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APRESENTAÇÃO

A coleção “Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem” é uma obra 
que retrata as discussões cientificas diante das experiências diárias da enfermagem, 
dividido em capítulos que nortearam a aplicabilidade da ciência do cuidado.

O objetivo da proposta foi apresentar a coleção com assuntos atualizados 
de caráter informativo e gerador de reflexões visando o crescimento profissional. 
O contexto fundamenta as discussões, desde os cuidados de enfermagem, dentro 
da assistência hospitalar e da Atenção Primária Básica de Saúde (UBS), passando 
pela educação em saúde e por fim, e não menos importante, na enfermagem 
contemporânea, atualizando a proposta da oferta de ações e cuidados de 
enfermagem. 

Os trabalhos estão divididos em três volumes a fim de subsidiar as 
informações, contextualizando junto à praticidade do cuidado. A apresentação 
dos conteúdos demonstra a evolução do conhecimento em consonância com a 
praticidade da oferta do cuidado.

A enfermagem contemporânea configura na preocupação com a saúde e na 
qualidade de vida profissional, assim como na oferta e na expansão dos cursos, 
com metodologias inovadoras de ensino e suas repercussões. O tema Educação em 
Saúde retrata ações em saúde que possibilitam a melhora individual e profissional 
que repercutiram na conduta profissional. O tema Cuidado em Enfermagem 
deslancha experiências contextualizadas que fortaleceram a dinâmica da assistência 
de enfermagem, tanto a nível Hospitalar quanto em nível de Atenção Básica.

Assim sendo, a obra Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem, 
traz fundamentalmente os resultados diante das oportunidades e das experiências 
vivenciadas pelos autores, embasados cientificamente. A conhecer a dedicação e 
fundamentação da Editora Atena por um material de qualidade é que destaco a 
confiabilidade na contribuição do conhecimento.

Silene Ribeiro Miranda Barbosa
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RESUMO: Introdução: O contexto do ensinar, 
relacionado à Educação em Saúde, tem sido um 
grande desafio para o século XXI. Além desse 
desafio, a transmissão desses conhecimentos, 
tanto por parte do professor, quanto do aluno, 
deve acontecer ativamente, fortalecendo a 
necessidade constante da elaboração de novos 
métodos pedagógicos, eficientes e dinâmicos. 
Objetivo: O referido estudo objetivou discutir 
as diferentes aplicações da simulação realística 
no ensino da enfermagem, reconhecendo 
os principais benefícios e melhorias que a 
metodologia consegue inferir na Educação em 
Saúde. Metodologia: Realizou-se um estudo 
bibliográfico através das bases de dados LILACS 
e SCIELO, baseado em artigos publicados de 
2011 a 2018. Resultados e Discussão: De 
acordo com o material e a metodologia proposta, 
a literatura foi substancial para se discutir as 
diferentes aplicações da simulação realística 

na equipe e no ensino em enfermagem, seus 
benefícios, bem como identificando suas 
melhorias tanto na atuação quanto no ensino 
para a enfermagem. Para tanto se destacaram 
diferentes aplicações e vertentes embasadas 
nas mesmas metodologias e que obtiveram 
em seus resultados as vertentes apresentadas 
do contexto do estudo. Conclusão: Os artigos 
estudados ajudam na elaboração do presente 
artigo, apontando como conclusão o fato de 
que a aplicação da simulação realística se torna 
efetiva tanto na educação em saúde quanto no 
treinamento dos profissionais, entretanto para 
que isso aconteça é preciso que seja elaborada 
metodologias ativas e eficazes, ministrada por 
profissionais devidamente capacitados, capazes 
de montar um contexto de aprendizagem coerente, 
dinâmico e o mais próximo da realizada, para 
que os alunos encontrem caminhos e respostas 
para construir sua aprendizagem. Dessa forma, 
o uso de simuladores aproxima a teoria da 
realidade, tornando as aulas mais dinâmicas e 
potencializadoras da aprendizagem. Conclui se 
que essa metodologia agregou conhecimentos, 
autoconfiança, segurança e desenvolvimento 
técnico científico e ético para todos os alunos, 
estendendo-se aos pacientes, na medida em 
que os profissionais se tornam mais aptos para 
desenvolver suas atividades. Vale destacar que 
os artigos analisados inferiram conhecimentos 
atuais quanto às técnicas de aprendizagem.    
PALAVRAS – CHAVE: Simulação; Educação em 
Saúde; Enfermagem. 
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ANALYSIS OF THE APPLICATION OF REALISTIC SIMULATION IN 
NURSING TEACHING AND TRAINING

ABSTRACT: Introduction: The context of teaching, related to health education, 
has been a major challenge for the 21ST century. In addition to this challenge, the 
transmission of this knowledge, both by the teacher and the student, should happen 
actively, strengthening the constant need for the elaboration of new pedagogical, 
efficient and dynamic methods. Objective: This study aimed to discuss the different 
applications of the realistic simulation in the team and in nursing education, recognizing 
the main benefits and improvements that the methodology manages to infer in health 
education. Methodology: A bibliographic study was conducted using LILACS and 
SCIELO databases, based on articles published from 2011 to 2018. Results and 
discussion: according to the material and methodology found, the literature was 
substantial to discuss the different applications of the realistic simulation in the team 
and in nursing teaching, its benefits, as well as identifying its improvements Both in 
the practice and in teaching for nursing. For this purpose, different applications and 
strands based on the same methodologies were highlighted and obtained in their 
results the presented strands of the study context. Conclusion: The articles studied 
help in the elaboration of this article, pointing out the fact that the application of the 
realistic simulation becomes effective both in health education and in the training 
of professionals, however for this It is necessary to elaborate active and effective 
methodologies, given by duly trained professionals, capable of assembling a coherent, 
dynamic and closer learning context, so that students can find paths and Answers to 
build your learning. Thus, the use of simulators approximates the theory of reality, making 
classes more dynamic and potentializing learning. It is concluded that this methodology 
has aggregated knowledge, self-confidence, safety and technical scientific and ethical 
development for all students, extending to patients, as professionals become more apt 
to develop their Activities. It is worth noting that the analyzed articles inferred current 
knowledge about learning techniques. 
KEYWORDS: Simulation; Health education; Nursing. 

1 | 	INTRODUÇÃO
 O contexto de ensinar, voltado à educação em saúde, tem proporcionado 

inúmeros desafios no século XXI, segundo aponta Silveira e Robazzi (2011). Dessa 
forma, os autores relatam que além destes desafios, outra preocupação eminente 
tem sido os objetivos do educador, em suas aulas, acerca da maneira como 
transmite seus conhecimentos, haja vista que a aprendizagem possui dois lados 
distintos, o professor e o aluno. Assim sendo cabe ao professor facilitar a construção 
da aprendizagem, e aos alunos participar ativamente dessa construção. Para tanto 
cabe aos professores elaborar aulas dinamicas com metodos pedagogicos ativos. 

 Dessa forma, Silveira e Robazzi (2011) apontam que existem diversos 
modelos teóricos para embasar a construção do procoesso de ensino aprendizagem, 
os quais variam em detrimento de sua importância ou abrangência, direcionando o 
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foco ainda para diversas áreas como: humanas, biológicas ou exatas.   
 Tempski e Martins (2017) ressaltam sob o enfoque da construção da 

aprendizagem, a existencia de modelos, que as direcionam sob diferentes vertentes 
de ensino, dentre elas: o modelo Tradicional, o modelo Comportamentalista ou 
Behaviorista, o modelo Humanista, o modelo interacionista e o modelo Cognitivista, 
senso assim, o presente artigo associa as diferentes metodologias didáticas, com 
a simulação realistica, buscando favorecer a construção do aprendizado, com 
significancia e formação de habilidades. 

 Conforme apontam Tempski e Martins (2017) a simulação clínica inserida 
no processo de ensino aprendizagem, tem despertado o interesse por inúmeros 
estudiosos, os quais apontam ser, essa metodologia, bastante eficaz para o 
desenvolvimento do processo de ensino aprendizagem, despertando inclusive, 
maior interesse por parte dos alunos.  

 Por conseguinte, a metodologia associada à simulação realística direciona 
o aprendiz para cenários próximos da realidade, permitindo o erro, o refazer, a 
construção de hipoteses, a discussão acerca das intervenções necessárias. Com 
isso, os riscos e danos eventuais, que poderiam ser inferidos no atendimento direto 
a pacientes, se tornam mínimos ou inexistentes.  Dessa forma, Tempski e Martins 
(2017) apontam que a introdução da simulação realística favorece a formação 
robusta do aprendizado, na medida em que consolida a teoria com a prática 
simultanea, atuando ainda como instrumento pedagógico para uma comunicação 
efetiva, resultando em qualidade da assistencia e segurança para o paciente, 
contribuindo ainda, para a formação de um profissional seguro de suas atitudes e 
consciente de suas ações.  

 Dessa forma, pensando na educação em saúde, o profissional de 
enfermagem, segundo apontam Silveira e Robazi (2011) necessita desenvolver, 
durante o periodo de sua formação, o lado teórico e o prático, uma vez que, 
essa associação irá reforçar a composição de suas habilidades práticas, visando 
o desenvolvimento de um conjunto de procedimentos, para com os pacientes, 
direcionado ao senso crítico, com atenção especial para a individualidade de cada 
um, havendo, portanto a necessidade de um olhar mais sensível, extrapolando o 
que é ensinado nos bancos escolares. 

 Miranda et al. (2018) destaca que a inserção da metodologia de ensino 
aprendizagem da simulação realísta, tanto junto as instituições de ensino, quanto 
nos hospitais ou unidades de emergência, tem apresentado bons resultados, uma 
vez que, a execução dos atendimentos em urgência e emergência, necessitam da 
interação com técnicas eficientes, visando suprir o imediatismo que a situação exige. 
O que nem sempre é bem desenvolvido na sala de aula. Dentro desse contexto, 
Baptista et al. (2014) aponta que interação dos aprendizes com a simulação 
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realística, tem proporcionado uma crescente autoconfiança, seguida de segurança 
junto aos profissionais da enfermagem, uma vez que os aprendizados aproximam-
se da realidade, levando o estudante a construção de um aprendizado mais realista, 
e posteriormente a reavaliação constante de seus procedimentos.  

 Atualmente, Gonzales et al. (2013) destaca que a implementação da 
simulação realística tem ganho destaque, na medida em que se torna uma ferramenta 
de ensino capaz de englobar conhecimento, habilidade, desenvolvimento e prática 
e raciocínio, em uma mesma ação, de forma segura, supervisionada, e capaz 
de aproximar a realidade das ações de enfermagem, da realidade do estudante, 
tirando-os da zona de conforto, frente a exercícios próximos a realidade, passando 
a representar uma referência na reformulação da educação em saúde.  

 O interesse, quanto a linha de estudo da presente pesquisa, deu-se em 
virtude a necessidade de uma metodologia mais efetiva, ativa e dinâmica, quanto a 
formação dos futuros profissionais em enfermagem, restringindo as salas de aula, 
associando-as a laboratórios onde a prática se faça visível e atraente a construção 
de teorias, ações e formações, tão necessárias para esse contexto.

 

2 | 	FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 

2.1	 Considerações gerais sobre a simulação realística
 De acordo com Baptista et al. (2014), a simulação consiste em uma 

metodologia de ensino voltada a utilização de determinadas situações clínicas, 
acontecimentos ou ainda posturas comportamentais, ambicionando que seus 
participantes saiam da zona de conforto e se desenvolvam, frente a situação 
associadas ao contexto real. Trata-se de uma técnica que procura recriar uma 
situação real, disponibilizando-a em um ambiente artificial com o propósito de 
práticar, aprender, avaliar, testar ou desenvolver a compreensão dos sistemas ou 
ações humanas, proporcionando um elevado grau de interatividade e realismo. 

 A simulação realística representa uma ferramenta muito eficiente junto ao 
contexto da saúde no país, sendo disseminada e sugerida como principal precursora 
da formação dos futuros enfermeiros, beneficiando diretamente a construção do 
ensino aprendizagem, capacitando os aprendizes ao desenvolvimento eficiente de 
suas práticas (ENDERLE, et al., 2018).   Ainda, Baptista et al. (2014) ressalta que há 
um melhor aproveitamento do ensino, na medida em que o estudante é posicionado 
dentro de centro de estudos e aprendizagens, pois considera os métodos de ensino 
tradicionais menos favoráveis. Contudo, a evolução da técnologia, do ensino, e até 
mesmo da ciência, acrescida de outros meios, foram necessárias para atender as 
exigêncas da população atual, tanto no domínio do ensino quanto na inovação, 
incrementando as competências exigidas aos estudantes e aos profissionais. Essa 



 
Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem Capítulo 4 39

evolução, por conseguinte, refletiu diretamente nos formadores de profissionais 
da enfermagem (professores e gestores), no sentido de melhor qualificar seus 
aprendizes, atendendo as exigências do mercado. 

 Já em outra vertente os autores Fabri e Mazzo et al. (2017) apontam 
que muitas vezes a ansiedade atrapalha o desenvolvimento do processo de 
simulação, ora em decorrência da falta de confiança dos alunos, ora pela falta de 
experiência dos profissionais que atuam, fatores estes que inferem negatividade 
as aulas, desta forma, a adoção de estratégias de ensino voltadas a redução da 
ansiedade e até mesmo do estresse, focando seus objetivos na estimulação da 
aprendizagem associada a conquista da autoconfiança. Neste sentido, o processo 
ensinoaprendizagem, deve estar cada vez mais organizado de acordo com as 
simulações, promovendo o contato prévio, como as intervenções de enfermagem 
em ambientes controlados, que permitam o erro, o treino e a repetição, ofertando 
mais segurança aos aprendizes, antes da vivência real. 

 Dessa forma, Fabri e Mazzo et al. (2017) concluem haver uma maior garantia 
de elevação dos padrões de confiança e segurança, até mesmo porque a segurança 
do paciente hoje é questão prioritária, principalmente em decorrência dos erros 
severos que tem sido difundidos em todo mundo, acerca de erros nos atendimentos 
dos pacientes, seja pela equipe de enfermagem ou mesmo erros médicos, afetando 
muitas vezes, de maneira irreversível a qualidade de vida dos pacientes, ou ainda 
levando-os à morte. 

 Contudo, para que tais desenvolvimentos se façam presentes, é imprescindível 
a construção de cenários clínicos bem planejados, que reportem ao aluno, a máxima 
proximidade com a realidade, despertando conhecimentos importantes acerca das 
áreas cognitivas, psicomotoras e afetivas, as quais deverão contribuir para a adesão 
de conhecimentos importantes para sua interação com os pacientes, num futuro 
próximo (FABRI; MAZZO et al., 2017). 

 Acerca da questão autoconfiança, Yamane e Machado et. al. (2019) destacam 
que após a realização de um estudo por escala de satisfação e autoconfiança, 
verificou-se que a inserção da simulação realística, agregou benefícios significativos, 
confirmando dessa forma, que a associação da metodologia de ensino tradicional 
com a simulação, intensificou a construção da aprendizagem segura, levando o 
aprendiz a um nível significativo de evolução em sua formação, tornando-a mais 
ética e segura.  

 Entretanto, para que as simulações realísticas aconteçam de forma eficiente, 
Brandão, et. al. (2017) destaca que é necessário um bom desenvolvimento de ações 
que tenham por objetivo a clareza das informações e a didática do profissional que 
irá dirigir as aulas, para que o aprendizado seja alcançado. Para tanto é preciso 
que as metas estejam devidamente definidas e projetadas em associação teórico 
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pretendido.  
 Frente a esse contexto, Baptista et. al. (2014) relata que a simulação realística, 

entre outras, proporciona a interação do aluno com um ambiente preparado de 
forma “artificial”, porém, utilizando equipamentos e meios capazes de aproximar o 
contexto educacional com o máximo da realidade, permitindo que o aprendiz possa, 
treinar, avaliar e rever, tanto técnicas quanto situações que acontecem diariamente, 
ou seja, recriar circunstâncias que possam ir de encontro com situações do cotidiano 
profissional, facilitando, com isso, a interação ativa e um melhor gerenciamento do 
processo.  

 Por conseguinte, a metodologia de ensino e aprendizagem atrelada à 
simulação realística, inferida junto às instituições de ensino, aos hospitais ou as 
unidades de emergência, têm proporcionado excelentes resultados, segundo 
aponta Miranda et al. (2018), favorecendo a contextualizaçao dos profissionais 
de atendimento em urgência e emergência, mediante técnicas previamente 
desenvolvidas e treinadas, bem como ações emergenciais. 

2.2	 Conceitos básicos da metodologia da simulação realística  
 Mazzo et al. (2017) aponta que a prática da simulação não é recente, uma 

vez que, existem relatos biblicos que dispunham esse tipo de prática. Paralelamente, 
os autores defendem que a simulação se torna atualmente, uma nova estratégia de 
ensino, e não uma nova descoberta, haja visto que na área da saúde a simulação 
tem sido aplicada para diversos contextos. 

 Dentro desse contexto, para que a prática seja desenvolvida com destreza, 
alguns conceitos básicos devem ser reconhecidos e empregados, dentre os quais: 

•	 Fidelidade – remete a aproximação da realidade com a prática, visando 
alcançar o objetivo proposto, os quais devem ser previamente definidos, 
segundo a complexidade do cenário (MAZZO et al., 2017); 

•	 Cenário - termo relacionado ao ambiente em que serão desenvolvidas 
as práticas, apresentando por características próximas da realidade, 
permitindo a alocação de diferentes tipos de simuladores (NASCIMEN-
TO et al., 2018); 

•	 Debriefing – refere-se ao momento reflexivo, em que os aprendizes e os 
professores retomam os pontos positivos e negativos de forma teórica, 
clara e embasada cientificamente. É o momento ofertado ao aprendiz 
para discorrer sobre sua interação junto ao cenário exposto, sendo ainda 
considerado um dos momentos mais importantes da atividade simulada 
(ALMEIDA et al., 2015, MAZZO et al., 2017); 

•	 Feedback – associa-se ao momento de retomada do que foi apresenta-
do dentro do cenário da simulação, inferindo comentários, explorando os 
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sentimentos relativos ao desempenho, através da retomada dos contex-
tos, expondo os pontos positivos e negativos, bem como favorecendo a 
compreensão da real importância do processo de aprendizagem prática, 
tanto para o professor, quanto para o aluno, correlacionando as ações 
desenvolvidas (KANEKI, LOPES, 2019) 

 Em suma, cada uma das ações discorridas apresenta importância significativa 
para a composição do processo de aprendizagem dos futuros enfermeiros. 
2.3	 Composição das simulações

 A enfermagem, segundo aponta Baptista et al., (2014), na atualidade, 
inúmeras estratégias acerca da composição de sua metodologia de ensino, 
associando para tanto, novas realidades e diferentes modalidades. Por conseguinte, 
a mesma tem apresentado em seus objetivos uma busca constante pela reprodução 
de contextos reais, ou de maior proximidade com a realidade. 

 De acordo com Baptista et al., (2014) as novas metodologias, empregam 
uma infinidade de estratégias diferenciadas, como audios, vídeos ou ainda bonecos, 
semelhantes ao ser humano, tal quais as práticas laboratóriais, permitindo registros 
em tempo real, no momento da prática junto ao cenário, compondo o debriefing 
final. Este, por sua vez atua como facilitador da aprendizagem, refletindo os 
acontecimentos durante a cena, incluindo o aumento e a retenção de conhecimentos, 
para facilitar o desenvolvimento junto as suas práticas reais.  

 Dessa forma, o principal objetivo das novas metodologias, segundo Baptista 
et al., (2014) é estimular os estudantes a realizar uma associação da metodologia 
com a prática clínica, sendo um facilitador de oportunidades de aprendizagem, 
frente a transferênca do conhecimento real.  

 De acordo com os estudos realizados por Teixeira et al. (2011) acerca 
da avaliação prática clínica em situações diversas, divididas em dois grupos, 
apontaram, através de dados estatísticos que inferência das simulações nas aulas 
foi substancialmente maior, quando comparadas ao grupo que apenas utilizou o 
ensino tradicional. Esse estudo evidênciou que o uso dos simuladores possibilita 
o aumento geral dos conhecimentos teóricos e das habilidades necessárias ao 
exercício da profissão.  

 Assim, Fabri et al. (2017) destaca, que a realidade dos simuladores, apenas 
podem ser passíveis de acontecer se determinados componentes importantes e 
necessários, sejam firmados. Dentre estes componentes, destacam-se aqueles, que 
porventura, interajam com as aulas, tais como alunos, manequins ou instrutores, os 
quais poderão variar segundo a necessidade da veracidade do cenário, da situação 
ou do objetivo de destino, caracterizando-se da melhor forma possível.     

Um dos componentes podem ser os manequins, podendo ainda ser 
classificados como de alta, média e baixa fidelidade. A simulação de alta fidelidade 
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é muito bem vista pelos estudantes, pois aumenta sua percepção cognitiva e 
psicomotora com relação à prática clínica, uma vez que torna classificação mais 
próxima da realidade permitindo o alcance de multiplos objetivos, através de um 
contexto seguro, repleto de estímulos sonoros e motores, ressaltando, por exemplo, 
a ausculta, do paciente simulado, representado na Figura 1 (FABRI et al., 2017) 
(PRESADO et al., 2018). 

 

Figura 1 – Manequim de Alta Fidelidade

Fonte: Santa Joana, Hospital e maternidade. 

 
Dentro desse contexto, Fabri et al. (2017) aponta que os manequins de 

fidelidade moderada, são mais utilizados em procedimentos menos complexos, 
permitindo poucas intervenções, como procedimentos infimos ou para diagnósticos, 
realização de exames físicos, podendo auscultar através de sons e sistemas do 
organismo, ausculta cardiaca, pulmonar e até mesmo identificar uma fratura óssea. 
(Figura 02). 

Por fim, existem os manequins mais simples, os que disponibilizam simulação 
de baixa fidelidade, mais conhecidos como simuladores estáticos, sendo utilizados 
para procedimentos mais rápidos e simples, práticas corriqueiras, como uma 
administração medicamentosa ou punções venosas, no entando se destaca como 
um simulador limitado e imperativo, porém bom para auxilio de pequenas práticas 
(TEIXEIRA et al., 2011). 
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Figura 02 – Manequim de moderada fidelidade 

Fonte: CIVIAM-Simulação Médica. 

Por outro lado, Brandão et al. (2017) reforça que existem outras práticas 
utilizadas em simulações, como os pacientes padronizados, também conhecidos 
como pacientes simulados, entendidos como atores treinados, alunos e atores 
profissionais para a realização das cenas nas simulações, isto quando existe a 
necessidade de interação verbal e imediata com os alunos. Esse tipo de prática 
é valido não somente para privilegiar a história desenvolvida pelo docente, mas 
também permitir o desenvolvimento postural, físico e emocional dos envolvidos. Do 
mesmo modo, vale ressaltar, que o envolvimento dos atores durante as simulações 
pode inferir um olhar mais clínico das situações, entretanto a utilização dos atores 
requer um gasto a mais na elaboração das aulas, porém a realidade proximal das 
simulações é mais vantajosa. (Figura 3) 

 

Figura 03- Paciente padronizado. 

Fonte: LLEAP Fundamentals Laerdal Aprendizagem & Aplicabilidade. 

Além disso, Brandão et al. (2017) destaca outra metodologia empregada 
nas simulações, a simulação hibrida. Essa por sua vez, associa duas ferramentas 
simuladoras distintas, fazendo a junção dos atores com os simuladores, geralmente 
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aqueles de baixa fidelidade, incorrendo através do posicionamento de uma das 
partes do simulador estático com o corpo do paciente padronizado, permitindo a 
interação física para a realização da prática, bem como a comunicação verbal e 
postural, ofertada por um paciente real. (figura 4) 

 

Figura 4- Simulador hibrido. 

Fonte: Gedepro, Braço Hibrído. 

 Por conseguinte, Brandão et al. (2017) afirma, que existem diversos 
simuladores, entretanto, não podem ser considerados metodologias únicas, mas 
sim associativas de todo um contexto formativo. Porém, a associação dessas 
metodologias, ainda não substitui o contato direto com o paciente real. Com isso, 
torna-se evidente que a avaliação dos estudantes de enfermagem independe da 
particularidade das ferramentas de ensino, mas sim devem acontecer frente à 
associação de contextos de aprendizagem, visando uma formação plena e efetiva.  

3 | 	OBJETIVO
O referido estudo objetivou discutir as diferentes aplicações da simulação 

realística no ensino em enfermagem. 

4 | 	METODOLOGIA
 Realizou-se um estudo voltado a revisão bibliográfica, através das bases de 

dados LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências de Saúde) e 
SCIELO (Scientific Eletronic Library Online) embasando-se em artigos publicados 
nos anos de 2011 a 2018 no idioma Português, utilizando como palavras-chave: 
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Simulação; Educação em Saúde; Enfermagem. 
 Com isso o presente estudo teve sua interação associada ao questionamento 

acerca de quais benefícios a simulação realística tem a capacidade de agregar nos 
estudantes, durante o periodo de formação acadêmica. 

Assim sendo, visando a elaboração do presente artigo, as obras encontradas 
foram lidas e relacionadas frente a associação de recursos para embasar o 
conteúdo aqui apresentado. Com as pesquisas foram encontrados 42 artigos, sendo 
posteriormente selecionados 17 para embasar o conteúdo teórico aqui apresentado. 

Para a realização da análise fora utilizada a metodologia Bardin (1977), a 
qual permitiu organizar o conhecimento em categorias, subdivididas em três fases: 

•	 A primeira fase contextualizou uma leitura rápida, procurando identificar 
se o assunto apresentado no artigo seguia em acordo com a questão 
desejada; 

•	 A segunda fase explorou o material, transformando os dados brutos, 
sistematicamente, em contexto bibliográfico para a elaboração do arti-
go, permitindo a descrição pertinente das principais caracteristicas do 
conteúdo, demarcando núcleos de sentido, ou seja, a identificação dos 
relatos, servindo como embasamento teórico. 

•	 A terceira fase desenvolveu-se frente à realização do levantamento dos 
temas, estipulando recortes de contextos, respondendo a expectativa da 
pesquisa, organizando as respostas em categorias distintas. 

5 | 	RESULTADOS E DISCUSSÕES 
 De acordo com o material e a metodologia, a literatura foi substancial para 

discutir as diferentes aplicações da simulação realística no ensino em enfermagem, 
bem como os benefícios que tal metodologia é capaz de proporcionar junto aos 
aprendizes. Para tanto destacaram-se diferentes aplicações e vertentes embasadas 
nas metodologias apresentadas, classificando os resultados segundo as categorias 
abaixo:  
5.1	 Metodologia inovadora

 Segundo destaca Silveira e Robazzi (2011) trata-se do método capaz de 
preparar o profissional para o enfrentamento da rotina hospitalar, colocando-o frente 
a situaçoes problema próximas da realidade, estimulando-o ao enfrentamento diário 
e a busca por soluções efetivas para o atendimento, permitindo ainda que o aprendiz, 
construa ações que permitam modificar situações de saúde e de doença, visando 
a promoção da cura e da qualidade de vida.  Na visão de Mazzo et al. (2018) essa 
metodologia, permite o conhecimento prévio do estudante fornecido pelo professor, 
favorecendo no aluno, a interpretação da linha de raciocínio necessária. Adquirindo 
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para tanto, conceitos metodológicos através de situações onde aconteçam 
associações de novas aprendizagens em conjunto com conceitos metodológicos 
apreendidos anteriormente. Vale destacar que essa ferramenta é bastante eficaz, 
quando for devidamente planejada e estruturada.

 Paralelamente, Baptista et al. (2014) aponta a auto confiança, a segurança 
e a motivação desenvolvidas durante a aplicação da simulação, respondendo 
as intervenções realizadas. Segundo o estudo, os estudantes ficaram satisfeitos 
com essa situação de aprendizagem, uma vez que tiveram acesso a dados mais 
objetivos acerca do seu desempenho, por associação a uma realidade proximal, 
permitindo desmascarar a consciência das dificuldades e limitações que por ventura 
necessitem ser melhor trabalhadas.

5.2	 Satisfação dos profissionais e estudantes
 Dentre os contextos e estudos análisados, Valadares e Magro (2014) 

apontam a metodologia da simulação realística é enriquecedora, estratégica e 
relevante a grade curricular dos alunos de enfermagem, efetivando treinamentos, 
capazes de possibilitar o desenvolvimento do conhecimento de forma prática e 
segura. Destacando ainda que cerca de 51,7% dos alunos pesquisados alegaram 
terem ampliado as relações entre professores, estudantes e pacientes; 58,6% 
consideram essa estratégia uma boa ferramenta para o desenvolvimento mais ativo 
da autonomia; 76,9% afirmaram que a simulação promoveu a exposição a situações 
clínicas reais em ambientes simulados e seguros, como o laboratório e 55,2% 
alegaram que essa metodologia minimizou os prejuízos inferidos aos pacientes 
durante a assistência no cenário hospitalar.  Reforça Yamani et al. (2019) que essa 
metodologia, considerada ativa, protagonizou o aluno, em seu âmbito de aprendizado, 
um maior aprimoramento dos conhecimentos, reforçando o senso ético, na medida 
em que deixa de utilizar os pacientes reais como ferramentas de ensino, tal qual 
acontecia na maioria das vezes, permitindo o desenvolvimento do embasamento da 
aprendizagem, através de evidências científicas éticas e humanizadas. 

 Igualmente, Teixeira et al. (2011) concorda que o desenvolvimento das 
habilidades para a obtenção dos dados, através do método empírico, posterior a sua 
interpretação, tem se tornado um desafio para muitos aprendizes durante o ensino 
em enfermagem, uma vez que exige do aluno a integração dos conhecimentos das 
disciplinas de anatomia, fisiologia, patologia e semiologia. Portanto, avançar com 
o uso das simulações é de extrema importância para a categoria em enfermagem. 

 Presado et al. (2017) enfatiza que a metodologia da simulação permite 
o desenvolvimento de muitas competências, contribuíndo para os domínios da 
responsabilidade profissional, ética e legal, bem como do domínio da prestação 
e gestão de cuidados; além do debriefing, possibilitando a idenficação das 
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competências desenvolvidas, considerando que as mesmas fazem parte do domínio 
do desenvolvimento profissional. 

5.3	 Desenvolvimento profissional 
 Em seus estudos Góes et al. (2017) aponta que a comunicação do estudante 

de enfermagem foi colocada como destaque. Entretanto, alguns aspéctos emocionais 
deveriam ser trabalhados, força-se a necessidade de empatia e humanização no 
currículo, no entanto na fala dos estudantes, destaca-se a importância da inserção 
precoce de atividades de simulação com pacientes padronizados na formação dos 
estudantes. 

 De modo geral, os estudos de Nascimento et al. (2018), demonstram que a 
simulação realística como estratégia de ensino, evidenciou uma melhora significativa 
do conhecimento e do ganho de autoconfiança, nos aprendizes. Identificou-se 
ainda que os estudantes mais jovens apresentavam uma tendência à aquisição de 
conhecimentos cognitivos e práticos, após implementação deste tipo de estratégia. 
De fato a autoconfiança dos estudantes apresentou aumento significativo entre as 
fases do estudo. 

 A utilização da simulação, apontado por Silveira e Robazzi (2011) é de 
grande valia para a aprendizagem atual e para a formação de profissionais de 
enfermagem, além de proporcionar mudanças e quebra de paradigmas, através 
da inferência de novas tecnologias e recursos inovadores junto à construção do 
ensino-aprendizagem. Aliado a isso, é de se considerar a busca por boas melhorias 
para o futuro visando aprimorar, cada vez mais, as habilidades do aprendiz, para 
a produção de conhecimento próprio e inovador, assegurando uma assistência de 
enfermagem de qualidade e segura ao cliente. 

6 | 	CONCLUSÃO
 Com a elaboração do presente estudo, foi possível concluir que a aplicação 

da simulação realística se torna aplausivel tanto na educação em saúde quanto 
no treinamento de profissionais, desde que tenha uma metodologia embasa na 
construção do conhecimento e de qualidade, apresentando ainda facilitadores 
capacitados e treinados para a montagem dos cenários da forma correta e eficiente, 
capaz de disponibilizar caminhos para o encontro de respostas. Utilizar simuladores 
cabiveis para a realidade de cada instituição, direciona a obtenção de pontos 
necessários para cada treinamento ou avaliação, de acordo com o perfil que o 
aprediz queira atingir. 

 Segundo os artigos aprentados, torna-se efetivo que este tipo de métodolgia 
apresente ganhos de conhecimento, autoconfiança, melhorias no desenvolvimento 
do ensino aprendizagem, capacitando ainda mais os profissionais, além de fornecer 
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mais segurança, retirada de dúvidas, desenvolvimento ético e humano para os 
estudantes, além de proporcionar maior segurança aos pacientes, desde a vertente 
de aprendizado ao uso do mesmo nos treinamentos de novos colaboradores e 
possíveis novos colaboradores em uma instituição. 
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