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RESUMO

Introdugdo. O ensino médico vivencia mudancas e acréscimos, cuja finalidade é aperfeicoar
0 processo de ensino-aprendizagem. Juntamente ao processo de mudanca do ensino
tradicional para a metodologia ativa, surgiu a Metodologia de Simulagdo Realistica (SR),
uma pratica pedagdgica que permite aos participantes imitar a realidade do ambiente
clinico na intengdo de realizar agbes e servicos de qualidade e desenvolver capacidades
relacionadas ao cuidado em diferentes cendrios da salide. Objetivo. Analisar as vantagens e
desvantagens da SR de alta fidelidade e alta complexidade na educacdo médica.
Metodologia de Busca. Foi realizado um levantamento de dados bibliograficos nas bases de
dados SCIELO, LILACS e EBSCO entre os periodos de 2007 a 2018, utilizando como
descritores “simulacao”, “simulacdo realistica” e “ensino médico”. Foram encontrados
quarenta arquivos (artigos e relatos de experiéncia), dos quais dez foram selecionados.
Discussdo. Ao analisar diversos estudos na literatura constatam-se diversas vantagens da
SR, entre elas o aprimoramento de competéncias. Por outro lado, a SR enfrenta algumas
desvantagens, tal como o alto investimento financeiro para desenvolvé-la. Considera¢es
Finais. A simula¢do de alta fidelidade e alta complexidade é um método de ensino-
aprendizagem de extrema importancia na educa¢do médica, possibilitando ao académico
de medicina o aumento do nivel de confian¢a em sua capacidade, o desenvolvimento de
pensamento critico e das habilidades de aprendizado. Na medida em que garante ao
paciente o binémio de melhor cuidado associado ao menor risco, a SR pode ser mais
difundida nas faculdades de medicina, contribuindo ainda mais na formac¢ao médica.

PALAVRAS- CHAVE: Educacao Médica. Metodologia. Simulagao.

INTRODUCAO

O ensino médico vivencia mudancas e acréscimos cuja finalidade é aperfeicoar o processo
de ensino-aprendizagem. A metodologia tradicional, pautada no conhecimento individual
fornecido pelo professor, vem passando, nos ultimos anos, por uma transicdo para o
método ativo, em que o aluno busca conhecer cada vez mais e é apenas direcionado
(FLATO E GUIMARAES, 2011). E neste espaco que surge a Simulacdo Realistica, cada vez

mais compreendida, solicitada e estimulada na graduagao como metodologia de ensino-
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aprendizagem capaz de interferir positivamente, mobilizando conteddos acumulados, por
meio da problematizacdo quando o discente é exposto ao problema e a resolucao do
mesmo (FERREIRA et al., 2015).

A Simulagdo Realistica € uma pratica pedagdgica, que permite aos participantes imitar a
realidade do ambiente clinico na intencdo de realizar a¢des e servicos de qualidade e
desenvolver capacidades relacionadas ao cuidado em diferentes cendrios da saude
(PRESADO et al., 2018). Diante disso, a SR tem por finalidade promover a integracdo de
conhecimentos tedricos e técnicos, estimulando os estudantes a coordenarem todas as
competéncias simultaneamente, facilitando assim a transferéncia do que foi aprendido para
a solucdo de novos problemas (MERRIENBOER et al., 2007).

No Brasil, o uso da SR nas universidades de medicina e em outras 4reas da salde é recente,
principalmente a simulagdo de alta fidelidade, pois esta exige alto investimento financeiro
em robds e infraestrutura e frequente capacitacdo metodoldgica dos docentes (BRANDAO
et al., 2014).

Logo, segundo Ferreira et al., (pag 4, 2015), “o uso da metodologia de simulacdo pode
direcionar e proporcionar ruptura no modo tradicional de ensino por contemplar um
método no qual o professor deixa de ser o detentor do conhecimento e passa a construi-lo
em conjunto com seus alunos, proporcionando ao discente participacao proativa no seu
préprio aprendizado. Neste formato, o conhecimento é compartilhado e, por meio de
tarefas simuladas, passa a requerer dos envolvidos intervencdes e habilidades capazes de

promover melhoria real na apreensao do contetdo aprendido”.

OBJETIVO

Analisar vantagens e desvantagens da Simulagdo Realistica de alta fidelidade e alta

complexidade na educacao médica.

METODOLOGIA DE BUSCA

O trabalho foi baseado na revisdo bibliografica sobre Simula¢do Realistica no ensino
médico. Um levantamento bibliografico foi realizado através de base de dados online, como
SCIELO, LILACS e EBSCO. Foram utilizadas as palavras-chave: simulagdo, simulagao realistica
e ensino médico. As referéncias utilizadas foram publicadas de 2007 a 2018. Houve a

necessidade de artigos mais antigos, devido a referéncia de conceitos. Foram encontrados
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quarenta arquivos (artigos e relatos de experiéncia), sendo que dez foram utilizados. Os

critérios de exclusao foram documentos de SR relacionados a outras areas.

DISCUSSAO

A SR possibilita o emprego de diversas estratégias no processo de ensino-aprendizagem, a
saber: Habilidades Especificas — Part Task Trainer (que se utiliza de manequins para o treino
de habilidades semioldgicas bdsicas como ausculta cardiorrespiratdria, otoscopia, toque
retal dentre outros, inseridos no contexto de encenacdo ou ndo); Paciente Estandarizado
ef/ou Padronizado - Standardized Patient (baseado na simulacdo de vivéncia clinica);
Simulacdo de Alta Fidelidade — High Fidelity Simulation (uso de robds programados para
simular situacdes clinicas e de emergéncias cardiolégicas, pedidtricas, ginecoldgicas efou
obstétricas, traumaticas, cuidados intensivos, anestesiologia dentre outros); Realidade
Virtual (utilizado principalmente em simulagées cirdrgicas); Simula¢do Hibrida (combinacdo
das diversas modalidades de SR). Pode contar ainda com simuladores de fidelidade baixa e
média, softwares especificos e jogos virtuais voltados ao aprendizado dos graduandos em
medicina (BRANDAO et al., 2014).

A SR, em especial a de alta fidelidade, foi incluida recentemente no ensino médico do Brasil,
porém ha relatos do uso de protdtipos anatdmicos para simulacdo realistica ainda na Idade
Média, e o uso de manequins para o treino de habilidades de ressuscitacao cardiopulmonar
ja é usado hd décadas, inaugurado pelo noruegués Asmund Laerdal; posteriormente, no fim
da década de 60, Denson e Abrahamson criaram o “Sim One” — o primeiro simulador de alta
fidelidade, que apesar da inovacdo, ndo se difundiu mundialmente, devido ao seu elevado
custo de fabricacdo (COUTO, 2014).

O grande avanco tecnoldgico tem possibilitado a maior inser¢do da SR de alta fidelidade nas
escolas de medicina, pois apesar do alto investimento financeiro necessdrio a sua
implantacao, estudos apontam para o impacto que a metodologia de SR pode produzir ao
propiciar um aprendizado mais eficiente (FERREIRA et al., 2015). A piramide do aprendizado
elaborada em estudo realizado pelo National Training Laboratories of Bethel coloca as
modalidades de aprendizagem passiva (a exemplo da leitura, da oratdria e do dudio visual
com retencdo de aprendizado em 5%, 10% e 20% respectivamente) inferiores a aprendizagem
ativa (a exemploda discussdo em grupo, da pratica supervisionada e do fazer na prética
com retencdo de aprendizado em 50%, 75% e 90% respectivamente), fazendo da SR uma

ferramenta de extrema importancia no processo de ensino-aprendizagem, por valorizar a
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atuacdo em equipe e o saber fazer, com a devida supervisdo do docente (FERREIRA et al.,

2015).

Na modalidade de SR de alta fidelidade, cabe ao docente o papel de interlocutor, facilitando

a posterior discussdo do grupo sobre os erros e acertos, técnica denominada debriefing,

cuja finalidade se baseia na adequacdo e melhoria do cendrio (BRANDAO et al., 2014). O

debriefing constitui o momento em que o participante internaliza e externaliza sua

experimentacdo ativa, gerando conhecimento baseado em experiéncia concreta, através da
abstracao de seus modelos mentais postos a contraprova pelo docente, possibilitando uma

gama enorme de vantagens na constru¢do do conhecimento (COUTO, 2014).

Por meio da utilizacdo da simulagdo de alta fidelidade e alta complexidade como

instrumento de ensino no curso de medicina, encontraram-se varias vantagens e

desvantagens do método.

Vantagens:

e A utilizagdo de simulagdo realistica permite o académico praticar as habilidades em um
ambiente onde o erro é permitido, ajustando falhas com aprimoramento profissional,
sem riscos a integridade dos pacientes (FERREIRA et al., 2015);

e Possibilita a tomada de decisdo e gestdao de crises, emergindo aspectos ligados a
lideranca e trabalho em equipe (BRANDAO et al., 2014);

e N3o necessita de doentes reais e disponiveis (LOPREIATO et al., 2015);

e Aumenta nivel de confianca do aluno em suas capacidades (LOPREIATO et al., 2015);

e Permite o desenvolvimento do pensamento critico, de habilidades e conhecimento,
para entender aevolucdo de um paciente em certa situagdo (LAPKIN et al., 2010);

e Em compara¢do ao ensino tradicional, a simulacdo € uma estratégia muito mais
dinamica e prazerosa (FERREIRA et al., 2015);

e O aprendizado com situacdes que representem a realidade é responsavel por estimular
maior retencdo do conhecimento (FLATO E GUIMARAES, 2011);

e Permite multidisciplinaridade, possibilitando a discussao de temas como
profissionalismo, comunicacdo efetiva e ética (KHAN et al., 2011);

e Transicao dos estudantes para o contexto real, reduzindo o choque inicial ao entrar na
prética clinica (PRESADO et al., 2018);

e A na3o utilizacdo de caddveres ou animais de experimentacao, o que reduz a dificuldade
de obtencdo e eventuais conflitos éticos de treinamento (MARIANI et al., 2012).

Desvantagens:

e Oneroso as Instituic6es (BRANDAO et al., 2014);
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e Dificuldade de capacitacdo do docente (BRANDAO et al., 2014).
H& outros enfoques que ainda ndo sao abordados nos artigos como: se hd a aceleracdo no
aprendizado, aumento da seguranca por parte dos pacientes, e ganho na pratica final do

médico depois de encerrado o processo de aprendizagem.

CONSIDERAGOES FINAIS

A simulacdo de alta fidelidade e alta complexidade é um método de ensino-aprendizagem
de extrema importancia na educacdo médica. Diante da revisdo de literatura, foi possivel
elencar vdrias vantagens deste método no preparo profissional do académico de medicina,
tais como: aumentar o nivel de confianca em sua capacidade, desenvolver o pensamento
critico e as habilidades de aprendizado e estimular o raciocinio cientifico. Porém, como
desvantagens principais, necessita de alto investimento por parte das instituicées de ensino
e demanda grandes esforcos na capacitacao do docente. Na medida em que garante ao
paciente o binébmio de melhor cuidado associado ao menor risco, a SR pode ser mais

difundida nas faculdades de medicina, contribuindo ainda mais na forma¢ao médica.
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