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APRESENTACAO

A colecao “Impressdes sobre o Cuidar de Enfermagem Sistematizado 2” esta
estruturada em 2 volumes com conteudos variados. O volume 1 contém 18 capitulos
que retratam ag¢des de saude por meio de estudos de caso e relatos de experiéncias
vivenciados por estudantes universitarios, docentes e profissionais de saude, além
de préaticas de pesquisa acerca de estratégias ou ferramentas que envolvem o
objetivo do livro. O volume 2 contém 15 capitulos que tratam de pesquisas realizadas
constituidas por trabalhos de revisdes de literatura.

Sabemos que o cuidar em enfermagem representa empregar esforgos
transpessoais de um ser humano para outro, visando proteger, promover e preservar
a humanidade, ajudando pessoas a encontrar significados na doenca, sofrimento e
dor, bem como, na existéncia.

A Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE) é definida como uma
metodologia que organiza toda a operacionalizagdo do Processo de Enfermagem,
e planeja o trabalho da equipe e os instrumentos que serao utilizados, de acordo
com cada procedimento a ser realizado. E ainda, tem como objetivo de garantir a
precisdo e a coesdao no cumprimento do processo de enfermagem e no atendimento
aos pacientes.

A SAE, enquanto processo organizacional € habilitado a oferecer beneficios para
o desenvolvimento de métodos e/ou metodologias interdisciplinares e humanizadas
de cuidado. Percebe-se, contudo, um cuidado de enfermagem ainda vigorosamente
direcionado na doenca e ndo no ser humano, enquanto sujeito ativo e participativo
do processo de cuidar.

Nessa linha de raciocinio, os 18 capitulos aqui presentes traduzem o
comprometimento e o engajamento dos leitores ao transformarem informagdes
obtidas em praticas realizadas no Cuidar de Enfermagem Sistematizado.

Deste modo, esta obra expressa uma teoria bem fundamentada nos resultados
praticos obtidos pelos diversos autores, bem como seus registros de desafios e
inquietacdes, de forma a favorecer a concepc¢éo e direcdo do conhecimento.

Desejo aos leitores que estes estudos facilitem nas decisées a serem tomadas
baseadas em evidéncias e na ampliacdo e fortalecimento das acdes de saude ja em
curso.

Marilande Carvalho de Andrade Silva
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CAPITULO 13

O SENTIDO E O APRENDIDO POR ESTUDANTES DE
ENFERMAGEM DURANTE EXPERIENCIAS CLINICAS

Data de aceite: 31/03/2020

Data de submissao: 27/12/2019

José Victor Soares da Silva

Universidade Federal de Vigosa, Departamento de
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SIMULADAS

Hospital das Clinicas, UTI, Universidade Federal
do Parana

Curitiba — PR
http://lattes.cnpq.br/3576133450277452

RESUMO: Objetivo: identificar os sentimentos
e aprendizados vivenciados por estudantes
de enfermagem durante atividades simuladas
na disciplina de semiologia. Método: estudo
descritivo de natureza quantitativa, realizado
com 40 estudantes de Enfermagem de uma
universidade publica federal brasileira entre
marco e junho de 2017. A simulagéo foi
adotada no ensino da disciplina de semiologia.
Os sentimentos e aprendizados vivenciados
foram identificados a partir da analise das falas
dos alunos durante os estagios emocional e
conclusivo do debriefing e, posteriormente,
analisados no programa estatistico SPSS
versdo 21.0, utilizando estatistica descritiva.
Resultados: no estagio emocional,
identificaram-se 21 diferentes sentimentos,
sendo 0 mais comum o nervosismo. No estagio
conclusivo, o principal apendizado foi o de estar
preparado para o exame clinico. Conclusao:
emergiram sentimentos negativos e positivos
com as atividades simuladas. Os sentimentos
negativos do estagio emocionalforam superados
por sentimentos positivos apresentados no
estagio conclusivo. Estimular a expresséo dos
sentimentos negativos e o reconhecimento das
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potencialidades do aluno é essencial para a construgdo do aprendizado na simulacgéo.
PALAVRAS-CHAVE: enfermagem, educacdo em enfermagem, treinamento por
simulacéo.

THE SENSE AND LEARNING OF NURSING STUDENTS DURING SIMULATED
CLINICAL EXPERIENCES

ABSTRACT: Objective: to identify the feelings and learning experienced by nursing
students during simulated activities in the discipline of semiology. Method: descriptive
study of quantitative nature, conducted with 40 nursing students from a Brazilian federal
public university between March and June 2017. The simulation was adopted in the
teaching of the discipline of semiology. The feelings and learning experiences were
identified from the students’ speech analysis during the emotional and conclusive stages
of debriefing and, later, analyzed using the SPSS version 21.0 statistical program,
using descriptive statistics. Results: in the emotional stage, 21 different feelings were
identified, the most common was nervousness. In the concluding stage, the main
appendendum was to be prepared for the clinical examination. Conclusion: negative
and positive feelings emerged with the simulated activities. Negative feelings from the
emotional stage were overcome by positive feelings presented at the concluding stage.
Stimulating the expression of negative feelings and the recognition of the student’s
potentialities is essential for the construction of learning in simulation.

KEYWORDS: nursing, nursing education, simulation training.

11 INTRODUCAO

Na Enfermagem, o uso da simula¢éo tem sido incorporado como metodologia
de ensino, uma vez que proporciona o desenvolvimento de habilidades teoérico-
praticas, conhecimentos psicomotores clinicos, trabalho em equipe, comunicagao
interdisciplinar e pensamento critico para a tomada de decisdes (BOOSTEL et al.,
2018; AEBERSOLD et al., 2012; HALL; TORI, 2017; KELLY et al., 2016). Também
propicia o desenvolvimento de competéncias cognitivas e metacognitivas para o
ensino em Enfermagem, como: constru¢ao de experiéncias baseadas em processos
reflexivos; construcdo do pensamento e raciocinio critico- reflexivo; contribuicdo na
construcao de uma postura profissional mais confiante e satisfatoria; e envolvimento
de experiéncias emocionais (TEIXEIRA et al., 2015; MIRANDA et al., 2018).

Para o alcance destas competéncias é fundamental que a atividade simulada
contemple em suas etapas um momento de analise, que possibilite a reflexdo do
aprendiz apés a experiéncia clinica simulada, e a consolidagdo dos conhecimentos
adquiridos, bem como a expresséo dos sentimentos experimentados com a atividade
simulada, o que pode ser feito no debriefing (TEIXEIRA et al., 2015)

O debriefing é a etapa da simulagdo que permite o desenvolvimento do raciocinio,
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julgamento clinico-reflexivo e da metacognicéo, permitindo que os alunos revisem e
tenham a oportunidade de (re) examinar o cenario, integrando sua experiéncia a
aprendizagem (HALL; TORI, 2017; KO; CHOI, 2017; GIBBS, 1988). Este momento
€ direcionado pelo docente que acompanhou o cenario simulado, encorajando
os alunos a refletirem suas habilidades e estimulando-os a reconhecerem suas
fragilidades e potencialidades (SEBOLD et al., 2017).

Para que o debriefing alcance o objetivo de consolidagdo do aprendizado
adquirido na atividade simulada, € fundamental que seja realizado de maneira
estruturada. Isso é importante para que o aprendiz percorra as seguintes etapas
de construcdo do conhecimento: descricdo do caso atendido, externalizagcdo dos
sentimentos vivenciados com a atividade simulada, avaliacéo, analise e concluséo dos
conhecimentos mobilizados e adquiridos com a execucao do cenario, e identificacao
do que precisa ser aprimorado em termos de habilidades, conhecimentos e atitudes
para um novo atendimento (GIBBS, 1988).

A descricdo dos sentimentos vivenciados pelos estudantes com a atividade
simulada é uma das primeiras etapas do debriefing (GIBBS, 1988). Estudo realizado
no Brasil com objetivo de demonstrar a importancia das emoc¢des na aprendizagem
sob a Otica da neuropsicopedagogia, retrata que as emocdes e sentimentos
direcionam o processo de ensino-aprendizagem através da vivéncia de experiéncias
positivas e negativas, elevando o nivel de satisfacado e motivagao, a fim de alcancar
os objetivos da simulacdo (FONSECA, 2014).

Assim, percebe-se que a etapa de descricdo dos sentimentos vivenciados
pelos alunos é importante para que o processo de aprendizado seja significativo.
Diante do exposto, pode-se inferir que a exposicao e compreenséo dos sentimentos
vivenciados pelos alunos com a atividade simulada, e a extragcao dos aprendizados
alcancados durante o debriefing sédo importantes para a constru¢do do conhecimento
e 0 alcance dos objetivos da atividade simulada.

Neste contexto, conhecer os sentimentos que aprendizes vivenciam durante
atividades clinicas simuladas € importante para que o facilitador se capacite para
conduzir bem a etapa do debriefing, permitindo assim que o aluno avance para as
etapas de andlise e consolidacédo do conhecimento adquirido. Dessa forma, delineou-
se este estudo que tem como objetivo identificar os sentimentos e aprendizados
vivenciados por estudantes de enfermagem durante atividades simuladas na
disciplina de semiologia.

2| METODO

Trata-se de estudo descritivo de natureza quantitativa, realizado com estudantes
de Enfermagem de uma universidade publica federal brasileira. A populacdo do
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estudo foi composta por 45 estudantes do terceiro periodo do curso de Enfermagem
da universidade em estudo, matriculados na disciplina de semiologia. Foram incluidos
os alunos que concordaram em participar do estudo, e que estiveram presentes no
laboratério durante toda a execucgéo do cenario simulado. Foram excluidos os alunos
que possuiam experiéncia prévia no atendimento a pacientes na pratica clinica.
Todos os alunos matriculados na disciplina atenderam aos critérios de inclusao do
estudo. Entretanto, devido as perdas amostrais por erro técnico com a gravagéo dos
dados, a amostra final foi composta por 40 estudantes.

O método de ensino utilizado na disciplina seguiu os seguintes passos:
disponibilizac&o prévia para o aluno do material de leitura obrigatéria anteriormente
a aula tedrica; exposicao dialogada sobre os conceitos tedricos necessarios ao
desenvolvimento de cada habilidade de enfermagem; demonstracdo prética pelo
professor dos procedimentos de Enfermagem em manequins simuladores ou em
atores (quando nédo se tratava de procedimento invasivo); construgdo prévia do
guia curricular, contendo o roteiro para a execucao do cenario simulado de cada
habilidade ensinada, bem como do check list de avaliagdo do aluno; preparagao do
ambiente simulado e treinamento dos atores, quando pertinente; desenvolvimento
do cenario simulado ao qual chamamos de “oficinas simuladas”; e Defriefing.

As oficinas simuladas eram realizadas semanalmente, e foram adotadas
como metodologia de ensino em todos os conteudos ministrados. O debriefing foi
desenvolvido seguindo os estagios: 1: emocional, para identificar os sentimentos
vivenciados pelo aluno durante a atividade de simulacéo; 2: descritivo, para avaliagao
da compreensao do aluno acerca da situacao clinica vivenciada; 3: avaliativo, para
instigar a auto avaliacdo do aluno e expressao das acdes positivas que realizou no
cenario; 4: analitico, para instigar a auto avaliacdo do aluno e expressédo do que
faria de diferente se tivesse outra oportunidade; 5: conclusivo, para que o aluno
expressasse o que levou de aprendizado da experiéncia simulada para a pratica
clinica futura (GIBBS, 1988). Para padronizar o método de conducéao do debriefing,
todos os professores seguiram o mesmo roteiro. Ao término da primeira oficina
simulada, era realizada a coleta dos dados, por meio da gravacao utilizando gravador
de voz do debriefing. Esta era realizada com a participacdo somente do professor e
o aluno que realizou a simulagao, em ambiente privativo.

Para identificar os sentimentos vivenciados pelo estudante durante o estagio
emocional, foi utilizada a seguinte questdo norteadora: “Como vocé se sentiu
atendendo este paciente?”. Para identificar os sentimentos vivenciados e o
aprendizado alcangcado na percepcgao dos alunos no estagio conclusivo, utilizou-se
a seguinte questao norteadora: “O que vocé leva de aprendizado para sua pratica
clinica futura?”. Procedeu-se a transcricdo dos dados para extragao dos sentimentos
vivenciados pelos alunos nos estagios emocional e conclusivo, e o0 aprendizado

Impressbes sobre o Cuidar de Enfermagem Sistematizado 2 Capitulo 13



alcancado na percepcéao dos alunos. As transcrigcdes foram identificadas por codigos
qgue representavam cada uma das oficinas realizadas, seguido do c6digo numérico
atribuido a cada questao que avaliava os estagios do debriefing (1 a 5), sendo que
as questdes 1 e 5 representavam os estagios emocional e conclusivo do debriefing,
respectivamente. Na analise das falas, foram extraidas e computadas as palavras
que indicavam os sentimentos vivenciados e o aprendizado alcancado durante as
atividades clinicas simuladas nos estagios emocional e conclusivo do debriefing.

Os dados foram extraidos a partir das transcricdes na integra e, posteriormente,
analisados no programa estatistico SPSSversédo 21.0, utilizando estatistica descritiva
com analise de frequéncia simples e percentual.

Este estudo cumpriu com os preceitos éticos da Resolucdo 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude sobre pesquisas envolvendo seres humanos (Parecer
ETIC N° 1.955.983).

31 RESULTADOS

A estatistica descritiva possibilitou analisar, a partir da transcricéo das falas dos
alunos, os sentimentos vivenciados e o aprendizado alcangado com as atividades
clinicas simuladas. A Tabela 1 apresenta os sentimentos vivenciados pelos alunos
com a atividade simulada durante o estagio emocional do debriefing.

Sentimentos experenciados Frequéncia (n) Percentual (%)
com a atividade simulada

Nervosismo 19 27,1
Sentir-se bem 10 14,3
Seguranca 7 10,0
Inseguranca 7 10,0
Tranquilidade 4 57
Indiferenca 2 2.9
Medo 2 2.9
Prazer 2 2.9
Desconforto 2 2,9
Pavor 2 2,9
Desespero 2 2.9
Despreparo 2 2,9
Construtivo 1 1,4
Indecisao 1 1,4
Gratidao 1 1,4
Preocupacao 1 1,4
Ansiedade 1 1,4
Confusao 1 1,4
Empolgacao 1 1,4
Incapacidade 1 1,4
Curiosidade 1 1,4

Tabela 1 - Sentimentos vivenciados pelos alunos com as atividades clinicas simuladas,
identificados durante o estagio emocional do debriefing. Vicosa (MG), Brasil, 2018.
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Fonte: Dados da pesquisa

Foram identificados 21 diferentes sentimentos vivenciados pelos alunos
durante o estagio emocional do debriefing, sendo o nervosismo o sentimento citado
com maior frequéncia (Tabela 1). Observa-se que, dos 21 sentimentos identificados,
oito (38,5%) referenciam-se a sentimentos positivos relacionados a experiéncia
clinica simulada, como exemplo: sentir-se bem, seguranca, tranquilidade, prazer,
gratidao, empolgacéao e curiosidade, e 13 (43 — 61,5%) referenciam-se a sentimentos
negativos, como exemplo: nervosismo, inseguranca, indiferenca, medo, desconforto,
pavor, desespero, despreparo, indecisdo, preocupacdo, ansiedade, confusdo e
incapacidade, com a atividade simulada. Cabe ressaltar que houve alunos que
relataram mais de um sentimento.

A Tabela 2 apresenta sentimentos vivenciados e a percepcao sobre o
aprendizado alcan¢cado com a atividade simulada pelos alunos durante o estagio
conclusivo do debriefing.

Sentimentos experenciados com Frequéncia (n) Percentual (%)
a atividade simulada

Preparo para o exame clinico 16 33,3

Autoconfianca 8 16,7
Controle do nervosismo 7 14,6
Autoconscientizacéo da 6 12,5
necessidade do estudo

Ter mais atencéo durante anamnese 6 12,5
e exame fisico

Aprendizado a partir do erro 4 8,3
Aumento do meu conhecimento 1 2,1

Tabela 2 - Sentimentos vivenciados e aprendizado alcangado na percepcao de alunos que
vivenciaram atividades clinicas simuladas, identificados no estagio conclusivo do debriefing.
Vicosa (MG), Brasil, 2017.

Fonte: Dados da pesquisa

Foram identificados sete diferentes sentimentos e aprendizados experenciados
pelos alunos durante o estagio conclusivo do debriefing, sendo os mais frequentes:
preparo para o exame clinico (16 — 33,3%), autoconfianca (8 — 16,7%) e controle do
nervosismo (7 — 14,6%). Cabe ressaltar que houve alunos que relataram mais de um
sentimento.

4 |1 DISCUSSAO

Este estudo avaliou os sentimentos e aprendizado vivenciados por estudantes
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de Enfermagem com experiéncias clinicas simuladas no ensino da disciplina de
semiologia. No estagio emocional, percebeu-se que a maioria dos sentimentos
relatados pelos estudantes eram sentimentos negativos, dentre os quais se destacam
0 nervosismo.

As experiéncias negativas, situacdes desafiadoras e o0s exercicios de
aprendizagem quando ameagam emocionalmente o aluno, bloqueiam a capacidade
de comprometimento da fungdo mental em adaptar-se ao processo de aprendizagem
(FONSECA, 2014). Assim, destaca-se que é fundamental trabalhar os sentimentos
negativos vivenciados com experiéncias clinicas simuladas paraumbom aprendizado.

Os sentimentos e as emocdes podem influenciar ou determinar os resultados
do processo final do ensino aprendizagem, pois refletem diretamente nos niveis
de motivagdo e comprometimento durante a execucédo de uma atividade simulada
(SILVA, 2017). Quando o aluno se torna protagonista de sua aprendizagem, ele
pode vivenciar sentimentos negativos, porque nem sempre conseguira relacionar
ou mobilizar os conteudos tedricos a aplicabilidade clinica (OLIVEIRA et al., 2015).
E importante ressaltar que o docente é responsavel por gerir, criar e planejar um
ambiente favoravel que forneca condi¢gdes emocionais e afetivas para aprendizagem
(FONSECA, 2014).

Reforgca-se que, sentimentos negativos que emergiram durante a simulagdo nao
trabalhados pelo docente no debriefing, podem provocar umbloqueio na aprendizagem
do participante, constituindo assim um elemento desmotivador e redutor dos niveis
de comprometimento do aluno com a aprendizagem, e com a atividade simulada.
Assim, salienta-se que a correta mediacao e o adequado direcionamento durante
as etapas do devbriefing pelo docente sao importantes para a construcdo de um
processo educativo que tenha como finalidade a redugao dos sentimentos negativos
e a potencializacdo dos sentimentos positivos, sendo capazes de reverter o quadro
de desmotivacao (SILVA, 2017).

Neste sentido, destaca-se a necessidade de o cenario simulado ser seguido de
um debriefing estruturado, que permita ao aluno, logo no inicio desta etapa, expressar
os sentimentos vivenciados durante a simulacdo. Caso ndao ocorra de maneira
estruturada, os problemas mais comuns que podem acontecer em um debriefing s&o:
discusséao superficial sobre o cenario, com conclusées prematuras dos aspectos a
serem melhorados sem reflexdao ou analise adequadas; caso a experiéncia simulada
tenha sido muito impactante, corre-se o risco de a discussdo permanecer somente
na fase descritiva ou na descricdo dos sentimentos vivenciados; se a descricao
dos sentimentos nao for tratada adequadamente, os alunos podem, nas etapas
subsequentes, retomar a discussao deste item, comprometendo assim as etapas
de analise e consolidagao do conhecimento (GIBBS, 1988). O debriefing estruturado
contribui para o desenvolvimento do raciocinio, julgamento clinico-reflexivo e da
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metacognicao, permitindo ao aluno unir sua experiéncia a aprendizagem.

Neste estudo, no estagio conclusivo do debriefing, pdde-se perceber que os
sentimentos negativos foram minimizados, e emergiram sentimentos e relatos de
aprendizados alcancados como estar preparado para o exame clinico, autoconfianca
e conscientizacao da necessidade de controlar o nervosismo. Estes achados também
foram encontrados em estudos semelhantes (TEIXEIRA et al., 2015; OLIVEIRA et
al., 2015; NEGRlI et al., 2017).

Estudo realizado com estudantes de Enfermagem no Brasil com o objetivo de
descrever, através do debriefing, quais as contribuicdes da simulacao clinica para
aprendizagem de atributos cognitivos e procedimentais, encontrou que os principais
sentimentos relatados pelos estudantes apds vivenciarem uma atividade simulada
foram a satisfacao, autoconfianga, conhecimento, diminuicdo do nivel de ansiedade,
conforto, motivacdo, capacidade de reflexdo e de pensamento critico (TEIXEIRA et
al., 2015). Do mesmo modo, uma reviséo integrativa da literatura realizada pelo
método do Instituto Joanna Briggs com o objetivo de identificar na literatura quais os
ganhos percebidos pelos estudantes e profissionais da area de saude, utilizando-se
da simulacéo clinica realizada com recursos da dramatiza¢ao, também encontrou que
0s principais sentimentos, foram: controle do nervosismo, da ansiedade, preparacao
para realizacdo de procedimentos e técnicas, seguranca e tranquilidade (NEGRI et
al., 2017).

Corroborando com os resultados deste estudo, pesquisa conduzida no Brasil
com objetivo de compreender como a simulagao clinica com uso de atores contribui na
aprendizagem experiencial da consulta de Enfermagem, encontrou que os principais
sentimentos relatados pelos estudantes apds vivenciarem a atividade simulada
foram autoconfianca, seguranca, lideranca, satisfacdo, controle do medo, controle
do nervosismo, controle da ansiedade, tranquilidade e preparacao das habilidades
técnicas e tedrica (OLIVEIRA et al., 2015).

De modo semelhante, outra pesquisa brasileira avaliou os fatores emocionais na
assisténcia ao paciente durante cenarios clinicos de complexidade variavel, através
da anélise facial. Os cenérios envolviam a comunicacédo entre aluno e paciente para
avaliacdo da queixa, exame clinico, reacéo frente a episddios de vémito, intervengdes
de enfermagem e reavaliacdo. Diante deste cenario, os participantes apresentaram
sentimentos positivos, negativos e neutros, como felicidade, medo, neutralidade,
braveza, surpresa e tristeza (MANO et al., 2019).

Ainda corroborando com este estudo, pesquisa qualitativa realizada no Brasil,
investigou o uso da simulagéo realistica como método de ensino entre estudantes
de Enfermagem a partir das falas do debriefing, extraidas de um ensaio clinico.
Os participantes relataram que o uso da simulacdo como metodologia de ensino
possibilita um melhor preparo e seguranca técnica e emocional ao lidar com
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experiéncias no campo pratico, por permitira demonstracao de sentimentos negativos
como nervosismo e 0 medo durante as atividades simuladas, oportunizando assim
estratégias de enfrentamento destes sentimentos antes da inserg¢ao na pratica clinica.
Além disso, a simulagcao permite a fixagdo dos conhecimentos técnico-cientificos, a
autocritica e a identificacdo de fatores intrinsecos de cada individuo que possa ter
afetado o seu desempenho (SOUZA et al., 2017).

Diante do exposto, percebe-se que, embora o nervosismo tenha sido o principal
sentimento negativo vivenciado pelos estudantes deste estudo durante a atividade
simulada na etapa emocional do debriefing, na etapa conclusiva, muitos estudantes
afirmaram que se sentiam preparados para a realizacdo do exame clinico e,
autoconfiantes. O desenvolvimento da autoconfianca é uma variavel indispensavel
na formacéo profissional do enfermeiro. Profissionais autoconfiantes conseguem
unir os conhecimentos tedéricos e praticos adquiridos durante a formacéao, e possuem
maiores probabilidades de éxito na tomada de decisdo no contexto clinico e de juizo
critico-clinico-reflexivo, para a correta intervencao (MARTINS et al., 2014).

Estes achados apontam para o beneficio do uso da metodologia da simulagéo no
ensino de semiologia em Enfermagem, e indica que os docentes souberam conduzir
bem os sentimentos negativos vivenciados pelos alunos durante a atividade simulada
na amostra estudada. Neste contexto, destaca-se ainda que a familiarizagcdo do
participante ao cenério clinico simulado, em ambiente em que ele se sinta seguro e
confortavel, contribui para a superacédo dos sentimentos negativos (TEIXEIRA et al.,
2015; NEGRI et al., 2017)

O estudo limita-se ao pequeno numero amostral, e ao desenho descritivo, por
nao permitir a compreensao mais detalhada dos motivos que geraram os sentimentos
negativos vivenciados pelos alunos durante a atividade simulada. Destaca-se ainda
a dificuldade de se discutir os resultados, devido a escassez de literatura sobre o
assunto, especialmente na Enfermagem. Nao obstante, ressalta-se a suaimportancia,
uma vez que compreender 0s sentimentos vivenciados e o aprendizado alcangado
na visdo de alunos que participaram de atividades simuladas € imprescindivel para
uma boa conducéao do debriefing, e para a consolidacao do aprendizado, foco central
de toda a simulacéo.

51 CONCLUSAO

Este estudo avaliou os sentimentos vivenciados e o aprendizado alcancado
na percepcao de estudantes de Enfermagem com atividades clinicas simuladas no
ensino da disciplina de semiologia durante os estagios emocional e conclusivo do
debriefing. No estagio emocional, foram citados 21 diferentes sentimentos, sendo os

mais frequentes o nervosismo, sentir-se bem, seguranca e inseguranca. No estagio
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conclusivo, os principais sentimentos e aprendizados relatados foram: preparo para
o exame clinico, autoconfianca e controle do nervosismo.

Pé&de-se perceber que os sentimentos negativos citados no estagio emocional
do debriefing puderam ser superados por sentimentos como autoconfiancga, controle
do nervosismo, e preparo para o exame clinico, citados pelos alunos no estagio
conclusivo. Reforca-se que a conducédo do debriefing pelo professor deve ter como
foco a verbalizac&o dos sentimentos negativos, e a potencializagdo dos sentimentos
positivos, de modo a restabelecer a motivacdo e o comprometimento do aluno no
processo de aprendizagem.

Por fim, recomenda-se que estudos direcionados a compreender os sentimentos
vivenciados pelos alunos durante a atividade clinica simulada sejam realizados,
uma vez que a compreensao desses sentimentos é importante para o processo de
aprendizado do aluno. Recomenda-se também que, durante as praticas de simulacéo,
os docentes se atentem para os sentimentos vivenciados e externalizados pelos
alunos durante o debriefing, de modo a potencializar os sentimentos positivos, e a
superacao dos sentimentos negativos para que o aluno consiga avancar para as
etapas mentais de avanco e consolidagcao do conhecimento adquirido.
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