se 

fundamental para que os estudantes de enfermagem 

possam avaliar eficientemente os cenários clínicos para 

a tomada de decisão. Neste sentido, é fundamental que 

os contextos formativos sejam estruturados de maneira a 

oferecer uma abordagem holística no desenvolvimento das 

hard e soft skills, preparando os estudantes não apenas 

para as demandas técnicas, mas também para os desafios 

cognitivos e decisórios inerentes à prática profissional em 

enfermagem(46,49). Dessa forma, os esforços deverão ser 

orientados para o desenvolvimento/fortalecimento do 

pensamento crítico, do julgamento clínico, da resolução 

de problemas e da tomada de decisão(1-3,44,50).

Nesse contexto, os dispositivos móveis surgem 

como uma abordagem econômica, acessível e eficaz para 
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aprimorar as competências profissionais(41). Eles permitem 

um ambiente de aprendizagem flexível, com acesso aos 

conteúdos, a qualquer hora e em qualquer lugar(25,41-42,51).  

A possibilidade de revisitar o conhecimento continuamente, 

combinada com a familiaridade e o gosto pela tecnologia, 

torna os dispositivos móveis eficazes no desenvolvimento 

de competências profissionais(52-53) e confiança dos 

estudantes(19,41). A integração de estratégias de ensino 

através dos dispositivos móveis pode efetivamente engajar 

e aprimorar competências como o pensamento crítico, 

julgamento clínico e tomada de decisão(53-55). À vista 

disso, os dispositivos móveis não apenas dinamizam, mas 

também complementam o processo de aprendizagem. 

Ademais, os recursos educativos digitais disponibilizados 

pelos dispositivos móveis, tais como MOOC’s, Apps, 

vídeos, animações e jogos podem ser utilizados tanto em 

interfaces presenciais quanto remotas, podendo contribuir 

para uma aprendizagem mais imersiva e prática(56).

Apesar das potencialidades dos dispositivos móveis, 

é necessário ressaltar possíveis aspectos negativos 

na utilização dos dispositivos móveis na formação dos 

estudantes de enfermagem(42,56-57), como a distração 

que pode comprometer a eficiência e a segurança no 

atendimento. Uma revisão de literatura realizada na Austrália 

destacou esses impactos negativos, incluindo violações da 

segurança do paciente e no controle de infecção(57).

Em síntese, as principais contribuições desta revisão 

são os desfechos positivos evidenciados em todos os 

estudos analisados, confirmando que os dispositivos 

móveis influenciam significativamente o desenvolvimento 

das competências profissionais dos estudantes de 

enfermagem. No entanto, é necessário conduzir 

pesquisas mais abrangentes para explorar a sinergia 

entre as competências profissionais e as transversais, 

reconhecendo que a formação em enfermagem abrange 

não apenas as capacidades técnicas, mas também o 

desenvolvimento holístico do estudante.

Por fim, este estudo apresenta algumas limitações 

que devem ser consideradas, como o número reduzido 

de estudos elegíveis e o tempo de intervenção 

relativamente curto observado nos estudos analisados. 

Logo, intervenções mais prolongadas poderiam 

proporcionar uma compreensão mais detalhada 

dos efeitos da utilização dos dispositivos móveis no 

desenvolvimento das competências profissionais nos 

estudantes de enfermagem. 

Conclusão

Em conclusão, esta revisão de literatura proporcionou 

o mapeamento das pesquisas publicadas que relacionam 

a utilização de dispositivos móveis no âmbito do 

desenvolvimento das competências profissionais dos 

estudantes de enfermagem. Os estudos analisados não 

apenas revelaram as potencialidades inerentes desses 

dispositivos no ambiente formativo, mas também 

destacaram de maneira significativa sua contribuição 

para o aprimoramento das capacidades clínicas dos 

estudantes. Além disso, a convergência dos resultados 

destaca a relevância e o impacto positivo dos dispositivos 

móveis no contexto formativo da enfermagem, oferecendo 

subsídios para uma abordagem mais dinâmica e eficaz 

no processo de aprendizagem. 

No entanto, a revisão identificou uma lacuna no 

conhecimento relacionada à oportunidade ainda não 

explorada de integrar diversas competências profissionais 

através de uma única ferramenta educativa digital. Este 

achado ressalta a importância de futuras pesquisas e 

iniciativas no sentido de explorar e desenvolver abordagens 

que maximizem o potencial de integração proporcionado 

pelos dispositivos móveis, promovendo uma sinergia eficaz 

entre diferentes competências profissionais. 

É imperativo que estudos futuros se concentrem não 

apenas no desenvolvimento de competências isoladas, 

como também na combinação equilibrada de competências 

técnicas e transversais (hard skills e soft skills). Além 

disso, a investigação sobre os impactos negativos 

potenciais, como a distração e a segurança do paciente, 

deve ser aprofundada para garantir que a implementação 

dessas tecnologias seja segura e eficaz.
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