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APRESENTAÇÃO

Com grande entusiasmo apresentamos o segundo volume da coleção “Ciências 
da Saúde: da teoria à prática”. Ao todo são onze volumes que irão abordar de forma 
categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos de casos, revisões e 
inferências sobre esse amplo e vasto contexto do conhecimento relativo à saúde. A 
obra em todos os seus volumes reúne atividades de ensino, pesquisa e extensão 
desenvolvidas em diversas regiões do país, que analisam a saúde em diversos dos 
seus aspectos, percorrendo o caminho que parte do conhecimento bibliográfico e 
alcança o conhecimento empírico e prático.

O segundo volume compreende um agregado de atividades de pesquisa 
desenvolvidas em diversas regiões do Brasil, com enfoque na enfermagem, que 
partem do princípio da análise minuciosa e fundamentada de questões referentes à 
saúde em diversos dos seus aspectos.

Nos países em desenvolvimento as ferramentas e o conhecimento disponíveis 
nem sempre são adequados para resolver os problemas de saúde existentes, 
necessitando assim de pesquisas e atividades científicas que possam de gerar novas 
informações e desenvolver maneiras melhores, e mais efetivas, de proteger e promover 
a saúde. O campo da enfermagem de forma especial agrega em seus fundamentos 
inúmeras possibilidades de contribuir para a evolução dos aspectos citados acima. 
Assim torna-se extremamente relevante rever tanto aspectos teóricos quanto os 
avanços na prática aplicada à enfermagem.

Assim congregamos nesse volume aspectos da educação direcionados à 
enfermagem, sexualidade feminina, cuidado humanizado, violência na gravidez, 
cuidados paliativos, relatos de caso, assistência social, assistência à criança e ao 
idoso, auditoria, desafios do profissional, dentre outros diversos temas relevantes para 
as áreas afins.

Deste modo, todo o material aqui apresentado nesse segundo volume, é de fato 
importante não apenas pela teoria bem fundamentada aliada à resultados promissores, 
mas também pela capacidade de professores, acadêmicos, pesquisadores, cientistas 
e da Atena Editora em produzir conhecimento em saúde nas condições ainda 
inconstantes do contexto brasileiro. Nosso profundo desejo é que este contexto 
possa ser transformado a cada dia, e o trabalho aqui presente pode ser um agente 
transformador por gerar conhecimento em uma área fundamental do desenvolvimento 
como a saúde.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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DEBRIEFING COMO ESTRATÉGIA DE 
APRENDIZAGEM NO ENSINO SIMULADO PARA 

ESTUDANTES DE ENFERMAGEM

CAPÍTULO 17

Josiane Maria Oliveira de Souza
Universidade de Brasília, Faculdade de Ceilândia, 

Brasília- Distrito Federal.

Felipe Ribeiro Silva
Centro Universitário do Distrito Federal, Curso de 
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Tayse Tâmara da Paixão Duarte
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RESUMO: O objetivo desse estudo foi explorar 
o significado do ensino simulado para formação 
de estudantes de enfermagem a partir das 
reflexões extraídas no debriefing. Trata-se 
de um estudo qualitativo, que teve como 
objeto as falas do debriefing advindas de um 
ensaio clínico voltado ao estudo da simulação 
realística como estratégia de aprendizagem 
entre estudantes de enfermagem. O estudo foi 
realizado com 20 estudantes de enfermagem 

de uma universidade pública do Distrito Federal, 
Brasil. As falas foram analisadas por meio 
da técnica de análise de conteúdo, em que 
emergiram as seguintes categorias temáticas: 
1) “Influência do ensino simulado sobre o 
processo de aprendizagem”; 2) “Aspectos 
emocionais associados à simulação realística”; 
e; 3) “O papel do debriefing na autorreflexão”. 
O ensino simulado favorece o desenvolvimento 
de julgamentos clínicos e reconhecimentos 
antecipados de fragilidades, de modo a melhor 
preparar os alunos para o cenário prático. 
Além disso, permite uma aproximação com as 
responsabilidades da profissão de enfermagem 
em um cenário controlado, levando-os a uma 
profunda auto-reflexão a partir do debriefing, 
que os impulsiona na busca de uma melhor 
qualificação profissional.
PALAVRAS-CHAVE: Simulação; Ensino; 
Enfermagem; Avaliação.

ABSTRACT: The aim of this study was to 
explore the meaning of the simulated teaching 
for the training of nursing students based on the 
reflections extracted in the debriefing. This is 
a qualitative study, which had as its object the 
reports of the debriefing coming from a clinical 
trial focused on the study of realistic simulation 
as a learning strategy among nursing students. 
The study was conducted with 20 nursing 
students from a public university in the Distrito 
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Federal, Brazil. The reports were analyzed through the technique of content analysis, 
in which the following thematic categories emerged: 1) “Influence of simulated teaching 
on the learning process”; 2) “Emotional aspects associated with realistic simulation”; 
and; 3) “The role of debriefing in self-reflection”. Simulated teaching favors the 
development of clinical judgments and early recognition of weaknesses, to better 
prepare students for the practical scenario. In addition, it allows an approximation with 
the responsibilities of the nursing profession in a controlled scenario, leading them to 
a deep self-reflection from the debriefing, which drives them in the search for a better 
professional qualification.
KEYWORDS: Simulation; Teaching; Nursing; Evaluation.

1 | 	INTRODUÇÃO

A simulação tornou-se uma ponte entre o conhecimento teórico e as habilidades 
práticas. Um ambiente seguro e realista é comumente adotado para educação na área 
de enfermagem e o alvo inclui melhorar habilidades cognitivas, afetivas e psicomotoras 
(LESTANDER  ; LEHTO; ENGSTRÖM, 2016). A simulação é também empregada 
para substituir ou ampliar experiências reais que evocam ou representam aspectos 
essenciais do mundo real de maneira totalmente interativa. O emprego dela para a 
educação profissional de saúde começou há décadas com o uso de práticas simuladas 
de baixa fidelidade e evoluiu a um ritmo sem precedentes (LEVETT-JONES; LAPKIN, 
2014).

Têm sido referidas vantagens na transferência de competências do contexto 
simulado para a realidade da prática clínica. Os estudantes revelam satisfação com 
a simulação por ser uma estratégia de aprendizagem recente, que permite perceber 
objetivamente a evolução consciente das suas capacidades reais (BAPTISTA et al, 
2014). Quando comparada com outros métodos pedagógicos, a prática simulada 
apresenta melhores resultados do nível da satisfação e autoconfiança dos estudantes 
(BAPTISTA et al, 2014).

Nessa vertente, o debriefing enquanto pilar da simulação emerge como 
estratégia extremamente importante e de aplicação eficaz para a educação (ABATZIS; 
LITTLEWOOD, 2015). Após uma experiência de simulação, imprimir o debriefing 
enquanto prática, oferece aos estudantes oportunidade de analisar e refletir sobre 
suas decisões, ações e resultados (LESTANDER; LEHTO; ENGSTRÖM, 2016).

O debriefing desempenha um papel essencial na educação de estudantes e 
profissionais de saúde (ISSENBERG et al, 2015; McGAGHIE, 2010). Geralmente é 
adotado não somente para mediar fóruns de reflexão sobre ações praticadas, mas 
possibilita identificar lacunas de desempenho e as áreas de melhoria e, também 
consolidar conhecimentos e habilidades que possam ser aplicados na prática real para 
melhorar os cuidados de saúde e os resultados dos pacientes (RUDOLPH et al, 2008).

É notório que o debriefing em simulação represente o elemento singular da 
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aprendizagem (REIERSON et al, 2017. No entanto, são poucos os estudos que o 
examinam em profundidade na simulação. Este estudo buscou, portanto, explorar 
o debriefing como ferramenta para feedback, reflexão e desenvolvimento do 
conhecimento no ensino de enfermagem.

Vale ressaltar que o debriefing por possibilitar a reflexão fornece aos aprendizes a 
oportunidade de assumir um papel ativo durante o processo de aprendizagem. Sendo 
assim, para sua implementação seguir um guia estruturado pode ajudar educadores 
e até mesmo estudantes a facilitar um ambiente de aprendizagem que melhore o 
desenvolvimento do juízo clínico (AL SABEI; LASATER, 2016).

Os avanços da tecnologia têm tornado mais acessível e expandido o uso da 
simulação na educação em enfermagem, conforme sinalizam evidências científicas 
(BERNDT, 2014; OLIVEIRA; PRADO; KEMPFER, 2014). Durante a simulação a 
prática do debriefing é considerada o eixo central para aprendizagem, como processo 
analítico pós-experiência, em que se avalia a evolução e a integridade das lições 
aprendidas dentro da cognição e da consciência. O processo oferece oportunidades de 
explorar e discutir o que ocorreu e identificar o que poderia ser feito para mudar, fazer 
diferente ou melhorar da próxima vez (TEIXEIRA et al, 2015). Enquanto componente 
significativo da educação baseada em simulação, o debriefing é usado para apoiar a 
aprendizagem e otimizar os seus resultados (KROGH; BEARMAN; NESTEL, 2016).

Neste sentido, o presente estudo teve como objetivo explorar o significado do 
ensino simulado para formação de estudantes de enfermagem a partir das reflexões 
extraídas no debriefing.

2 | 	MÉTODOS

Trata-se de um estudo com abordagem qualitativa de caráter exploratório, 
desenvolvido com estudantes do curso de enfermagem de uma universidade pública, 
localizada no Distrito Federal, Brasil. Teve como objeto de análise as falas extraídas 
por meio do debriefing realizado a partir do desenvolvimento de um ensaio clínico (NCT 
02653781), cujo o objetivo foi avaliar o uso da simulação realística de alta fidelidade 
como metodologia de ensino entre os estudantes de enfermagem. Este estudo foi 
realizado no período de julho a dezembro de 2016.

Para a composição da amostra do estudo, adotou-se como critérios de inclusão 
os estudantes que se inscreveram no curso de atualização em Administração de 
Medicamentos oferecidos pelos pesquisadores, o qual utilizou a simulação realística 
de alta fidelidade como intervenção de ensino a ser avaliada; aqueles com mais de 
18 anos de idade regularmente matriculados no curso de graduação em Enfermagem; 
cursando entre o 6º e 10º período e concluído a disciplina de Semiologia e Semiotécnica 
II do curso de graduação em Enfermagem. Além disso, considerou-se os estudantes 
que participaram da simulação realística, seguido do debriefing.

Ao final do estudo, a amostra perfez a somatória de 20 aprendizes que 
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participaram de toda a etapa da simulação realística. Os dados foram coletados por 
meio de uma entrevista realizada no momento do debriefing, imediatamente após a 
vivência da simulação realística, em ambiente privativo e de maneira individualizada. 
Na entrevista foram abordadas questões, tais como: fale sobre o cenário da simulação 
realística e como você avalia seu desempenho? Como você se sentiu neste cenário? 
Da experiência que vivenciou hoje, o que poderia levar para a situação real de 
assistência à saúde?

Todas as entrevistas foram gravadas e transcritas na íntegra. A análise das falas 
foi realizada a partir da técnica de análise de conteúdo (BARDIN, 2009), com base nas 
seguintes etapas: constituição do corpus (composta pelas 20 entrevistas, utilizando-
se o critério de exaustividade), leitura flutuante e preparação do material (transcrição 
na íntegra das gravações das entrevistas), codificação (os recortes foram realizados 
por nível semântico, utilizando-se como unidade de registro a unidade temática, com 
a identificação do entrevistado fonte pela numeração de E 01-20), categorização 
(seguiu-se a lógica semântica, agrupando-se os temas em três categorias temáticas 
conferidas por três diferentes membros da pesquisa para determinação da coerência 
e validação dos agrupamentos), e inferência e interpretação dos resultados (com base 
no objetivo do estudo, na significação do objeto estudado e no referencial teórico que 
ampara a temática).

O projeto de pesquisa foi submetido ao Comitê de Ética em Pesquisas 
da Universidade de Brasília (CEP-UnB) e aprovado através do CAAE 
47071915.0.0000.0030. Todos os participantes assinaram o Termo de autorização de 
gravação de som e de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

As principais categorias que nortearam a análise desse estudo, para compreensão 
do significado do ensino simulado para os estudantes de enfermagem, a partir de 
critérios semânticos extraídos das falas advindas do debriefing, foram: 1) “Influência 
do ensino simulado sobre o processo de aprendizagem”; 2) “Aspectos emocionais 
associados à simulação realística”; e, 3) “O papel do debriefing na autorreflexão”. 

3.1	Influência do ensino simulado sobre o processo de aprendizagem

Nesta categoria os aprendizes reconheceram a utilização da simulação realística 
de alta fidelidade como uma abordagem de ensino, que possibilita um melhor preparo 
e segurança técnica e emocional ao lidar com as vivências no campo prático, de forma 
antecipada. Os relatos a seguir trazem exemplos disso: 

O que é bom é que você não precisa estar na prática, passar essa situação com o 
paciente, você pode passar antes na faculdade para você aprender a se equilibrar 
emocionalmente [...] (E08) deveria ter mais simulações de outras situações para a 
gente chegar mais preparado no campo, mais seguro [...] (E09) 
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[...] A experiência com a simulação foi excelente, eu acho que poderia ser mais 
implantado ajudaria muito no processo de aprendizado como um todo. Acho que 
se a gente tivesse isso desde os primeiros momentos isso ajudaria demais [...] 
(E15) [...] O que foi mais interessante foi o fato de ver e fazer, eu vi fazendo, o 
professor explicou como fazia, a gente fez ali um workshop rapidinho. Ai depois a 
gente já foi para prática, como se fosse no hospital. Então eu acredito que isso faz 
você fixar com mais facilidade [...] (E10) 

Neste sentido, é notório que o emprego da simulação realística favorece uma 
melhor fixação dos conhecimentos técnico-científicos, sendo até requerida de forma 
mais abreviada, na formação acadêmica pelos estudantes de enfermagem, visto 
que reconheceram estimular maior reflexão/autocrítica e o desenvolvimento de um 
raciocínio clínico qualificado, de forma mais precoce (SOUZA et al, 2017). E em 
resposta a crescente demanda de qualificação profissional e processos avaliativos, 
a simulação tem se revelado como uma estratégia vantajosa para instrução de 
habilidades processuais e modelo de aprendizagem inovador (HELLIER et al, 2017). 

A educação de enfermagem baseada em simulações é uma abordagem 
pedagógica cada vez mais popular. Ela oferece aos aprendizes oportunidades para 
praticar suas habilidades clínicas e de tomada de decisão através de várias experiências 
situacionais da vida real (JUNGHEE;  JIN-HWA; SUJIN, 2017). De fato, a evidência 
científica reforça ser possível inserir a prática da simulação em diversas disciplinas 
no ensino de graduação e pós-graduação. Além disso, enfatiza que o emprego desse 
método permite contemplar questões que incluem não apenas práticas profissionais, 
mas também o pensamento crítico e reflexivo desde os primeiros anos de formação 
(SANTOS; SATO, 2012). O uso da simulação tem sido considerado um valioso 
instrumento para capacitar os estudantes na área da saúde, por viabilizar a produção 
de experiências clínicas, abrangendo diferentes domínios (KARDONG-EDGREN et 
al, 2010). O estudante que participa da simulação tem a oportunidade de vivenciar 
fatos esperados e inesperados da prática profissional, muito próximos da realidade, o 
que influencia no desenvolvimento de maior responsabilidade profissional (JUNGHEE;  
JIN-HWA; SUJIN, 2017). 

Os estudantes deste estudo, ainda fizeram uma relação entre o emprego do ensino 
tradicional e o uso da simulação realística. Nesta eles apontaram a simulação realística 
como uma estratégia pedagógica que favorece um melhor aprendizado, com base 
em algumas vantagens, a saber: melhor integração teórico-prática; desenvolvimento 
da habilidade comunicacional (não proporcionada pela abordagem tradicional); e, 
papel mais ativo do estudante no processo de ensino-aprendizagem, especialmente 
por meio do emprego do debriefing, que subsidia reflexões sobre ações, percepções, 
comportamentos e emoções vividas na simulação. 

Nas aulas de laboratório é mais perca de tempo, dá mais foco só alguns grupos, 
e nem todo mundo tem a oportunidade. Porque às vezes, quando é no laboratório 
fica mais observando e não dá tempo de todo mundo fazer, e aqui todo mundo bota 
a mão na massa [...] (E13)  
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[...] A gente tem muita prova prática, mas que não é simulação realística, a gente 
não está habituada a falar com o paciente.(E01) Se a gente é habituada a falar com 
o paciente desde o início, isso facilita de uma forma gigantesca porque na vida 
real a gente tem que falar e a gente não está habituado com isso, então isso facilita 
demais.(E15) 

[...] E, também o que ajudou muito a gente foi a questão do feedback, você saber 
onde você errou, o que faltou é mais interessante [...] (E08)a questão desse feedback 
faz muito mais diferença porque nas minhas práticas, na maioria das vezes, a gente 
não tem esse feedback. As vezes vem no laboratório mexe no bonequinho ali e 
tudo, mas fica por isso [...] (E15) mostrar “você fez isso e isso perfeitamente, mas 
em compensação você fez isso e isso de errado, faltou isso e isso em você, vamos 
trabalhar isso? Acho que foi o mais interessante [...] (E07) 

A busca por abordagens metodológicas que melhor desenvolvam o aprendizado 
é algo premente entre os educandos. A simulação tem sido avaliada como abordagem 
pedagógica necessária no preparo de aprendizes para o papel exigente da profissão 
de enfermagem (ZAPKO et al, 2018). Evidências têm demonstrado que estudantes 
submetidos à simulação realística relatam ter maior segurança e conhecimento em sua 
abordagem clínica (AU et al, 2016; FRANKLIN; LEE, 2014). E ainda, recente metanálise 
comprovou o efeito positivo da simulação realística sobre o ensino da Enfermagem 
como melhoria de resultados da aprendizagem, ao comparar com nenhuma intervenção 
ou utilização da educação tradicional (Shin; Park; Kim, 2015) . Além disso, estudos 
de recente revisão sistemática demonstraram que a simulação realística aumenta os 
níveis de satisfação de professores e estudantes no desenvolvimento da prática de 
ensino (STROUP, 2014). 

3.2	Aspectos emocionais associados à simulação realística 

Nesta segunda categoria observou-se nas falas dos estudantes, ao vivenciar o 
desenvolvimento da simulação realística, uma mescla de emoções permeada pelo 
stress (nervosismo e medo, por exemplo). O que lhes permitiu avaliar sua prática e 
como bem expressou um dos participantes “ter o choque” e “acordar”:  

Eu fiquei bem nervosa, me senti muito pressionada, a gente fica meio nervosa 
com a situação, apreensiva, ‘será que eu estou fazendo certo? Será que eu estou 
fazendo errado?’ Me senti bem apreensiva, bem nervosa, né, mas eu consegui 
fazer [...] (E 09) 

[...] Eu me senti nervosa, mas foi um choque assim para mim acordar. Foi diferente 
dos outros estágios de estar realmente com o paciente. Aqui tipo simulou uma 
situação que é o que acontece mesmo na hora da correria, é os familiares, o 
barulho dos outros pacientes, é a correria, paciente está passando mal, paciente 
está vomitando. E você tentar se virar nos trinta [...] (E 13) 

A simulação é um componente importante na educação da graduação em 
enfermagem por envolver atividades que imitam a realidade de um ambiente clínico 
projetado para demonstrar procedimentos, estimular a tomada de decisão e o 
pensamento crítico (JEFFRIES, 2015). Nessa perspectiva, a criação da situação de 
stress depende de fatores diversos, internos ou externos, que conduzem o indivíduo a 



Ciências da Saúde: da Teoria à Prática 2 Capítulo 17 165

certo “desequilíbrio” entre suas capacidades – fator interno – e as demandas do meio 
que o circunda – fator externo –, levando-o a “instabilidade” (CHIPAS et al, 2012). Tal 
fato remete aos relatos supramencionados, onde o nervosismo e, consequentemente, 
o stress tomam conta do agir dos estudantes, mas é perceptível a atitude de 
adaptabilidade que elas se permitem no momento. O abalo emocional desencadeou 
nos estudantes um sentimento de impotência e bloqueio, expresso pela possibilidade 
de cometer erros durante o procedimento, pela pressão psicológica proporcionado 
pela vivência de um cenário da simulação realística. Tal “pressão” serviu para ajudá-
los a rever seus conhecimentos e capacidade de tomar decisões, conforme explicitam 
os relatos a seguir. 

[...] A gente sabe de como fazer o procedimento, mas com a pressão a gente 
fica meio nervosa (E 06) Eu me senti um pouco pressionada e a gente tem que 
a aprender a sofrer essa pressão, e eu errei algumas coisas por falta de atenção 
mesmo e pelo nervosismo que me atrapalhou…(E10) 

[...] Me senti nervosa, mas ao mesmo tempo tem que manter a calma tem que 
explicar para o paciente o procedimento, a família tipo falando:-“você vai usar 
essa agulha? É ranitidina, é?” Eu travei na hora. Eu não sabia, dá vontade de sair 
correndo, chorando [...] (E12) 

[...] Me passou pela cabeça:-“E agora? O que eu faço? Vou dar conta?”. Eu fiquei 
tão nervosa que eu não chequei o item principal que era a medicação, eu peguei 
a primeira coisa que tinha lá e não li a medicação. Eu me senti impotente fiquei 
com a pressão toda, muito nervosa e eu senti assim uma carência muito grande de 
conhecimento de saber lidar com aquela situação [...] (E19) 

O gerenciamento de conflitos é uma habilidade essencial que os estudantes de 
enfermagem precisam dominar, pois o conflito é inevitável em contextos clínicos (CHAN; 
SIT; LAU, 2014). O ensino simulado permite que situações previamente selecionadas, 
planejadas e validadas possam ser desenvolvidas até que se alcance um nível 
satisfatório de prática. Ao passo que tais práticas simuladas permitem aos estudantes 
participantes da simulação a chance de erro, sem que este traga consequências para 
o paciente, com feedback imediato de suas possíveis consequências em um cenário 
qualquer, o que diminui as falhas do estudante no campo de estágio em sua prática 
clínica e na sua futura vida profissional (MARTINS; BANDEIRA, 2014). Além disso, 
permite ao aprendiz, mesmo diante do abalo emocional rever seus conhecimentos 
e habilidades de modo a evitar maiores erros e danos aos usuários dos serviços de 
saúde, na sua prática profissional (SOUZA et al, 2017).

A estratégia de simulação ao mimetizar a realidade prática, possibilita ao 
estudante refletir criticamente sobre suas atitudes e reconhecer os fatores estressantes 
vivenciados. Desta forma é possível elaborar mecanismos de enfrentamento da 
situação para melhor desempenho profissional na prática clínica (BUBLITZ et al, 2016).

O decréscimo da atenção e da concentração, a deterioração da memória, 
o aumento do índice de erros, a dificuldade e a demora na resposta aos estímulos 
indicam alterações cognitivas geradas pelo estresse (SILVA; PEDRO; COGO, 2011). 
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Tal situação alerta aos estudantes da necessidade de auto avaliação e reflexão crítica 
no processo ensino aprendizagem e do manejo do estresse.

O nervosismo, mencionado pelos estudantes deste estudo, pode ser entendido 
no contexto da ansiedade. Sabe-se que a ansiedade em nível baixo influencia a 
aprendizagem ao gerar respostas positivas. No entanto, níveis elevados e constantes 
de ansiedade interferem no raciocínio lógico com repercussão no aprendizado e na 
saúde mental e física (NING et al, 2015)

Neste sentido, a vivência simulada pode contribuir para o desenvolvimento de 
habilidades e competências, da autoconfiança e segurança na tomada de decisão, 
em um ambiente controlado, onde pode errar sem causar danos ou ser criticado 
(TEIXEIRA et al, 2015; TEIXEIRA et al, 2015).

3.3	O papel do Debriefing na autorreflexão 

Nesta categoria ficou notório que a etapa do debriefing promoveu entre os 
estudantes de enfermagem a possibilidade do desenvolvimento do pensamento 
crítico-reflexivo sobre as próprias atitudes. Neste sentido, favoreceu a autocrítica e 
identificação de fatores intrínsecos da personalidade de cada indivíduo, que refletiu 
no seu desempenho durante o desenvolvimento da atividade simulada. Isto, os 
possibilitou avaliar suas tomadas de decisões e suas competências, de modo a crescer 
e aprimorar, sem provocar danos ao paciente, conforme explicitam os relatos a seguir. 

É uma situação assim que pode acontecer e a gente tem que estar preparado. E 
eu vi que tenho a necessidade de me preparar melhor para uma situação nesse 
caso [...] (E20) 

[...] Que eu não posso correr com meu serviço, que eu tenho que fazer tudo no meu 
tempo, que eu tenho que atender e fazer o melhor possível. Mas que eu não posso 
sair pulando etapas, que o meu trabalho, ele tem que ser feito dentro das normas, 
que eu não posso pular etapa (...)(E13), porque eu posso acabar contaminando, 
fazendo algo de errado, então tenho que executar tudo dentro de um tempo [...] 
(E04) 

[...] Eu percebi que preciso ser mais ágil porque eu não consegui terminar. Porque 
teve uma hora lá que eu derramei que fez a diferença no final que não foi o suficiente. 
E eu parei: -‘e agora?! Abro outra e desprezo tudo isso ou só completo?’ [...] (E 18) 

[...] Eu acho muito válida porque te induz a aprender mesmo e a você a trabalhar 
esse seu erro, você está vendo ali aonde você está errando e você pode corrigir 
isso. E na próxima com certeza não vou errar isso. E vai ter outras “Ai meu Deus” 
imagina na parada, vai parar todo mundo mesmo [...] (E11) 

Por meio do debriefing, o estudante se autoavalia; toma consciência de suas atitudes 
e responsabilidades. Ademais, se faz necessário que este estudante crie capacidade 
de lidar com situações difíceis e complexas, o que remete ao desenvolvimento de 
mecanismos de coping – “enfrentamento”; esforços para controlar, reduzir ou aprender 
a tolerar as ameaças (TEIXEIRA, 2008). Este também é o momento do estudante 
obter um feedback construtivo do facilitador que, por sua vez, deve corrigir os erros e 
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promover a assimilação e a aceitação de novos conhecimentos (IGLESIAS; PAZIN-
FILHO, 2015).

O debriefing, portanto, favorece a reflexão como uma das estratégias de 
aprendizagem. E, no contexto educacional ou profissional, o conceito de reflexão 
revela significado específico ao traduzir o processo de pensamento intencional com a 
pretensão de modificar comportamentos por meio de princípios ou valores essenciais, 
conhecimentos adquiridos e interpretação de situações vivenciadas 3.

Desta forma, o debriefing é uma etapa indispensável em qualquer processo 
de ensino simulado. É somente por meio dele que o autoconhecimento é promovido 
e a aprendizagem se torna de fato significativa. Neste sentido, é preciso concordar 
que sua prática sistematizada e com a utilização de guidelines favoreça o importante 
crescimento ao aprendiz (BAPTISTA et al, 2014).

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS

O ensino simulado foi categoricamente reconhecido como uma estratégia 
pedagógica que proporciona melhor preparo aos estudantes de enfermagem, em 
diferentes aspectos, tais como: na correlação teórico-prático; no desenvolvimento de 
habilidades emocionais e comunicacionais; e na autoconfiança para prática clínica. 
Ainda, o elegeram como uma metodologia de ensino mais abrangente e adequada à 
formação do enfermeiro, visto que proporciona a vivência da realidade profissional, 
em um ambiente seguro e controlado, ao permitir que o stress e erros advindos do 
processo de aprendizagem ocorra em um simulador de paciente e não no usuário do 
serviço de saúde, propriamente dito. Tudo isso estimula a auto-reflexão, crescimento e 
desenvolvimento das habilidades e competências necessárias ao exercício profissional, 
sem danos ao usuário e com maior qualificação e segurança.

Nesse contexto, a simulação realística revelou-se aos estudantes como 
abordagem mais efetiva para o processo de ensino e aprendizagem ao relacioná-la 
com o ensino tradicional. Por meio dessa proposta pedagógica, é possível corrigir 
e repetir, com um imperativo respeito ao tempo e fragilidades do aprendiz, no curso 
constante de uma autoavaliação e enfrentamento de diferentes situações complexas 
e estressantes que permeiam o cenário clínico. Contudo, em meio ao estresse, 
representado pelo nervosismo e medo, o sentimento de impotência e o bloqueio 
cognitivo e postural, relatado pelos estudantes, sinalizam a partir do realismo da cena 
a importância da experiência simulada como momento de vivenciar e reconhecer 
aspectos emocionais envolvidos no ato da assistência. Essas emoções relatadas e 
refletidas durante o debriefing possibilitam equacionar a resiliência e a tomada de 
decisão como elementos fundamentais da atuação profissional durante a formação.

Vale destacar, que o uso da metodologia qualitativa para explorar o significado 
da simulação realística permitiu abstrair os significados, as emoções e as autocríticas 
dos aprendizes sobre o processo de aprendizagem deflagrado, de modo a transpor a 
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esfera unilateral e punitiva da avaliação acadêmica. E ainda, favoreceu a retratação 
da subjetividade e a valorização pessoal, sem desmerecer os aspectos cognitivos, na 
contramão identificado como o processo que permite a reflexão sobre fragilidades e 
potencialidades, com maior potencial para o crescimento técnico-científico e humano. 
Sobretudo, proporcionou adentrar na complexidade das representações simbólicas, 
por meio da verbalização, em muitos, emocionalmente difícil, por se tratar de questões 
de foro pessoal e íntimo, que se dissipa à percepção daquele educador que se limita 
ao ensino bancário e a avaliação somativa.

Diante do exposto foi notório nas reflexões dos estudantes o reconhecimento 
do ensino simulado, especialmente a partir do debriefing, como diferencial para 
participação ativa e integrada no processo de ensino-aprendizagem. Identificou-se 
uma considerável vantagem em relação ao feedback tradicional, centrado no docente 
e na formação bancária. Contudo, os aprendizes relataram que a etapa do debriefing 
favoreceu o desenvolvimento do pensamento crítico-reflexivo sobre o próprio 
aprendizado, com consequente aumento na responsabilização profissional.

Os resultados deste estudo apontaram, portanto, que a adoção do ensino 
simulado na formação do enfermeiro agrega vários significados positivos, ao ponto 
de mesmo não sendo o objeto do estudo os estudantes revelarem grandes vantagens 
em relação ao ensino tradicional. Além disso, destacaram ser de vital importância 
a adoção desta modalidade, desde o início da formação profissional, enfatizando a 
etapa do debriefing como uma ferramenta avaliativa que deve estar presente, visto que 
favorece um grande crescimento aos aprendizes, extrapolando em muito a avaliação 
normativa e impessoal. Portanto, sugere-se a busca pela adoção desta metodologia 
pedagógica nos cursos de Enfermagem, com a perspectiva de subsidiar a reflexão e 
o raciocínio clínico e crítico pautado em evidências científicas.
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