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RESUMO

Este artigo teve por objetivo refletir sobre as possibilidades do laboratorio de habilidades e simulagdo clinica en-
guanto espacgo potencial para o treino e desenvolvimento de competéncias e habilidades no ensino em saude, além
de compartilhar estratégias para o planejamento docente e para o uso desses espagos em tempos de pandemia
pela COVID-19. Estudo descritivo, exploratério e qualitativo realizado a partir da consulta a protocolos de reco-
mendacdes sanitarias, diretrizes/planejamento de universidades publicas nacionais e internacionais para o retorno
das atividades académicas praticas em cursos da area da salde e a opinido de especialistas em simulagdo clinica.
Sdo compartilhadas orientagdes especificas e comuns considerando os tipos de simulagdo propostas, estratégias de
apoio as experiéncias clinicas simuladas, além de diretrizes sanitarias. Trata-se de recomendagdes que devem ser
discutidas e adaptadas conforme as diferentes realidades, atualizacdo de diretrizes sanitarias dos 6rgdos de saude
e educacgdo, além do monitoramento do comportamento da pandemia causada pelo coronavirus em todo o mundo.

Palavras-Chave: Treinamento com Simulagdo de Alta Fidelidade. Simulagdo de Paciente. Treinamento por Simulagao.

InfecgGes por Coronavirus. Laboratorios.

INTRODUCAO

No ultimo dia do ano de 2019, o governo
de Wuhan, na China, anunciou o surgimento de
uma infecgdo por um novo coronavirus em huma-
nos. A doenca do coronavirus 2019 (2019-nCoV)
se espalhou rapidamente para o resto do mundo,
sendo declarada pela Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) como uma pandemia com signifi-
cativa morbidade e mortalidade!. O coronavirus
(CoV) esta agrupado no grupo da familia viral,
precedido pela Sindrome Respiratéria do Oriente
Médio (MERS) em 2012, e pela Sindrome Respi-
ratéria Aguda Grave (SARS) em 20032. De acordo
com a OMS, até o dia 20 de julho, ja temos mais
de 14 milhdes de casos e quase 600 mil mortes
pelo coronavirus, sendo o Brasil o segundo pais
do mundo com maior nimero de casos e morte3.

Nas infecgBes por coronavirus, apds os pri-
meiros dias de contaminacdao, podem surgir as
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manifestagdes clinicas comuns como febre, tosse,
fadiga, dor de garganta, dor de cabeca e falta
de ar. H3& uma alta transmissibilidade do virus,
uma vez que a infeccdo é transmitida através de
goticulas, aerossdis ou pelo contato com superfi-
cies contaminadas. Além disso, ha possibilidade
de transmissao por pessoas que pode ser assin-
tomatica, ou mesmo antes do inicio da manifes-
tacdo dos sintomas. Alguns grupos de pacientes
possuem maior probabilidade de progredir para
um quadro de pneumonia, insuficiéncia respira-
téria e morte. O tratamento &, essencialmente,
de suporte para pacientes sintomaticos, pois ain-
da ndo had vacina ou medicamentos especificos
para o tratamento da COVID-194.

Assim, como forma de controle da dissemina-
cdo do virus, foram implementadas, em varios pa-
ises, restricGes de nivel pessoal e ambiental, como
uso de mascaras, distanciamento social, com o fe-
chamento de estabelecimentos comerciais, escolas
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e universidades®. No entanto, somente essas me-
didas ndo sao suficientes para conter a COVID-19,
sendo necessaria a combinacdo de estratégias para
uma maior eficacia, a fim de manter uma relacdo
positiva com o nimero de mortes e a redugdo da
transmissdo do virus. E importante considerar que
as consequéncias sociais e econdmicas decorrentes
dessas medidas sdo inUmeras, dentre elas a pre-
senga do aumento de transtornos mentais nos indi-
viduos e 0 aumento da taxa de desemprego. Dessa
forma, os tomadores de decisdo precisam monito-
rar os indices relacionados ao surto do virus e os
impactos das medidas recomendadas®.

Para a retomada dos servigos, principalmen-
te das instituicdes de ensino, é importante con-
siderar um espago seguro para alunos e funcio-
narios, assegurado o distanciamento fisico. Dessa
forma, pesquisadores apontam quatro possibilida-
des de retorno das atividades estudantis, a saber:
i.) o fechamento das escolas e universidades até o
surgimento de uma vacina, tratamento especifico
ou imunidade de rebanho; ii.) a reabertura com-
pleta quando o fator de transmissao for bem abai-
xo de 1; iii.) a reabertura parcial, com a divisdo de
alunos em parte da semana ou turnos, o que via-
biliza o distanciamento social, e; iv) a abordagem
hibrida, quando aulas podem também ser transmi-
tidas de forma on-line’.

Com relacdo as atividades académicas,
principalmente para a area de saude, a discus-
sdo pela retomada do ensino acontece de forma
a proteger os alunos, professores e profissionais
envolvidos no processo de ensino-aprendizagem,
bem como minimizar interrupgdes no treinamen-
to e na prestacdao dos cuidados®. Normalmente,
0 ensino na area da saude é baseado em mode-
los tradicionais, de forma sincrona e presencial,
com treinamento de habilidades e insergGes pra-
ticas em instituicGes de saude®.

Com a necessidade de cada vez mais tor-
nar a aprendizagem significativa, o uso de me-
todologias ativas de ensino tem sido estimulado,
com destaque para o uso da simulagao clinica'®.
Estudos tém apontado a simulagdo in situ, aquela
gue acontece no ambiente clinico real, como
uma iniciativa importante e que tem permitido
melhorar a seguranca do paciente nesse cenario
de emergéncia de saude publical't3, Além das
potencialidades ja conhecidas, a simulagao cli-

nica tem sido relatada como método valioso no
treinamento de profissionais de salde e na rees-
truturacdo e observacdo de alteracbes de fluxos
em hospitais, no treinamento de equipes para a
identificacdo de riscos e outras varidveis no con-
texto da pandemia pela COVID-19.

Dessa forma, frente a instabilidade da pan-
demia da COVID-19 e a necessidade de retomar
as atividades de ensino, faz-se necessario pen-
sar e fazer uso de métodos inovadores de ensino,
tecnologias, e adaptar programas de treinamento
com modificagdes nos grupos de trabalho e di-
minuicdo na frequéncia das atividades!*. Nesse
sentido, destaca-se a importancia de ampliar a
compreensdo do ensino para esse momento,
relacionado as questdes sanitarias com orien-
tacoes pedagdgicas de ensino para simulagdo,
as estratégias de apoio as experiéncias clinicas
simuladas e avaliacdo de praticas em saude.

A partir dessas consideragdes o artigo tem
por objetivo refletir sobre as possibilidades do la-
boratério de habilidades e simulagdo clinica en-
quanto espaco potencial para o treino e desenvol-
vimento de competéncias e habilidades no ensino
em saude, além de compartilhar estratégias para
o planejamento docente e para o uso desses es-
pacos em tempos de pandemia pela COVID-19.

METODO

Estudo descritivo, exploratério e qualitativo
realizado a partir da consulta de protocolos de re-
comendacles sanitarias, diretrizes/planejamento
de universidades publicas nacionais e internacio-
nais para o retorno das atividades académicas
praticas em cursos da area da salde e estraté-
gias de docentes, e a opinido de especialistas em
simulagdo clinica, vinculados a Escola Multicampi
de Ciéncias Médicas da Universidade Federal
do Rio Grande do Norte (EMCM/UFRN), Brasil;
da Universidade de Sao Paulo, (USP) Campus de
Bauru, Brasil; da Universidade Federal de Mato
Grosso do Sul (UFMS); e da Escola Superior de
Enfermagem de Coimbra (ESEnfC), Portugal.

O presente artigo discute as possibilida-
des e os desafios do laboratério de habilidades e
simulacdo clinica no contexto do retorno as ati-
vidades presenciais em contexto de pandemia.
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Nessa perspectiva, sdo apontadas estratégias pe-
dagdgicas, adaptagdes estruturais e recomenda-
¢cOes sanitarias perpassando o treino de habilida-
des, as experiéncias clinicas simuladas de baixa,
média e alta fidelidade, além das avaliagGes no
formato Exame Clinico Objetivo Estruturado -
o OSCE - e Clinical Skills Assessement (CSA).
O trabalho apresenta, também, algumas estraté-
gias de apoio como o uso de videos simulados,
a monitoria, a preceptoria em praticas simuladas,
as ligas académicas, a integracdo basico-clinica
nas praticas simuladas e as rotinas de trabalho
em laboratdrio e centros de simulacao.

Costa RRO, Mata ANS, Almeida RGS, Coutinho VRD, et al

RESULTADOS

Ao considerar as diversas possibilidades,
classificacdes e especificidades das sessOes de
simulacdo, algumas estratégias/recomendacées
podem ser Uteis para docentes, instituicoes e
corpo técnico para o planejamento e execugdo
das atividades praticas nesse novo cenario glo-
bal. No Quadro 1, sdo apontadas recomendacgdes
especificas e comuns relacionadas ao treino de
habilidades, simulacdo clinica e avaliagdes. Ja no
Quadro 2, sao apresentadas algumas estratégias
de apoio relacionadas ao fendmeno deste estudo.

Quadro 1

Tipos de simulacdo, objetivos e recomendacdes especificas e comuns. Sdo Paulo, SP, Brasil, 2020.

Tipo de
simulagao

Recomendacoes especificas

Recomendagdes comuns

Treino de habili-
dades técnicas/
procedimentos

Identifique a real necessidade do treino da habilida-
de naquele momento do curso e, quando possivel,
aloque a atividade para outro momento/espago do
curriculo.

Trabalhe com pequenos grupos de estudantes.

Disponibilize checklist do procedimento e/ou roteiro
da habilidade previamente para que o estudante
tenha facilidade na compreensdo das etapas da
técnica/procedimentos e ou pratica laboratorial, de
modo a reduzir o tempo de permanéncia no labora-
torio e propiciar o treino individualizado.

Disponibilize e/ou grave videos do procedimento/
técnica objeto do treino de habilidades, bem como
outros recursos para a aprendizagem.

Identifique previamente o quantitativo
de simuladores disponiveis no laboratério
ou centro de simulagdo para a execugdo/
treino da habilidade.

Identifique a quantidade de docentes e
técnicos necessarios para a tarefa.

Se disponivel, contate monitores e/ou
preceptores para o auxilio/facilitacdo.

Organize o ambiente do laboratério com
espagos que garantam o distanciamento
seguro entre estagles praticas com recurso
aos equipamentos de protegdo individual.

Quando necessario, busque suporte técnico
informatico para auxilio na construgéo dos
instrumentos de avaliagdo eletronicos.

Explore os recursos de acesso remoto.

Disponibilize horarios em plataformas/
aplicativo on-line para o plantdo de duvidas.

Quando pertinente, faga o uso de checklist
eletrénico (Google forms).

Quando viavel, adquira equipamentos de
captacdo de audio e video de boa qualidade.

Capacite docentes no uso de tecnologias
digitais de informagdo e comunicagao.
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(Continuagéo)

Tipo de
simulagao

Recomendacoes especificas Recomendagdes comuns

Sessao de
simulagao

Avaliacdo
utilizando
simulagao
(OSCE e CSA).

Disponibilize o material de estudo prévio rela-
cionado ao objetivo de aprendizagem via e-mail,
plataforma e/ou Ambiente Virtual de Aprendizagem
institucional.

Quando possivel, utilize o recurso de simulagao
remota (através de gravagdo da sessdo de simu-
lacdo ou uso de plataformas de aprendizagem que
utilizam a simulagdo de realidade virtual).

Para a simulagdo presencial, o docente podera
convidar um pequeno grupo de estudantes

(a depender do objetivo de aprendizagem) e
proceder a execugdo do cenario que podera ser
transmitido em tempo real para os demais
estudantes do grupo/turma para outros espagos e
mesmo em suas casas.

Realizar o debriefing de forma sincrona.

As plataformas permitem também o facilitador
reunir em salas diferentes on-line/virtualmente
onde os estudantes estdo alocados para a
realizacdo do debriefing, assim como reunir
todos os estudantes na mesma “sala” virtual.

Grave os atendimentos, durante a sessao de
simulacdo, para a discussao no debriefing.

Quando possivel, utilize o recurso de Web OSCE ou
Web CSA.

Aposte em avaliagBes formativas em detrimento da
somativa.

Planeje estacbes objetivas e com tempos curtos.

Quando o uso das avaliagGes via web for impossibi-
litado, recomenda-se planejar e reservar multiplas
salas para alocagdo maxima de cinco a dez estudan-
tes em espera para a avaliagdo, garantido a distan-
cia recomendada de cada um e uso de equipamen-
tos de protecgdo individual.

Quando possivel, faga o uso de estacdes filmadas
(sem necessidade de avaliador no momento da
avaliagdo).

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Quadro 2

Estratégias de apoio as experiéncias clinicas simuladas. S&o Paulo, SP, Brasil, 2020.

Estratégia de apoio Possibilidades

Videos simulados

Utilize recursos de video para demonstrar habilidades (comunicagdo, motora,
afetivas, sociais, de gestdo) cenarios da pratica, cenarios simulados, feedback,
avaliagdo e debriefing.

Incentive os estudantes a criarem seus préprios videos. Mesmo a distancia,

a confeccdo do video pode ser considerada um trabalho em grupo e aumentar
o nivel de interagdo entre os estudantes.

(Continua)
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Estratégia de apoio

Possibilidades

Monitoria

Preceptoria em praticas simula-
das

Ligas académicas

Integragdo basico-clinica nas
praticas simuladas

Rever rotinas estabelecidas

Crie programas de monitoria voltados e ligados ao Laboratério de Habilidades e
Simulagdo, pois esses irdo se aproximar dos recursos.

Capacite os monitores, dé autonomia de trabalho. A atividade de monitoria forma
novos facilitadores e é parte do horario de estudo do monitor.

Apoie outros docentes a descrever instrumentos (checklists e/ou até ebooks) que
irdo apoiar o trabalho dos monitores.

O preceptor tem alto comprometimento, conhecimento clinico e destreza técnica.
Deve receber capacitacdo como facilitador, o que enriquecera as praticas simula-
das de forma geral e no atual contexto, em que nem mesmo o0s campos clinicos
sdo 0os mesmos de pré-pandemia pela gravidade do paciente, ou adaptagées
necessarias, tém papel relevante em trazer experiéncias clinicas préximas ao real
(pré-pandemia). Além disso, o preceptor pode colaborar na divisdo dos estudan-
tes, minimizando os participantes por estagdo.

A participacdo de estudantes e tutores na construgdo de materiais didaticos espe-
cializados.

Ao trazer os docentes da area basica para o desenvolvimento de estagbes cli-
nicas, ocasiona-se a divisdo dos estudantes, minimizando os participantes por
estagdo; a aproximacgdo dos docentes das diversas areas de conhecimento,
cria-se a oportunidade de contato entre o docente da area basica com o
estudante que estd na maior parte das vezes so6 “assistindo” as aulas tedricas,
em atividades sincronas e assincronas em grandes grupos e abre-se a oportuni-
dade de manter essa integragcdo no pos-pandemia.

Cabe ao coordenador do laboratério de Habilidades e Simulagdo rever horario

de funcionamento (ampliando e estendendo ao periodo noturno e intervalo de
refeigdes) para propiciar o acesso dos estudantes, prever formas de agendamen-
to que assegurem o numero reduzido de pessoas no local cumprindo o distan-
ciamento e com recurso aos EPI’s, rever rotinas de limpeza; assegurar perfeita
indicagdo de trénsito de pessoas, tempo de permanéncia, evitando encontros
indesejados; prever areas de apoio para alimentagdo; espera e descanso dos es-
tudantes e docentes, e se acaso ainda nao faca extensivo uso de som e imagem,
investir no armazenamento de imagens, o que no periodo atual pode ser feito
com poucos recursos e tera alto impacto ou transmiss&o direta.

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Protocolos de acesso, permanéncia
e saida dos laboratoérios e centros de

simulacgao

ternos de acesso, permanéncia e saida dos seus es-
pagos. Abaixo, os autores sugerem sequéncias de
procedimentos que podem ser adaptados a diversas
realidades. Na Figura 1, apresenta-se uma proposta

Além de seguir recomendacgdes sanitarias,
é importante que cada laboratério de habilidades
e/ou centro de simulagdo crie seus protocolos in-
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laboratérios e centros de simulagdo. No Quadro 3,
apresenta-se algumas das recomendacdes sanitarias.
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Figura 1: Fluxograma de acesso, permanéncia e saida dos laboratdrios.
Fonte: Elaborada pelos autores.

Quadro 3

Recomendacdes sanitarias para laboratoério de habilidades e ou centro de simulagdo. Sdo Paulo, SP, Brasil, 2020.

Recomendagobes sanitarias

Viabilize um local para a vestimenta/descarte de EPI.

Quando necessario e viavel, solicite aos estudantes que fagam uso dos seus préprios instrumentos (estetoscopio,
pranchetas, lanternas, etc.) devidamente higienizados.

Recomende aos estudantes que, quando possivel, deixem um sapato reserva, bem como jaleco em seus armarios
para que possam usa-los somente nas dependéncias dos laboratérios.

Garanta que o espaco do laboratdrio permita um distanciamento seguro entre os estudantes (minimo de 1 metro).
Sinalizar pisos e corredores.

Garanta ventilagdo/circulagdo de ar natural entre os ambientes do laboratério de habilidades e/ou centros de simulagdo.
Garanta e viabilize EPI para todos os envolvidos nas atividades (professores, estudantes e colaboradores).

Realize a desinfeccdo do ambiente com sanitizantes a cada troca/rodizio de grupos de pratica ou a cada duas horas.

Proteja simuladores com plastico filme e, apds seu uso, proceda a higienizagdo com agua e sabdo neutro e/ou
produto recomendado pelo fabricante.

(Continua)
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Recomendacodes sanitarias

Oriente a equipe técnica, bem como os responsaveis pela limpeza quanto aos procedimentos de higienizagdo
(limpeza corrente e terminal, limpeza de simuladores e equipamentos do laboratério de habilidades).

Instale dispositivos para o depdsito de alcool em gel em diferentes espagos de laboratérios e centros de simulagdo.

Amplie o niUmero de pias nas dependéncias de laboratdrios de habilidades e centros de simulagdo e incentive sua

utilizagao.

Realize a testagem frequente de docentes e técnicos de laboratério, sobretudo os de grupo de risco e/ou com ativa

participacdo na linha de frente no combate a COVID-19.

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Recursos materiais e humanos

E importante que todas as possiveis
modificagdes/alteragbes nos formatos das expe-
riéncias clinicas simuladas sejam alinhadas en-
tre docentes, estudantes, técnicos e gestores.
Para tanto, é imprescindivel que uma agenda de
reunides de trabalho seja estabelecida®s.

Procure identificar as potencialidades,
fragilidades e recursos humanos e materiais da
instituicdo, do laboratdrio e/ou centro de simula-
¢do. Essa identificacdo ajudara na construcdo de
uma proposta e execucao do projeto. Na EMCM,
os docentes tém acesso a um catdlogo on-line
para consulta de todos os materiais e equipa-
mentos do laboratério de habilidades e simulagéo
clinica. Essa estratégia pode ser interessante e
facilitar esse trabalho de identificagao.

Também é indispensavel que se tenha bom
senso e prudéncia, de modo a exercer a solida-
riedade neste momento. E inegdvel que mais
recursos precisam ser garantidos e viabilizados.
As adaptacGes frente a nova realidade, impos-
ta pela COVID-19, irdo requerer investimentos
extras, o que implica em planejamento e orga-
mento compativeis.

Treino de habilidades e simulagao de
baixa fidelidade/simulagao de média e
alta fidelidade

A simulacdo clinica pode ser utilizada para
uma variedade de objetivos de ensino e aprendi-
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zagem, que ndo se limitam ao desenvolvimento de
habilidades técnicas e conceitos, mas sobretudo
integram tecnologias, competéncias, habilidades
e trabalho em equipe na resolucao de situagbes
problemas e desenvolvimento do raciocinio clini-
co¢1?, Compreende o desenvolvimento de habili-
dades psicomotoras e a interagdo entre o dominio
cognitivo e afetivo. Envolve e cria oportunidade
da participagao ativa do aprendiz com consequén-
cias determinadas pelas variaveis inerentes a si-
tuagdo. Trata-se da modalidade de experimentar
0 ensino e a avaliagdo, em um ambiente seguro,
que integra teoria e pratica0-21,

Na simulacdo clinica, os aprendizes ndo sdo
meros consumidores, mas, sobretudo instrumen-
tos ativos e participantes do processo de constru-
gao do conhecimento, com expectativas percebidas
e definidas com base em experiéncias passadas
ou em informagdes coletadas.?>>> Com base nes-
ses itens, é importante criar nesse novo contexto,
habilidades e cenarios que mantenham tais par-
ticularidades e proporcionem experiéncias clinicas
simuladas de ensino ou de avaliagdo condizentes.

As habilidades vém de uma composicdo de
conhecimentos que quando aliados as capacidades
pessoais podem ser convencionalmente apreendi-
das. Geralmente estdo ligadas as destrezas manu-
ais que quando somadas ao querer fazer (atitudes)
e informagdes sobre o assunto (conhecimentos)
formam as competéncias. Alguns estudiosos des-
tacam ainda que ndo é possivel diferenciar uma
habilidade de uma competéncia especifica e que
as competéncias experimentadas se transformam
em habilidades?#?%. Todavia, destaca-se nesse



Laboratério de habilidades e simulagdo clinica em época de Covid-19

momento de ressignificagdo do processo de ensi-
no e aprendizagem a necessidade de criatividade
a partir das possibilidades tecnoldgicas e remotas
para o desenvolvimento de habilidades, tomada
de condutas e, consequentemente, competéncias
para o exercicio profissional.

As habilidades afetivas geralmente envol-
vem emocdes, sentimentos de concordancia ou
rejeicdo, que serdo aprendidos de forma continua
ao longo do curso?’:?8, mas podem ser despertados
com a assisténcia a um video, a entrevista on-line
com um familiar distante, a coleta de dados por
via digital, uma entrevista com um profissional em
campo. Nesse momento, considerando o desenvol-
vimento de habilidades de empatia e comunicacao,
€ possivel se pensar em participar de forma remo-
ta com um preceptor ou docente que estd em cam-
po de um comunicado de ébito ou do estado geral
de um enfermo, o que também poderia compor o
desenvolvimento de habil6idades sociais, que en-
volvem as relagbes interpessoais de forma a an-
gariar aspectos positivos e minimizar aspectos ne-
gativos®® e das habilidades de comunicacao com o
paciente, familiares e com os outros profissionais.
A comunicagdo € uma habilidade de reciproco al-
cance de informagdes, ideias e emog0Oes, entre um
emissor e um receptor®. Dessa forma, ha possibi-
lidade de envolvimento da comunicacdo verbal e
nao verbal e as estratégias utilizadas poderiam ser
retomadas em diversos momentos da formagao.

As habilidades de gestdo implicam em nor-
mas e caracteristicas pessoais, interpessoais e
organizacionais, envolvem lideranga, comunica-
cao efetiva, tomada de decisdo, conhecimento e
se traduzem em habilidades técnicas, humanas e
conceituais, com diferente importancia nas ins-
tituicdes3'-32, Podem ser nesse contexto, trans-
feridas para os objetivos propostos, resultados
alcados e estratégias de recuperagdo. Ja as ha-
bilidades motoras que se relacionam ao treino,
controle, pratica eficaz, estruturada, bem ins-
truida e repetida3®-3* podem ser desenvolvidas
nos laboratorios de Habilidades e Simulagéo,
em praticas individualizadas, com o auxilio de um
checklist e de videos instrucionais.

Os checklists contendo as listas de tare-
fas e subtarefas a serem desempenhadas podem
direcionar a execucgdo e/ou guiar na assisténcia
a um video as habilidades implicitas, por exem-

plo. Conhecimentos e habilidades s6 ganhardo
significados quando empregados na pratica e nos
cenarios, no entanto, ainda sdo bastante entro-
nizados entre docentes e estudantes por meio
da conceitualizagdo sobre o desempenho, o que
tem origem no behaviorismo (comportamental).
No entanto, cumpre aqui destacar que ha muitas
criticas aos checklists, pela atribuicio meramente
técnica e por uma abordagem descontextualiza-
da, reduzindo a aprendizagem ao cumprimento
de tarefas atomizadas3®. Nas praticas individuais,
o treino de habilidades pode ser gravado para que
o facilitador e/ou o proprio estudante com o apoio
do checklist possam, em conjunto, realizar anali-
se para o feedback. O feedback é indispensével ao
desenvolvimento profissional e a sua inadequacao
ou nao realizagao causa desmotivacao3°-3¢,

Avaliagao

Um dos desafios das instituicdes de ensino
em salude é a avaliacdo, principalmente de for-
ma somativa. Neste momento, a avaliacdo tam-
bém deve incorporar elementos inovadores, deve
ser justa, interativa, baseada em competéncias,
integradas e interdisciplinares?.

Nessa perspectiva, em instituicdes que ado-
tam o modelo de uma avaliagdo usando a OSCE ou
CSA, é pertinente que se pense na integracdo dos
elementos anteriormente elencados. A realizacao
de um Unico exame por semestre, que promova a
integragdo de mddulos e diferentes disciplinas pode
ser oportuno e prudente. Além disso, é importante
gue se pense em outras estratégias de avaliagao
para a composicdo de uma nota ou conceito final.

O conceito de flexibilizacdo pode e deve ser
levado em consideracdo nas estratégias avalia-
tivas. Em alguns contextos, possibilitar ao estu-
dante uma segunda oportunidade - quando hou-
ver desempenho insatisfatério - pode ser cautelar
e responsavel.

Web OSCE E CSA

O OSCE e o CSA sdo as duas avaliagbes mais
comumente utilizadas no contexto de simulagao cli-
nica. Nessa perspectiva, frente a realidade, tem se
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discutido sobre a possibilidade e adaptagbes des-
ses exames, sobretudo a de se considerar os recur-
sos humanos e materiais, bem como as recomen-
dac0es sanitarias vigentes. Assim, discute-se sobre
a realizacdo do Web OSCE e CSA remoto.

E importante destacar que ha relatos do uso
do Web OSCE anterior ao contexto da pandemia
pela COVID-19. Nos Estados Unidos, especifica-
mente na Universidade de Pittsburg, esse formato
de avaliacgdo ja é utilizado ha certo tempo. Em um
estudo que se comparou o desempenho entre es-
tudantes que realizaram o exame presencial e os
que participaram do exame on-line, foi identifica-
do uma pontuacgdo significativa menor, na maio-
ria das categorias avaliadas, entre estudantes da
modalidade presencial®.

No Qatar, uma experiéncia com Web OSCE
foi desenvolvida recentemente. Embora com uma
amostra pequena na experimentagao do projeto-
-piloto, o feedback foi encorajador*®. Para o for-
mato presencial, é indispensavel que se considere
as recomendacdes sanitarias dos 6rgaos de saude
e de educacao como a OMS, Ministério da Saude e
Ministério da Educacdo, no caso brasileiro.

Mesmo em contexto de pandemia, é possivel
realizar avaliagdes presenciais. A Duke-National
University Singapore, divulgou uma experiéncia
inédita com a aplicagdo da OSCE durante a pan-
demia. Segundo os autores, ndo houve registro
de infeccOes. Entretanto, ressaltam a necessida-
de de seguir todas as recomendacdes sanitarias
para a realizagdo do exame?!,

O controle de higiene pessoal, a averigua-
¢do de sinais vitais - sobretudo temperatura -
dos participantes (docentes, estudantes e técni-
cos), a apresentacdo de declaragdes de viagens
recentes, a higienizagdo dos espagos do labora-
torio de habilidades e/ou centro de simulacdo,
a garantia da distribuicao e uso adequado de EPI,
a organizacao de estudantes em pequenos gru-
pos, o distanciamento entre avaliadores e avalia-
dos, o uso de tecnologias digitais para pontuacao
e feedback, a criacdo de circuitos independentes,
e a realizagdo do exame em mais de um dia ou
periodos podem ser necessarios para a realizagdo
de avaliagdes presenciais*'.

E importante também destacar, agora
mais do que nunca, a necessidade de se plane-
jar estacOes objetivas e com tempos curtos. Esse
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planejamento permitirda que os estudantes per-
manecam o menor tempo possivel nas depen-
déncias do laboratério e/ou centro de simulagdo.
Quando pertinente, o uso de estagdes filmadas -
sem necessidade de avaliador no momento da
avaliacdo - para atividades pontuais como a soli-
citacdo de exames bioquimicos, interpretacdo de
imagens, podem ser consideradas.

A CSA, por trabalhar com a avaliagao de
multiplas habilidades, em casos longos, pode ser
vidvel para avaliacdes Unicas quando se fizer a
opcao da realizacdao de uma avaliagao por semes-
tre (unindo todos os mddulos e disciplinas).

Nas experiéncias com OSCE e/ou CSA vir-
tual é importante que se compare com esses exa-
mes na modalidade presencial com o objetivo de
melhor compreender e identificar em que situ-
acdes essas duas modalidades podem ser mais
adequadas*?.

Recomendagdes comuns

Independentemente do tipo e finalidade da
experiéncia clinica simulada - ou sessdo de simu-
lagdo clinica — é indispenséavel que se tenha o apoio
de docentes com experiéncia em simulagdo, exper-
tise na area objeto da sessdo, e contar com o apoio
de técnicos e/ou colaboradores do laboratério de
habilidades e/ou centro de simulagdao. O auxilio de
monitores também pode ser importante.

Além disso, € importante identificar o co-
nhecimento e habilidades de docentes com o uso
de novas tecnologias, familiaridade com aplica-
tivos de transmissao e reunides on-line, desen-
volvimento de checklist eletrbnico, entre outros.
Tdo quanto avultado é estar seguro das compe-
téncias, habilidades e objetivos de aprendizagem
relacionadas as atividades a serem desenvolvidas
pelos docentes e estudantes. Essas varidveis po-
dem ser determinantes durante o planejamento,
execucao e avaliagao das atividades desenvolvidas
no laboratério de habilidades e simulacgédo clinica.

Destaca-se também a relevancia de se fa-
zer o teste piloto dos cenarios. Apds a conclusdo
do projeto, esse teste é importante para que se
possa averiguar se todos os elementos da sessao
de simulagdo estao em harmonia e se os objetivos
da simulagdao poderao ser atingidos!®.
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Para as atividades de gravagdes, transmis-
sdo de imagens e/ou simulagdes, em formato sin-
crono ou assincrono, o acesso a internet de boa
qualidade, a aquisicdo e uso de equipamentos de
captacdo de audio e video, bem como o suporte
de técnicos especializados sdo indispensaveis.

A utilizacdo de videos facilita o processo
de ensino-aprendizagem, pois atrai os aprendizes,
introduz novas questdes e traz maior significado
aos objetos de estudo*. Parte de objetos concre-
tos para transportar ideias, conceitos, atingindo
varios sentidos ao mesmo tempo, geralmente
de forma inconsciente, o que mobiliza a afetivi-
dade**. Traz experiéncias estaticas, dinamicas,
de temporalidade, de personagens, caracteristi-
cas, detalhes imperceptiveis ao cotidiano, o que
pode ser narrado de forma mais efetiva e ancorar
o processo de significagdo. Musicas, sons e efei-
tos associados estimulam, seduzem e combinam
atingindo o sensorial, o emocional, o racional e o
intuitivo*3. A simulagdo imita a realidade e permi-
te inumeras possibilidades de desenvolvimento -
desde a formacdo até a avaliacao - desde que as-
segurado principios metodoldgicos.

Cada vez mais é preciso se pensar em ban-
cos de dados de praticas educativas, os quais po-
dem ser compartilhados, acessados e atualizados
e regularmente utilizados até mesmo entre insti-
tuicbes. Seu compartilhamento com uso de tec-
nologias estda no amago dos estudos da area de
Learning Design (ou Design da Aprendizagem).
No contexto da pandemia o mesmo video pode
ser acessado em diferentes instituigdes e por di-
ferentes ciéncias, ocasides e contextos que terdo
a oportunidades de experimenta-los, modifica-los
e aperfeicoa-los*47,

Faz-se relevante reforcar os preceitos éti-
cos com relagdo a utilizagdo de imagens e videos,
assim é prudente solicitar a autorizacdo dos parti-
cipantes por meio da assinatura de um “Termo de
Autorizacdao de Uso de Imagem” com informagoes
sobre a estratégia e aspectos gerais de exibigao;
a recomendagdao de nao realizar interpretacgoes
desassociadas dos objetivos de aprendizagem,
a ndo realizagdo de pré-julgamento. Como orien-
tacdo, recomenda-se ao docente que assista an-
teriormente aos estudantes, anote os pontos de
maior interesse, utilize recursos de lentificagdo
em cenas relevantes, certifique-se de que toda a
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assisténcia possui 0s recursos necessarios para o
atendimento, modere as discussdes apods a reali-
zagao do cenario de modo a identificar aplicages
praticas, significados e melhorias*3.

Embora isso seja possivel, ha também reco-
mendacles de associacdes internacionais quanto
ao ndao compartilhamento desses materiais - sob a
perspectiva da garantia de confidencialidade dos
dados'®. Portanto, esse é um ponto importante
para que docentes e instituicdes reflitam e facam
suas escolhas pautadas nas reais necessidades e
nas questdes éticas que envolve essa discussao.

Os videos das atividades laboratoriais sdo
artefatos de reflexdo durante o debriefing ou
feedback, podendo ser utilizados nos processos
avaliativos (formativa ou somativa) de estudantes
e profissionais em aprimoramento, tanto no trei-
no de habilidades, como no desenvolvimento de
competéncias*®*, Possibilitam o aumento da mo-
tivacao, da satisfacdo dos aprendizes e podem ser
vistos em dispositivos moveis e divulgados em di-
versos meios de comunicagdo, ampliando o acesso
fora da sala de aula e dos laboratérios®. Vale ainda
lembrar que a qualidade da filmagem é relevante
para fomentar o interesse do estudante>!.

Nos laboratodrios de habilidades e simulagao
a monitoria é uma modalidade de ensino-aprendi-
zagem que se define como um processo pelo qual
os estudantes monitores atuam como facilitado-
res de praticas de habilidades e competéncias
junto a outros estudantes em formagao. Tal pro-
cesso é facilitado pela proximidade que o estu-
dante monitor possui com os demais graduandos,
como questdes relacionadas a idade e vivéncia de
campos de pratica, o que proporciona uma afi-
nidade no contato estabelecido. Para exercerem
esse papel os monitores devem receber preparo
tanto nas atividades, como nos aspectos formais
de uso de recursos e espagos. A monitoria é tam-
bém para os estudantes monitores um momento
de estudo e de formacgao>2>4,

A integracdo basico-clinica ndo é uma es-
tratégia nova®®, e tem grau de relevancia por in-
cluir alto grau de intelectualidade as discussées
clinicas. Todavia, tem sido cada vez mais esti-
mulada pelo principio da interdisciplinaridade e
também do desenvolvimento do raciocinio clini-
co. Dessa forma, incluir nos laboratoérios de ha-
bilidades e simulagdo estacGes da area basica,
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de andlise de materiais, medicamentos, imagens
e anatomia, entre outros, pode reforgar ndo sé
a compreensao dos estudantes, como estimular
o trabalho conjunto de docentes e facilitadores,
além de otimizar recursos humanos e materiais.
Um dos entraves para sua nao realizagao € a coin-
cidéncia de horarios entre docentes e estudantes,
0 que em época de pandemia e de maior contin-
gente de aulas assincronas pode ser solucionado
e tornar-se uma promissora forma de atividade
para o pds-pandemia.

O preceptor geralmente é o profissional que
realiza a interagdo ensino-servico e torna-se res-
ponsavel por vincular as competéncias adquiridas
ao contexto clinico, com metas e objetivos bem
estabelecidos, mas que possui conhecimento rele-
vante e destreza nas habilidades e que se vincula
diretamente ao desenvolvimento profissional do
aprendiz®®. Nesse contexto, aproximar o preceptor
das praticas simuladas € uma estratégia de grande
valia, uma vez que possui grande conhecimento
pratico, das facilidades e dificuldades encontradas
no cotidiano. Assim, sua participacao na formagao
por meio da simulagdo clinica possibilita torna-lo
em excelente facilitador ou um eximio avaliador.

No que diz respeito as Ligas Académicas,
embora muitos pesquisadores considerem seus
pontos negativos como a especializagdo precoce e
a formagdo de um curriculo oculto, reconhece-se
a forte influéncia que possui entre os estudantes
e a motivacdo para sua participacao®’. No atu-
al contexto, tem se contado com a participacao
de estudantes e preceptores com conhecimentos
especificos e especializados no assunto, para a
producdo de videos e outros materiais didaticos
gue podem complementar o uso dos laboratorios
de habilidades e simulagdo. Tais estratégias pro-
piciam o envolvimento coletivo na construgdo de
uma nova rotina e pratica de estudo, que muitas
vezes se apoiam em saberes interdisciplinares e
constituem, num futuro préximo, uma nova possi-
bilidade de ensino e compartilhamento de saberes.

Recomendacgoes sanitarias e protocolos

Neste artigo, os autores apontam algumas
recomendacdes que podem ser Uteis para o re-
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torno de atividades presenciais, principalmente
na utilizagdo de laboratérios e centros de simu-
lagdo clinica, pratica indicada frente ao contexto
imposto pela COVID-19. Algumas das orientagodes
sugeridas requerem alteragdes na ambientagao e
na estrutura fisica.

Especificamente sobre a limpeza dos simu-
ladores, a recomendacdo é o uso de agua e sabdo
neutro. Entretanto, é importante que se consulte
as empresas fornecedoras e observe as especifi-
cacoes técnicas de cada produto e marcatl.

Outro ponto que precisa ser destacado é a
garantia da testagem para a COVID-19, mesmo
em assintomaticos, entre docentes e colaborado-
res dos cursos da area da saude que trabalham
na linha de frente da pandemia, e que irao desen-
volver atividades presenciais nos laboratérios de
habilidades e centros de simulagao. Vale ressaltar
que realizacdo de dupla jornada pode ser poten-
cialmente perigosa no sentido da exposicao ao ris-
co e transmissdao da doenga, assim recomenda-se
a analise das atividades laborais com intuito de
diminuir tal exposigao.

Limites do estudo: Destaca-se que se trata
de recomendacdes gerais, com bases em protoco-
los, diretrizes e plano de retomada as atividades
praticas das instituices vinculadas aos pesqui-
sadores, bem como a opinido de especialistas na
area do ensino em simulagdo. Assim, tais orienta-
¢Oes devem ser discutidas e adaptadas conforme
as diferentes realidades, atualizacdo de diretrizes
sanitarias dos 6rgdos de saude e educacdo, além
do monitoramento do comportamento da pande-
mia causada pelo coronavirus em todo o mundo.

CONSIDERAGOES FINAIS

Neste artigo, foram discutidas as possibili-
dades do laboratério de habilidades e simulacdo
clinica durante a pandemia da COVID-19 na pers-
pectiva de apontar e sugerir adaptacdes relacio-
nadas a particularidades da pandemia e recomen-
dacGes para a reabertura e funcionamento. Além
das recomendacles sanitarias, foram sugeridas
estratégias pedagdgicas para docentes da area da
salde e gestores de laboratérios de habilidades e
centros de simulacgdo clinica.
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