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RESUMO

Objetivo: analisar o conceito de telessimulacéo e sua aplicabilidade no contexto do ensino em saide. Método: trata-se de uma
analise conceitual, realizada através de uma scoping review realizada em maio de 2021, nas seguintes bases de dados: PubMed,
PMC, Educational Resources Information Center, Web of Science, Science Direct, Scopus, LILACS, Scientific Electronic Library
Online e Google Scholar, mediante o uso do descritor “telessimulagao” e suas respectivas tradugdes para inglés e espanhol.
Para analise dos estudos, avaliaram-se os atributos, antecedentes e consequentes do conceito. Resultados: a telessimulagéo
é definida como uma ramificagdo da simulagéo clinica que se caracteriza pela promogao/viabilizacdo de praticas educativas
no ensino em saude, realizadas remotamente, sincrona, através de videochamada. Tem como objetivo facilitar o contato entre
instrutores e participantes em situagdes de necessidade de distanciamento social, acesso dificultado por razdes econdmicas,
como a escassez de recursos humanos e materiais, e/ou geograficamente distantes, com a intencéo de desenvolver e aperfeicoar
competéncias e habilidades pertinentes as profissdes da saude. Conclusao e implicagdes para a pratica: a telessimulagao
representa uma nova oportunidade na formagao em saude, ao ampliar as possibilidades de ensino e romper barreiras que vao
desde as geograficas até as econdmicas.

Palavras-chave: COVID-19; Educacéo a Distancia; Ensino; Formagao de Conceito; Simulagao.

ABSTRACT

Obijective: to analyze the “telesimulation” concept and its applicability in the context of health education. Method: this is a conceptual
analysis performed through a scoping review carried out in May 2021 in the following databases: PubMed, PMC, Educational
Resources Information Center, Web of Science, Science Direct, Scopus, LILACS, Scientific Electronic Library Online and Google
Scholar, through the use of the descriptor “telesimulagao” and its respective translations into English and Spanish. To analyze the
studies, the concept’s attributes, antecedents, and consequences were assessed. Results: telesimulation is defined as a branch
of clinical simulation that is characterized by the promotion/enabling of educational practices in health education, performed
remotely, synchronously, through video call. It aims to facilitate contact between instructors and participants in situations of need
for social distance, access made difficult for economic reasons, such as the scarcity of human and material resources, and/or
geographically distant, aiming at developing and improving relevant skills and abilities for health professions. Conclusion and
implications for practice: telesimulation represents a new opportunity in health education as it expands teaching possibilities
and breaks down barriers ranging from geographic to economic.

Keywords: COVID-19; Education, Distance; Teaching; Concept Formation; Simulation.

RESUMEN

Obijetivo: analizar el concepto de “telesimulacion” y su aplicabilidad en el contexto de la educacion para la salud. Método: se
trata de un analisis conceptual realizado a través de una revisién de alcance realizada en mayo de 2021 en las siguientes bases
de datos: PubMed, PMC, Educational Resources Information Center, Web of Science, Science Direct, Scopus, LILACS, Scientific
Electronic Library Online y Google Scholar, mediante el uso del descriptor “telesimulacion”y sus respectivas traducciones al inglés
y al espafiol. Para analizar los estudios, se evaluaron los atributos, antecedentes y consecuencias del concepto. Resultados: la
telesimulacion se define como una rama de la simulacion clinica que se caracteriza por la promocion/habilitacion de practicas
educativas en educacion para la salud, realizadas de forma remota, sincrénica, mediante videollamada. Tiene como objetivo
facilitar el contacto entre instructores y participantes en situaciones de necesidad de distancia social, acceso dificultado por
razones econdmicas, como la escasez de recursos humanos y materiales, y/o geograficamente distantes, con la intencion
de desarrollar y mejorar las habilidades y competencias relevantes. habilidades las profesiones de la salud. Conclusion e
implicaciones para la practica: la telesimulacion representa una nueva oportunidad en la educacion para la salud, ya que
amplia las posibilidades de ensefianza y rompe barreras que van desde las geograficas hasta las econémicas.

Palabras clave: COVID-19; Educacion a Distancia; Ensefianza; Formacién de Concepto; Simulacion.
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Telessimulagéio no ensino em sadde alcance

Costa RRO, Aratjo MS, Medeiros SM, Mata ANS, Almeida RGS, Mazzo A

INTRODUCAO

O ensino em saude vem passando por varias mudangas nas
ultimas décadas. Dentre estas mudancas, cita-se a educagéo
mediada por simulagéo clinica. A literatura aponta para diversos
beneficios da estratégia, que vao desde o desenvolvimento
interpessoal até a comunicagéo, a resolugao de problemas, a
satisfacao, a autoconfianga, a melhora no desempenho cognitivo
e o desenvolvimento de habilidades clinicas.'*

No entanto, importa salientar que a falta de especialistas e
educadores dedicados é a principal barreira para o avango da
simulagao clinica, além da falta de estrutura e de investimento
das instituicoes.'*

Sabe-se que a simulacao clinica, enquanto estratégia de
intervencéo educacional, pode melhorar a prestagéo de cuidados
em saude. Entretanto, pesquisadores advertem que, em um
sistema de recursos financeiros limitados, essa realidade pode
interferir na acessibilidade da estratégia, uma vez que néo séo
todas as instituicoes, sobretudo em dreas rurais e remotas, que
possuem centros de simulacdo e tecnologias voltadas para
essa estratégia.*®

Com o objetivo de conectar, via internet, instrutores e
aprendizes de diferentes localidades, a telessimulacdo surge,
na ultima década, com o potencial para superar esses desafios
por meio da tecnologia audiovisual e como um meio econémico
de treinamento de simulacéo para participantes em locais
remotos, menos acessiveis e com limitagcdes de deslocamento.
Nessa perspectiva, acredita-se que, por eliminar essas barreiras
geograficas, oportuniza uma educagédo de qualidade e a
colaboragéo institucional.*

Atelessimulac@o colabora no desenvolvimento de habilidades
cognitivas, cinestéticas e psicomotoras cruciais dos alunos,
fornecendo treinamento pratico em tempo real que é facilitado
pelo instrutor de tarefas.® Porém, infelizmente, ha uma escassez
de pesquisas que utilizam a telessimulagdo no desempenho
baseado em equipe e na aquisicao de habilidades psicomotoras.’

Ainda assim, a literatura aponta a validade da telessimulagéo
e seus beneficios educacionais para alunos em locais externos.”
Além disso, tem apresentado um crescimento exponencial em
areas como a reanimagao pediatrica e neonatal, cirurgia, anestesia,
enfermagem e medicina de emergéncia. Estudos nessas areas,
sobretudo nas especialidades médicas, tém mostrado que se trata
de uma estratégia com potencial de eficacia.® Seus beneficios
sdo promissores®, e se estendem além das paredes de um
centro de simulagé@o, mostrando-se particularmente util onde ha
limitagbes de distancia que impegam a instrugéo eficaz/eficiente,
restricdes de tempo que tornam a viagem para o aluno ou local
do instrutor impraticavel, ou a falta de educadores disponiveis
com conhecimento de contetudo especifico.®

E importante considerar também que, no contexto atual, a
pandemia causada pelo novo coronavirus (COVID-19) trouxe
um impacto significativo na educagéo de estudantes, limitando
e alterando a aprendizagem presencial.® Além das praticas
nos servicos de saude, afetou também as experiéncias clinicas

simuladas nos laboratorios, o que pode ter consequéncias em
longo prazo nos resultados de saude.

Surge, entdo, a urgente necessidade de se pensar em
estratégias alternativas para sessdes de experiéncias clinicas
simuladas no contexto da formag&o em saude, considerando as
particularidades do método remoto e a diversidade e caracteristicas
de cursos da &rea da saude. Nessa perspectiva, a telessimula¢do
se apresenta como uma solugéo completa para as experiéncias
clinicas simuladas nas situagdes apresentadas.®

Frente a expanséo recente do uso na literatura cientifica,
mostra-se valido compreender o conceito de telessimulagéo no
ensino em saude. Ressalta-se, portanto, aimportancia de analisar
a formacao de conceito para a viabilizagdo da construgéo de
hipéteses devidamente embasadas. Além disso, os resultados
desta anélise podem ser Uteis na constru¢do de instrumentos
de pesquisas, padroniza¢do de uma linguagem no ensino em
saude e no fornecimento de subsidios para a constru¢éo de novos
simuladores ou a validacao de equipamentos pré-existentes.

Nesse contexto, emergiu a seguinte questao de pesquisa:
de acordo com a literatura, como se da a definicdo conceitual
de telessimulacéo e sua aplicabilidade no contexto do ensino
em saude? Desse modo, objetivou-se analisar o conceito
“telessimulagé@o” e sua aplicabilidade no contexto da formagéo
em saude.

METODO

Trata-se de um estudo de anadlise conceitual baseado na
metodologia sugerida por Walker e Avant, considerando-se
sua aplicabilidade e disseminagdo em conceitos do campo da
enfermagem.'" Sdo apontados pelas autoras oito passos, em
que os sete primeiros foram seguidos no presente artigo, tendo
em conta ser prescindivel a descri¢cdo dos referenciais empiricos
para contemplar o objetivo proposto no estudo.

A primeira etapa trata da selecao do conceito'!, onde, no
presente estudo, o conceito definido para andlise foi “telessimulacéo
no ensino em saude”. A segunda etapa trata da definicdo do
objetivo da analise conceitual. A finalidade da analise foi elucidar
o0 conceito “telessimulagédo” no contexto do ensino em saude.

Na terceira etapa, realizou-se a identificagdo dos possiveis
usos do conceito, através da analise de estudos e experiéncias
da telessimulagé@o na area da saude. Posteriormente, foram
determinados os atributos (quarta etapa). Ressalta-se que atributos
sao definidos a partir da analise de palavras ou expressdes que
aparecem repetidamente na literatura e que mostram a esséncia
do conceito.

Na quinta etapa, identificou-se um caso modelo como forma
de ilustrar a utilizagao do conceito. Subsequentemente, elaborou-
se um caso adicional, que nao se aplica ao conceito.!" Por fim,
na sétima etapa, identificaram-se antecedentes e consequentes.
Importa salientar que os antecedentes sdo os eventos que
devem ocorrer antes da ocorréncia do conceito. Quanto aos
consequentes, sé&o os resultados do aparecimento do conceito.
Portanto, nenhum desses elementos se encaixa nos atributos.
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A definicdo dos referenciais empiricos constitui a oitava etapa
metodoldgica.’ No entanto, pelo seu carater de observagao da
realidade e a necessidade do desenvolvimento de uma pesquisa
de campo, néo foi possivel incluir neste artigo. Na realidade dos
autores, as experiéncias concretas com a telessimulagao foram
pontuais e concuidas antes da finalizagdo deste estudo.

O estudo foi realizado por meio de revisdo de escopo,
conforme a proposta do Joanna Briggs Institute (JBI).'? Para a
construcao da pergunta da pesquisa, aplicou-se a estratégia
PCC, que representa uma mnemonica para Populacédo, Conceito
e Contexto (P — definigcdo do conceito, atributos e consequentes;
C - telessimulagao; C — ensino em saude). Para a busca e
a selecdo dos estudos, foi estabelecida a seguinte questéao
norteadora: de acordo com a literatura, como se da a definicao
conceitual de telessimulagéo no contexto do ensino em saude?
Quais os atributos, antecedentes e consequentes do conceito
“telessimulag¢ao”™?

A estratégia de busca individual foi aplicada nos seguintes
bancos de dados: PubMed, PMC, Educational Resources
Information Center (ERIC), Web of Science, Science Direct,
Scopus, LILACS, Scientific Electronic Library Online (SciELO) e
Google Scholar. As bases de dados foram acessadas por meio
do Portal de Periodicos da Coordenacédo de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), a partir da Comunidade
Académica Federada (CAFe), mediante o acesso proveniente de
uma universidade publica federal. O estudo foi realizado em maio
de 2021, através da seguinte estratégia de busca: “telesimulation”
OR “telessimulagao” OR “telesimulacion”. A sele¢ao dos estudos

foi realizada por dois revisores, de forma independente. Para
tanto, foi utilizada a plataforma Rayyan — Intelligent Systematic
Review. Os revisores eram um doutor e uma doutoranda em
enfermagem. Nao houve discordancia na sele¢cdo da amostra.

Para sele¢do dos artigos, foi realizada a leitura criteriosa
do titulo, resumo, e, quando esses nao foram suficientes, foi
realizada a leitura na integra do artigo. Para selegéo, foram
considerados critérios de inclusao e exclusao orientados através
da pergunta-orientadora.

Os critérios de inclusdo selecionados foram estudos primarios
de pesquisa, revisdes sistematicas, meta-analises, cartas,
diretrizes, sites, blogs, comunicagdes oficiais de instituicoes
governamentais e estudos que tenham como a telessimulagéao
como tematica. Nao houve restricdo do idioma e nem recorte
temporal.

Os critérios de exclusao foram estudos que ndo responderam
aquestao de pesquisa e que ndo tinham como objeto de pesquisa
atelessimulacao no contexto da formacao em saude. De modo
mais detalhado, no Google Scholar, foram encontrados 540 e
excluidos 31; na PMC, foram encontrados 61 e excluidos 11;
na PubMed, foram encontrados 51 artigos e excluidos 12; na
Scopus, foram encontrados 43 e excluidos 16; na Science Direct,
foram encontrados 39 e excluidos 9; na Web of Science, foram
encontrados 34 e excluidos 8; na SciELO, foram encontrados
e selecionados 2 artigos; na LILACS, foi encontrado e excluido
um artigo; e na ERIC, n&o foi encontrado nenhum. A Figura 1
apresenta sintese do processo de busca de acordo com o
modelo do PRISMA.

—
s Estudos identificados por meio de Estudos adicionais identificados por
Eg pesquisa de banco de dados meio de outras fontes
£ =771 (n=0)
=
2 Estudos removidos por duplicidade
£ (n=110)
¥ l
— Estudos selecionados Estudos excluidos
= (n=661) (n=598)
L]
2
% l
= Estudos avaliados para Estudos excluidos por ndo
— elezibilidade responderem a questdo de
(n=63) pesquisa
(m=40)
Estudos mcluidos na
amostra final
(n=23)

Figura 1. Fluxograma de busca da scoping review.
Fonte: elaborado pelos autores.
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Apds a busca dos artigos, os dados foram organizados em
planilhas no Excel. Foram extraidas as seguintes informacoes
dos estudos: titulo, autor(es), ano de publicagao, base de dados/
biblioteca/banco de dados, tipo de estudo, pais de origem,
objetivos, desenho metodologico, principais achados. As planilhas
foram organizadas a partir da codificagé@o dos artigos incluidos,
atributos, antecedentes e consequentes, sendo analisados os
conteudos.

Apos a organizagao dos dados, os autores, 0s mesmos da
etapa de selecéo da amostra, em leitura conjunta dos manuscritos
incluidos, extrairam os atributos, antecedentes e consequentes.
Para tanto, levou-se em consideragdo a definicdo desses trés
conceitos a luz do referencial metodologico de Walter e Avant'.

Uma analise descritiva dos dados foi realizada por meio
de frequéncias relativa e absoluta, bem como caracterizagéo e
reproducao dos dados em quadros e tabelas.

Por ndo envolver seres humanos, o presente estudo nao
foi submetido & aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa.
Entretanto, ressalta-se que os preceitos da Lein° 9.610/98 foram
seguidos, com vistas a preservar e respeitar as ideias, conceitos
e definicdes dos autores dos estudos primarios selecionados.

RESULTADOS

Dos 771 documentos avaliados, 23 atenderam aos critérios
para elegibilidade no estudo. A amostra é caracterizada por artigos
da area de concentracdo de medicina (91,3%), predominantemente
realizados nos Estados Unidos da América (56,5%), e publicados
em 2021 (26%) e 2020 (26%). Em relagéo ao método adotado,
estudos descritivos (78,2%) s&o os mais evidenciados.

O Quadro 1 apresenta a caracterizacdo dos estudos
pertencentes a amostra final, considerando o autor, 0 ano, o
método e as principais conclusdes dos estudos. Todos os estudos
obtiveram experiéncias positivas com o uso da telessimulagéo
no contexto do ensino em saude.

Ao verificar o motivo de utilizagdo da telessimulacéo, 52% dos
estudos optaram pela estratégia em consequéncia da pandemia
de COVID-19, que trouxe a necessidade de distanciamento social.

Conforme apresentado no Quadro 2, as finalidades de
uso da simulagéo sado diversas, e envolvem procedimentos
técnicos, competéncias gerenciais e assistenciais, obtendo
como publico-alvo tanto estudantes de graduacao, residentes e
profissionais de saude. Ressalta-se ainda que, dentre as diversas
plataformas de videoconferéncia disponiveis e utilizadas nos

Quadro 1. Caracterizagdo dos estudos que compuseram a amostra (n=23).

telessimulagdo.

ID* Autor/ano Objetivo Método Principais conclusées
Demonstrou-se a viabilidade de adaptagao de
. o um caso complexo para telessimulagdo e ganho
Avaliar a viabilidade . . . e . .g E
~ efetivo de conhecimento. Os participantes
. de reprodugdo de um Estudo . e A
1 Patel et al. 2020 . ficaram satisfeitos com a experiéncia de
caso complexo usando descritivo . .
. ~ aprendizagem, sugerindo que esse formato
telessimulagao. . ~ .
pode ser usado em outras situagdes de ensino a
distancia.
A telessimulacdo é viavel para o treinamento de
Avaliar a viabilidade reanimacao neonatal, e associada a melhorias
) Mileder et al. da telessimulagdo para Estudo significativas no conhecimento das diretrizes
2021% treinamento de reanimagao descritivo  atuais de atendimento, sem diferencas
neonatal. entre estudantes de medicina e enfermeiras
neonatais.
A telessimulagdo como plataforma educacional
Analisar as recomendacgdes esta em evolugdo. O feedback de nossas
3 Diaz e Walsh dos autores para o Consenso de proprias telessimulagdes foi extremamente
2020° desenvolvimento e entrega de  especialistas positivo com os participantes, indicando que
telessimulagGes bem sucedidas. esta é uma maneira interativa e instigante de
aprender no contexto de pandemia.
Os primeiros estudos demonstraram o conceito
N de trazer treinamento de simulagdo de baixo
Fornecer uma defini¢ao " . . .
McCoy et al. . Andlise de  custo para alunos em locais externos, incluindo
4 3 abrangente e unificadora de . : .
2017 conceito  dreas remotas e com recursos restritos que

ndo seriam capazes de se beneficiar desta
modalidade educacional inovadora.

* |D —identificagdo.
Fonte: elaborado pelos autores.
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Quadro 1. Continuacao...

ID* Autor/ano Objetivo Método Principais conclusdes

Estudo prospectivo cruzado e randomizado,
que avaliou telessimulagdo versus simulacao
padrdo. Ndo foi encontrada nenhuma diferenca

Avaliar a eficdcia comparativa Ensaio s o -~
McCoy et al. . ~ , significativa nas pontuagdes de avaliagdo entre
5 1 da telessimulagdo versus clinico . e h
2017 . ~ ~ . os dois grupos. Também nao houve diferenga
simula¢do padrao. randomizado

significativa encontrada na favorabilidade de
uma modalidade de ensino em pesquisa pos-
sessdo educacional.

Descrever a criagao e
implementagdo de uma
intervengdo de treinamento
6 Yangetal.2020** em medicina de emergéncia
pediatrica totalmente online
baseada em simulagdo para
alunos de medicina.

Intervencgao de telessimulagdo envolvendo
todos os alunos de medicina, funcionarios e
Estudo facilitadores, a partir de interagao remota para o
descritivo  treinamento de emergéncia pediatrica durante
a COVID-19. Foi associada a altos niveis de
satisfacdo pela maioria dos alunos e professores.

A disponibilidade de instrutores de habilidades
clinicas, as despesas com a pratica de
habilidades e a distancia dos centros de

Descrever a aplicacdo da . ~ . .
simulagdo podem ser uma barreira para o ensino

Garland et al. telessimulagdo de baixo custo Estudo ~ . .
7 . I . o e a manutencgdo das habilidades, especialmente
2019 para facilitar o ensino da descritivo . . . ~
. ~ - em ambientes rurais. A telessimulagdo tem o
insercdo de dreno toracico. . )
potencial de superar esses desafios usando
tecnologia audiovisual para conectar alunos
rurais com instrutores em centros de simulagdo.
E possivel aprender remotamente o
. gerenciamento de emergéncias médicas
Descrever um treinamento de .. - .
. . ~ . em clinicas odontolégicas por meio do
Kishimoto et al.  telessimulagdo aplicando sala Estudo . . .
8 - . . . . Zoom. O feedback positivo obtido por meio
2021 de aula invertida na clinica descritivo - e
. . a do questionario sugere que a utilizagdo de
odontoldgica para emergéncias. . ~ .
telessimulagdo aplicada em uma sala de aula
invertida é Util para os dentistas.
Descrever um exercicio . ~ -
. ~ A telessimulagdo pode ser uma forma util de
Renouf et al. de telessimulagdo para Estudo . L1 .
9 17 . , . ensinar aos médicos remotos procedimentos de
2017 atendimento de pneumotdrax descritivo A . L
) . emergéncia e habilidades de comunicagao.
hipertensivo.
Descrever o método de Foi possivel realizar uma pratica simulada in situ
Bond et al. . . .. Estudo . N
10 18 integracdo interprofissional .\ com apoio de um software de teleconferéncia
2019 . R descritivo . )
durante a simulagdo in situ. de maneira eficaz.
A telessimulagdo pode fornecer educagdo em
simulagdo e treinamento de instrutores com
Hayden et al. Descrever uma abordagem Estudo ¢ . ~
11 . . ~ . menos tempo e recursos do que a simulagdo
2018 para a telessimulagao. descritivo

presencial e, assim, aumentar o acesso a
educagao por simulagdo em todo o sistema.

* |D —identificagdo.
Fonte: elaborado pelos autores.
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Quadro 1. Continuacao...

ID* Autor/ano Objetivo Método Principais conclusdes
Investigar a viabilidade de um O treinamento de telessimulagdo em
grande grupo de treinamento multiplataforma para grandes grupos é viavel e
de provedor de telessimulagdo Estudo pode aumentar o conforto dos participantes com
12  Breietal. 2020%° de software de telessatde descritivo © UsO de software especializado em telessalde,
para habilidades de lideranca expandindo a capacidade de telemedicina das
de equipe remota com casos e organizac¢des de saude no cuidado de pacientes
procedimentos neonatais. durante a pandemia de COVID-19.
. . - A sessao melhorou o conhecimento, confianca
Determinar se a telessimulagdo , 1 . .
. . . . . e nivel de conforto de médicos, ao inserir a
Mikrogianakisetal. poderia ser usada para ensinar Estudo . , .
13 - 2ot ) = " agulha intradssea. Essa modalidade oferece
2011 uma técnica de insercao descritivo . . 1
. , potencial para o ensino de outras habilidades
intradssea. . . A
procedimentais a distancia.
. T . O treinamento ministrado remotamente é
Avaliar a eficdcia educacional . : ~
. ) uma forma eficaz de conduzir uma sessdo
do treinamento baseado em Ensaio . .
Jewer et al. . ~ . . de habilidades. Aqueles que foram treinados
14 o simulagdo de um procedimento clinico .
2019 . . . remotamente tiveram resultados de
de cuidado agudo administrado randomizado . o
aprendizagem comparaveis aos alunos que
remotamente. . ~ .
receberam instrugdes presenciais.
Determinar a eficacia da A telessimulagdo remota é um método eficaz
15 Okrainec et al. telessimulagdo para o ensino Estudo para ensinar os fundamentos de cirurgia
2010% dos fundamentos de cirurgia descritivo  laparoscépica na Africa, alcancando uma taxa de
laparoscépica. aprovacgdo de habilidades de 100%.
Descrever a implementagao A realizagdo de uma telessimulagdo pediatrica
16 Montgomery et al. de uma intervencgao de Estudo multicéntrica para a equipe de enfermagem no
20215 treinamento de emergéncia descritivo  ambiente de emergéncia da comunidade foi
pedidtrica. viavel e bem recebida pelos alunos.
Este estudo demonstra a eficacia da
Avaliar a eficacia da telessimulagdo para melhorar as habilidades
Henao et al telessimulagdo para ensinar Estudo laparoscépicas de participantes sem
17 2013% ’ a componente pratica do descritivo conhecimento prévio do programa Fundamentos
programa Fundamentos da da Cirurgia Laparoscopica, que garantiu obter
Cirurgia Laparoscopica. 0s niveis necessarios para aprovagao na secao
pratica do programa.
Descrever o uso de simulagdo A telessimulagdo oferece uma maneira rapida
Reece et al virtualmente facilitada para Estudo e econdmica de fornecer simulagdo de alta
18 20212 ' melhorar a preparagao para descritivo qualidade para comunidades geograficamente
COVID-19 nas areas rurais e isoladas.
remotas do Canada.
A combinag¢do de um tutorial em video seguido
por uma telessimulagdo interativa foi bem-
Descrever o uso da sucedida em fornecer educagdo oportuna
telessimulacio para Estudo durante a pandemia de COVID-19. Além disso,
19 Naik et al. 2020 . g0 p . L reforgou o valor e a flexibilidade em que a
treinamento de gerenciamento  descritivo educacio em simulacio poderia continuar
do ventilador COVID-19. - Rl
convenientemente para os alunos, apesar das
restrigoes significativas em vigor durante a
pandemia de coronavirus.

* |D — identificagdo.

Fonte: elaborado pelos autores.
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Quadro 1. Continuacao...

ID* Autor/ano Objetivo Método Principais conclusdes
Avaliar a eficacia do uso de Demonstrou a implementacdo bem-sucedida
20 McCoy et al. telessimulacdo para fornecer Estudo de um curso intercontinental de triagem de
2019% um curso de servicos médicos descritivo  incidentes com vitimas em massa usando
de emergéncia. telessimulagdo e tecnologia vestivel/madvel.
Descrever o processo Experiéncia que adaptou rapidamente a
21 Ravetal 2021% de implementagao de Estudo simulagdo tradicional, para telessimulagao
v ’ telessimulagdo virtual em um descritivo  virtual, e apresentou-se como uma experiéncia
curriculo de medicina. de ensino bem-sucedida.
A simulacdo a distancia é uma opgdo
conveniente a caixa de ferramentas de
Refletir sobre aplicabilidade da L simulagdo, seja para educagdo, avaliagdo ou
22 Duffetal.2021% apican Editorial 640, s€ja para ecucagao, gaoou
telessimulagao. pesquisa. Ele permite interacdo quando é dificil
ou impossivel reunir alunos, facilitadores,
operadores e manequins em um Unico espago.
o A telessimulagdo pode ser usada para
Verificar o feedback dos alunos - p. . . [ .
Sa-Couto e . Estudo promover um ambiente de simulagdo interativo
23 . 5  sobre os ganhos educacionais a - N e
Nicolau 2020 . . ~ descritivo  significativo, mesmo com recursos fisicos
partir da telessimulagdo. limitados

* |D — identificagdo.
Fonte: elaborado pelos autores.

estudos, a plataforma Zoom obteve destaque (39,1%), seguida
do Skype (13%).

Identificacao dos possiveis usos do conceito

O conceito de telessimulagéo é utilizado em diferentes areas
do ensino em saude. Embora se tenha um conceito bastante
referenciado nos artigos analisados, a analise apontou também
para uma variedade de compreenséo e definicdo. No Quadro 3,
sdo apresentadas algumas definicdes do conceito analisado. Os
estudos 10, 16 e 18 ndo apresentam nenhum tipo de defini¢éo.

Ao identificar os usos do conceito de telessimulagado no
ensino em saude, extrairam-se os antecedentes e consequentes
do conceito analisado. A Tabela 1 sintetiza os achados a partir
da revisdo da literatura.

Identificacdo dos casos adicionais

Com o objetivo de clarificar os antecedentes, atributos e
consequentes relacionados ao conceito analisados, criaram-se
quatro casos, sendo dois casos modelos e dois casos contrarios.
Os exemplos explicitados tentam reproduzir todos os elementos
de destaque e caracteristicas da estratégia de telessimulagéao.
O caso modelo 1 apresenta as particularidades - para o treino
de habilidades técnicas. J& o caso modelo 2 apresenta as
particularidades - durante um cenario de simulagéo clinica no
formato telessimulacéo.

Casos modelos
Os casos descritos a seguir foram criados por dois
pesquisadores da area da simulacéo clinica, os mesmos que

participaram da etapa de extragdo dos dados. No entanto, os
casos foram revisados pelos demais autores do manuscrito
com base na definicdo conceitual das etapas do estudo e dos
atributos, consequentes e antecedente, conforme demonstrado
na Tabela 1.

Caso modelo 1

Apds uma sessao de exposicao dialogada sobre reanimagéo
neonatal, um grupo de estudantes esta reunido no laboratério
de habilidades. O espago dispde de todos os recursos materiais
para arealiza¢éo do treino de etapas relacionadas a reanimagao
neonatal. Os estudantes foram alocados em pequenos grupos
para treinar habilidades psicomotoras de ventilagéo e compresséo
toracica. Os grupos estéo distribuidos em estagdes praticas
contendo simuladores, instrumentos e insumos. Ao passo que
realizam os procedimentos de ventilagdo e compressao toracica,
em um simulador de baixa fidelidade, sdo acompanhados,
remotamente, de forma sincrona, através de uma plataforma
de chamada de video, por um instrutor especialista, que, por
dificuldades de deslocamento, encontra-se em outra localidade.
O instrutor observa o passo a passo dos procedimentos e fornece
um feedback em tempo real a cada estudante.

Caso modelo 2

Ap0s o treino de habilidades sobre reanimagéo neonatal,
um grupo de estudantes esta reunido em um ambiente virtual do
tipo plataforma de chamada de video. No ambiente, encontram-
se dez estudantes e um tutor especialista em pediatria. Todos
0s participantes estédo localizados em diferentes regides do
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Quadro 2. Definicdo do motivo de escolha da telessimulagdo, finalidade da simulac¢do, publico-alvo e plataforma de conferéncia

utilizada.
ID* Motivo d.a escoIPa da Finalidade da simulagao Publico-alvo Plataforma
telessimulagao
. . . - e Residentes d
1 Pandemia de COVID-19 Cirurgia neurolégica pediatrica el en‘ s .e Zoom
anestesiologia
. . ~ Médi f i
2 Pandemia de COVID-19 Reanimagdo neonatal édicos e en grmelras WebEx
neonatais
Pandemia de COVID-19 Ensino de técnicas em saude Estudantes da saude s/d"
4 Locais remotos Medicina de emergéncia Estudantes de medicina s/d
. A - A - Centrod
5  Barreiras de distancia e tempo Medicina de emergéncia Estudantes de medicina erT o e~
telessimulacdo
6 Pandemia de COVID-19 Emergéncia pediatrica Estudantes de medicina Zoom
. ~ - Médicos e estudantes de
7  Locais remotos Insergdo de dreno toracico . s/d
medicina
Pandemia de COVID-19 Emergéncias odontoldgicas Estudantes de odontologia Zoom
Locais remotos, area rural Emergéncia médica Estudantes de medicina Skype
10  Area rural Sepse Profissionais s/d
11  Locais remotos Ensino em saude Estudantes de medicina TeamViewer
12 Pandemia de COVID-19 Situagdes neonatais Neonatologias Zoom
Necessidade de treinamento
13  com profissionais de outra Procedimento intradsseo Médicos Skype
regiao
Areas rurais, restricdo L. .
14 , u ! ¢ Drenagem tordcica Estudantes de medicina s/d
geografica e de tempo
Necessidade de treinamento
15 com profissionais de outra Cirurgia laparoscopica Cirurgides Skype
regiao
16 Pandemia de COVID-19 Crise convulsiva pediatrica Enfermeiros Zoom
o . . - Médi ident
17 Acessibilidade Cirurgia laparoscopica € Ic.os re'S| entes em s/d
cirurgia geral
Gerenciamento de vias aéreas na S, [l 5es;
18 Pandemia de COVID-19 paramédicos e auxiliares de Zoom
COVID-19 .
saude.
Gerenciamento de ventilador Médicos, residentes
1 Pandemi VID-1 DR ) Zoom
d WIS d COVID-19 pediatricos e enfermeiras 00
Necessidade de treinamento . .
. . i . Paramédicos, enfermeiras e .
20 com profissionais de outra Acidente com multiplas vitimas o Join.me
e médicos
regidao
21 Pandemia de COVID-19 Todas as areas da medicina Estudantes de medicina Zoom
22 Pandemia de COVID-19 Ensino de técnicas em saude Estudantes da saude s/d
Sangramento gastrointestinal,
23  Pandemia de COVID-19 choque anafilatico e overdose de Estudantes de medicina Zoom
opioides

* D - identificagdo; T - sem descrigdo.
Fonte: elaborado pelos autores.
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Quadro 3. Defini¢gdes de conceitos de telessimulagdo.

Defini¢ao ID*
“Processo pelo qual os recursos de telecomunicagdo e simulagdo sdo utilizados para (ID2,ID5,ID7,1D8, D 19, ID
fornecer educacdo, treinamento e/ou avaliagdo para alunos em um local externo.” 20 e ID 23)
“Utiliza tecnologia de video para conectar de forma interativa os participantes remotos D3
com seus instrutores.”
“Uma abordagem inovadora que normalmente envolve alunos e facilitadores em locais D6
separados com o equipamento de simulagdo no mesmo local que os alunos”.
“Fornece educagao de simulagdo em situagdes em que o manequim e os alunos estdo D11
geograficamente distantes dos instrutores.”
“Conecta dois simuladores em locais fisicos diferentes para que o professor e o aluno ID15
possam ver em tempo real o que o outro esta fazendo.”
“Experiéncias de simulagdo onde os participantes, operadores, facilitadores e/ou o D22
manequim ou o paciente padronizado estdo em diferentes locais fisicos.”

* |D —identificagdo.
Fonte: elaborado pelos autores.

Tabela 1. Atributos, antecedentes e consequentes da telessimulagdo no ensino em salide. Natal, Rio Grande do Norte, Brasil (n=23).

Elementos

Identificagdo do artigo

n (%)

Atributos

Simulagdo

Ambiente virtual

Educagdo a distancia
Simulacdo remota
Antecedentes

Cancelamento de atividades
LimitacGes geograficas
Recursos fisicos limitados
Acesso limitado a laboratérios
Distanciamento social
Consequentes

Acessibilidade

Economia

Aumento do conhecimento
Continuagdo das atividades
Satisfacdo com a aprendizagem
Aumento da confianga

Uso da simulagdo em locais remotos
Aprimoramento de habilidades
Conforto

Menor risco de contaminagao
Melhora da interagao

Interagdo interprofissional

1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18,19,20,21,22,23 23 (100%)

1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,14,15
1,2,3,4,5,6,7,13
16,17

1,2,3,4,5,6,13,19,23
2,10, 16

15, 23

7,21

12,21

11,12, 13, 15, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23
4,15,11, 13,15
1,2,3,19
2,19,22
6,8,18

6,8, 21

14, 16, 21

4,15

12,13

12

16

10

14 (60,9%)
8 (34,7%)
2(8,7%)

9 (39,1%)
3 (13%)
2 (8,7%)
2 (8,7%)
2 (8,7%)

11(47,8%)
5 (21,7%)
4(17,3%)
3 (13%)
3 (13%)
3 (13%)
3 (13%)
2 (8,7%)
2 (8,7%)
1(4,3%)
1(4,3%)
1(4,3%)

Fonte: elaborado pelos autores.
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pais, em razdo de recomendacdes de distanciamento social
orientado por érgédos de saude, devido a situagéo pandémica
atual. O ambiente virtual oferece o compartilhamento de telas,
audios e chat. Os estudantes ja conhecem todas as etapas e
procedimentos relacionados a reanimagao neonatal, e ja treinaram,
em outro momento, técnicas de ventilagdo, compressao toracica,
administracao de medicamentos, entre outras. Os participantes
tiveram acesso, semanas antes, a um material contendo videos,
artigos e manuais de procedimentos em pediatria. Apos acessarem
a plataforma virtual, sdo questionados quanto a eventuais
duvidas e convidados a resolver um caso clinico proposto pelo
tutor. O tutor dispde do controle de um simulador pediatrico de
realidade virtual. Na situacdo, os estudantes resolvem o caso
a partir da tomada de deciséo frente as situagdes programas.
Apos aresolucao dos problemas, refletem sobre as atuagdes no
cenario, avaliam o momento e a desenvoltura na consolidagao
do conhecimento, bem como a experiéncia que levara para a
pratica real.

Casos contrarios

Caso contrario 1

Apds uma sesséao de exposicao dialogada sobre reanimagéo
neonatal, um grupo de estudantes recebe um e-mail solicitando
que eles produzam videos explicando e executando procedimentos
relacionados a reanimagao neonatal. Os estudantes séo orientados
a buscar materiais alternativos que permitam simular técnicas de
ventilacdo e compressao toracica na crianca e executar esses
procedimentos. Apds a gravacao e a edi¢ao, os estudantes séo
orientados a depositarem no ambiente virtual da universidade.
Posteriormente, os videos sao distribuidos para os docentes
da area de saude, que devem emitir, quando oportuno, um
parecer sobre o desempenho dos estudantes na execugao das
habilidades desenvolvidas.

Caso contrario 2

Ap0s o treino de habilidades sobre reanimagéo neonatal,
um grupo de estudantes é reunido em um ambiente virtual
do tipo plataforma de chamada de video. No ambiente,
encontram-se dez estudantes e um tutor especialista em
pediatria. O encontro online foi agendado em razao de
preferéncia individual do tutor. O ambiente virtual oferece o
compartilhamento de telas, audios e chat. Os estudantes ja
conhecem todas as etapas e procedimentos relacionados
a reanimacgao neonatal, e ja treinaram, em outro momento,
técnicas de ventilagdo, compresséo toracica, administracéao
de medicamentos, entre outras. Apds acessarem a plataforma
virtual, sdo informados que deverédo observar um video real
de uma crianga em atendimento de emergéncia apds o parto.
Durante o video, o tutor pausa algumas cenas e discute os
procedimentos executados pela equipe de saude. Ao final da
sessao, os estudantes séo orientados a resolverem uma série
de casos clinicos, em pequenos grupos, e proceder com o
envio das respostas na plataforma virtual da universidade.

Definicao

Com base na analise realizada, a telessimulagéo é definida
como uma ramificagao da simulagéo clinica que se caracteriza pela
promogao/viabilizagao de praticas educativas no ensino em saude,
realizadas remotamente, sincrona, através de videochamada. Tem
como objetivo facilitar o contato entre instrutores e participantes
em situagdes de necessidade de distanciamento social, conforto,
acesso dificultado por raz6es econémicas, como a escassez de
recursos humanos e materiais, e/ou geograficamente distantes,
para a melhoria do conhecimento, aumento da confianca e
satisfacdo com a aprendizagem, interagédo interprofissional e
para o desenvolvimento e aperfeicoamento de competéncias
e habilidades pertinentes as profissdes da saude.

DISCUSSAO

Na ciéncia, muito se discute sobre a necessidade de definir
e clarificar conceitos de maneira objetiva, evitando-se confusdes
e contradi¢cdes nas definicbes de objetos de estudo. Desse
modo, obtiveram destaque autores que definiram métodos de
realizar essas andlises, possibilitando identificar aspectos inter-
relacionados e aplicagdo contextual dos conceitos.

No contexto da simulagéo clinica, muitos termos diferentes
s&o usados para descrever processos semelhantes, incluindo
simulagao a distancia, simulagao virtual, telessimulagéo e outros.®
Essa variagdo em termos, o que eles pretendem descrever e
a falta de clareza sobre o que significam tornam desafiador o
aprofundamento na literatura acerca da tematica.

A escolha pelo termo “telessimulagéo” foi justificada diante
da amplificacdo da utilizagdo dessa modalidade de ensino no
ultimo ano, em decorréncia da pandemia causada pelo novo
coronavirus 2019 (COVID-19). As estratégias virtuais de ensino
obtiveram expansdo jamais observada em anos anteriores.
As aulas tedricas foram rapidamente alinhadas as estratégias
digitais, entretanto associar as praticas de ensino as tecnologias
se tornou grande desafio.? E nesse contexto que a telessimulagéo
é evidenciada como sendo uma estratégia de fornecer suporte
as praticas e desenvolvimento de competéncias e habilidades
na formagé@o em saude. 889181622, 25-26

Os artigos analisados no presente estudo apresentam
possibilidades diversas para o uso da telessimulagéo no ensino
em saude, entretanto ha uma caréncia na conceituagéo do termo
telessimulacdo nos artigos.

O estudo ID 4 apresenta uma definicdo que é utilizada
pela maioria dos artigos que compuseram a amostra (ID 2,
ID3,ID5,ID7,ID 19, ID 20 e ID 23), na qual a telessimula¢ao
€ um “processo pelo qual os recursos de telecomunicacéo e
simulac&o sé&o utilizados para fornecer educagéo, treinamento
e/ou avaliagéo para alunos em um local externo”.52 Os demais
estudos conceituam como sendo uma abordagem que envolve
alunos e facilitadores em locais separados com o equipamento
de simulag&o.

E importante destacar que n&o ha um consenso sobre o seu
conceito que englobe todas as areas que fazem uso telessimulagao,

EscoLa ANNA NErY 26 2022

10



Telessimulacéio no ensino em sadde alcance

Costa RRO, Aratjo MS, Medeiros SM, Mata ANS, Almeida RGS, Mazzo A

embora seu uso nao seja recente. O radical do conceito vem
da educacao a distancia, que nao é um tema novo®, e estudos,
desde 2010, apontam a utilizagao da estratégia no treinamento
de cirurgia laparoscopica com eficacia no processo de ensino
e aprendizagem e satisfagdo dos estudantes.?

Entretanto, pode-se observar que a ascensao da técnica
aconteceu nos ultimos dois anos, conforme demonstrado no
Quadro 2, em consequéncia da pandemia de COVID-19. Nos
estudos, a telessimulagéo foi associada a diversas areas gerais
do ensino em saude, como emergéncia, cuidados primarios,
pediatria, ginecologia e obstetricia, neurologia, neurocirurgia,
além de procedimentos especificos, como punc¢éo intradssea
e drenagem toracica.

Para a utilizacdo da telessimulagao, se faz necessario
minimamente a presenca de computador/celular/tablet com
acesso a internet e um aplicativo de webconferéncia. Em alguns
estudos, a plataforma Zoom ganhou destaque na utilizagéo da
educacao a distancia.81516.19.23.25-262830 Ragsaltam-se as opgoes
gratuitas de suportes para telecomunicag¢éo a serem consideradas,
como Skype, FaceTime, Google Hangouts, VSee e Join.me,
caracterizando-a como uma estratégia mais econdmica e de
baixo custo.®

Nesse interim, a telessimulacédo dispensa a necessidade de
ter instrutores, alunos e manequins no mesmo lugar ao mesmo
tempo, permitindo que sessdes educacionais baseadas em
simulagao ocorram com maior frequéncia para instituicdes nao
localizadas préximas a centros de simulagéo formais.5

Importa destacar que, quando se pretende trabalhar
com habilidades técnicas, a presenca no laboratério se torna
indispensavel. No entanto, como estratégia para solucionar essa
dificuldade de acesso aos laboratérios de habilidades, sobretudo
em tempos de pandemia, € viavel a organizagéo de uma agenda
de empréstimos de materiais para que os estudantes possam
praticar em suas casas procedimentos menos complexos, com
o0 acompanhamento de tutores, em sessdes sincronas, para o
feedback.

Ao considerar os antecedentes a telessimulacéo, evidenciou-
se o0 cancelamento e suspensao de atividades relacionada a
pandemia de COVID-19. Mas outros fatores também foram
considerados, tais como limitagdes geograficas, recursos fisicos
limitados e acesso limitado a laboratérios. Desse modo, pode-
se conferir a telessimulag@o beneficios do ensino de praticas
estendidos para além de laboratdrios e centros de simulagdo, com
diversas vantagens e consequentes: acessibilidade, economia,
aumento do conhecimento, continuacdo das atividades, satisfagao
com a aprendizagem, uso da simulagdo em locais remotos,
aprimoramento de habilidades, melhora da interagao, interagéo
interdisciplinar, aumento da confianca, conforto e menor risco
de contaminag&o.56°

Com relacéo a eficacia da estratégia, o ensaio clinico
randomizado, que comparou a telessimulagéo versus simulagéo
clinica presencial, evidenciou que ndo houve diferenca significativa
nas pontuagdes de avaliagéo entre os dois grupos.™

Corrobora esse resultado o estudo acerca da educagao médica
transatlantica para estagiarios, utilizando a telessimulagao, no
qual o treinamento médico a distancia provou ser uma ferramenta
altamente eficaz para melhorar as habilidades médicas de
emergéncia, obtendo potencial de treinamento em larga escala
de profissionais da saude para paises menos desenvolvidos e
em regides rurais.?'

Chama a atengéo, por outro lado, que a telessimulacao
necessita de profissionais tecnologicamente aptos com
capacidade robusta de planejamento.! Ressalta-se ainda que
aspectos, como velocidade da internet, firewalls institucionais
e recursos de audio e video podem determinar o engajamento
dos estudantes.%32:33

Atelessimulagéo pode, ainda, desafiar os alunos nos estégios
mais elevados de dominio de aprendizagem, em que dependem
menos de regras e diretrizes, possibilitando a aplicagéo de
abordagens analiticas durante novas situagdes simuladas.' Pode
haver limitagbes da estratégia no treinamento de habilidades
especificas; no entanto, os estudantes tém a oportunidade de
observar de forma repetida como se realiza a técnica.®*

Os casos modelos e contrarios apresentados evidenciam
a robustez da telessimulacao e, além disso, demonstram as
possibilidades diversas e amplas de aprendizagem, como
a interacdo de pessoas de diferentes locais, permitindo o
compartilhamento de experiéncias e estratégias, e ainda, a
facilidade de obter treinamentos com experts, considerando a
reducéo de limites geograficos.

Nesse contexto, frente aos avancos e desafios das estratégias
para o ensino de habilidades, compreende-se a telessimulagéo
como sendo uma nova modalidade educacional que se caracteriza
pela promogédo de praticas simuladas realizadas, quando os
participantes e facilitadores estdo separados geograficamente,
através de videoconferéncia.

Desse modo, ressaltam-se as contribuicées do estudo a
medida que se verifica uma caréncia na literatura nacional e
internacional de estudos sobre a tematica e uma lacuna na
definicdo conceitual de telessimulagéo internacionalmente. A
realizacéo de uma andlise conceitual permite uma contribuicao
com o intuito de homogeneizar o termo e discussoes cientificas
mais robustas.

Quanto as limitagbes do estudo, a auséncia do descritor
“telessimulacao” e suas respectivas tradugdes para a lingua
inglesa e espanhola ocorre tanto nos Descritores de Ciéncias
da Saude (DeCS) quanto no Medical Subject Headings (MeSH),
limitando as buscas e restringindo o0 numero amostral do presente
artigo. Além disso, ressalta-se como limitagao a ndo realizagéo
da oitava etapa do método proposto por Walker e Avant'!.

CONCLUSAO E IMPLICACOES PARA A
PRATICA

A analise conceitual identificou o conceito telessimulagéo no
contexto do ensino em saude. A partir de uma revisao de escopo,
identificaram-se os atributos, antecedentes e consequentes
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mais apontados pela literatura. Com isso, foi possivel criar um
novo conceito.

No entanto, o estudo propicia subsidios para uma melhor
compreensdo, aplicacdo e uso da telessimulacdo enquanto
ramificagdo da simulacéo clinica no ensino em saude. Assim,
essa compreensao ampliada podera contribuir na melhoria dos
processos de ensino e aprendizagem, refletindo em melhor
qualificagéo profissional.

Além disso, a clarificagdo desse conceito podera facilitar
o desenvolvimento de instrumentos de pesquisas na area
de investigacdo do fenébmeno estudado para a organizagao
do conhecimento nessa area de investigacdo no contexto da
pesquisa em simulacéo clinica.
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