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RESUMO

Objetivo: Construir e validar o contetido de um cenério de simulagao clinica para ensino do transporte
intra-hospitalar de pacientes criticos. Métodos: Estudo descritivo de construcéo e validagdo de
um cendrio de simulagéo clinica para o ensino de transporte intra-hospitalar. Foi construido um
cenério fundamentado na literatura seguido da validagdo, por meio da técnica Delphi, por cinco
especialistas, com nivel de concordéncia de 80%. Os especialistas foram selecionados por meio
da amostragem do tipo bola de neve. Foi desenvolvido um instrumento contendo 26 tdpicos,
para serem avaliados quanto a pertinéncia, clareza, objetividade, exequibilidade, contetido
atual e vocabulario. Havia ainda um campo para observacoes. Resultados: Foram realizadas
duas rodadas pelos especialistas para a obtengao de consenso de 80%. De acordo com a
recomendacgéo dos especialistas, o cendrio inicial foi escrito de forma mais clara e objetiva, e
divido em duas partes: preparo do paciente e transporte do paciente. Conclusao: Neste estudo,
foram realizadas, com éxito, a construgéo e a validagdo do cendrio para ensino do transporte
intra-hospitalar. Ele podera ser aplicado em diversos servigos para avaliagédo da formagéo dos
graduandos de enfermagem, assim como para aprimoramento profissional daqueles que atuam
no servico de transporte intra-hospitalar.

Descritores: Simulagao; Educagao em enfermagem; Transferéncia de pacientes

ABSTRACT

Objective: To build and validate the content of a clinical simulation scenario for teaching
in-hospital transport of critically ill patients. Methods: A descriptive study of construction and
validation of a clinical simulation scenario for teaching in-hospital transport. A scenario based
on the literature was built, followed by validation, using the Delphi technique, by five specialists,
with an agreement of 80%. The experts were selected through snowball sampling. An instrument
was developed containing 26 topics to be assessed for relevance, clarity, objectivity, feasibility,
current content, vocabulary, and a field for observations. Results: Two rounds were carried out
by the specialists to reach a consensus of 80%. According to the experts” recommendation,
the initial scenario was written more clearly and objectively, and divided into two parts: patient
preparation and patient transport. Conclusion: In this study, the construction and validation of
the scenario for teaching in-hospital transport were successfully performed. It may be applied
in several services to evaluate the training of nursing undergraduate students, as well as for the
professional improvement of those who work in the in-hospital transport service.

Keywords: Simulation technique; Education, nursing; Patient transfer
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INTRODUCAO

A simulagao clinica é uma técnica educacional que
possibilita a execu¢ao de cenarios de modo a reprodu-
zir uma situagao da vida real, promover o processo de
ensino e aprendizado centrado no paciente e permitir
ao discente experimentar a representacao de um even-
to sob a perspectiva clinica, além de permitir abordar
grande variedade de situagOes em diferentes graus de
complexidade, bem como o desenvolvimento de multi-
plas habilidades e tomada de decisdo.

Com a crescente utilizacao da simulacdo clinica,
como metodologia ativa no ensino das ciéncias da satde,
surgiu a necessidade de que fosse instituido um método
para a construgao de cendrios, visto que a auséncia de
um roteiro pode comprometer a eficicia da atividade.*>

Assim, a construcao do cendrio de simulagao clinica
exige o cumprimento de todas as etapas, incluindo
levantamento bibliogréfico; determinacdo dos objeti-
vos; construgao da situacao clinica; preparagao do con-
tetido, do facilitador e do local e planejamento dos ma-
teriais e recursos necessirios para o desenvolvimento
da atividade.!

A descricao do cendrio nao deve ser fundamentada
somente em experiéncias clinicas, pois elas podem nao
apresentar todas as informacoes necessarias para o al-
cance dos objetivos de aprendizagem. Nesse contexto, o
processo de validagao por meio de consenso entre espe-
cialistas contribui para que a simulagao clinica seja efe-
tiva, e contemple todos os itens para desenvolvimento
adequado das competéncias a serem adquiridas.®®

Considerando o alto indice de eventos adversos no
transporte intra-hospitalar de pacientes criticos, como
queda da saturacao, alteracao da pressao arterial e fre-
quéncia cardiaca e falhas técnicas dos equipamentos
utilizados, é fundamental reforcar a importancia de
boas praticas e realizar treinamento simulado pautado
em diretrizes atualizadas, nas quais o raciocinio clinico,
a avaliacdo otimizada e a definicdo dos riscos e benefi-
cios relacionados ao transporte sejam analisados, a fim
de garantir a seguranca do paciente e¢ a reducao dos
danos evitaveis que ameacem a vida do paciente duran-
te o deslocamento.®1)

Desse modo, a utilizacao da simulacao clinica para
o ensino de discentes para realizacdo do transporte
intra-hospitalar de pacientes criticos torna-se de gran-
de importancia, pois permite aplicar um treinamento
simulado de alta fidelidade, replicando os desafios en-
frentados por profissionais da saide no cotidiano, pos-
siveis instabilidades e complicagdes clinicas, e desenvol-
ver competéncias para a tomada constante de decisoes
complexas, prevenciao de possiveis eventos adversos e
estratégias que atendam as necessidades terapéuticas
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do paciente critico, em um ambiente completamente
seguro, controlado e, sobretudo, livre de riscos aos pro-
fissionais/pacientes.*311)

Considerando que a operacionalizacao da atividade
pedagdgica € relevante para o aprendizado, com a ne-
cessaria associacao da teoria com a prética, a utilizagao
de estratégias que contribuam para melhor compreen-
sao dos fendmenos € essencial para a formacgao dos pro-
fissionais de satide, e, com isso, a seguranga do paciente
¢ priorizada.

OBJETIVO

Construir e validar o contetdo de um cenéario de simu-
lacéo clinica para ensino do transporte intra-hospitalar
de pacientes criticos.

METODOS

Estudo descritivo de construcao e validacao de um ce-
nario em atividade clinica simulada sobre transporte
intra-hospitalar do paciente critico. O estudo foi desen-
volvido no periodo de agosto de 2017 a marco de 2018,
em duas etapas: na primeira, foi realizada a construgao
do cenario sobre transporte intra-hospitalar de pacien-
tes criticos fundamentada na literatura. Na segunda
etapa, foi realizada a validacao do cendrio por meio da
técnica Delphi, que permite a obtencao de consenso en-
tre um grupo de especialistas na area de conhecimen-
to sobre determinado fendmeno — neste caso, sobre o
ensino simulado na area da saude. Quanto ao nimero
de experts, nao ha consenso na literatura do nimero ideal,
mas sugere-se um minimo de cinco como suficiente
para o controle de concordancia.®” Neste estudo, uti-
lizamos cinco especialistas, e o nivel de concordancia
considerado entre eles para validacido do cenario foi de
80%, considerando que o valor recomendado na litera-
tura é superior a 70%.%

Os especialistas foram selecionados por meio da
amostragem bola de neve, e os critérios para selegao
foram possuir titulo de Mestre e¢/ou Doutor na drea da
saude ou educagao e ter experiéncia minima de 2 anos
no ensino simulado na 4rea da saide em instituicao
de ensino superior.® Os especialistas receberam por
e-mail a carta convite e o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. Apés o aceite, responderam um
questionario com informacdes para caracterizagao
profissional e outro para avaliagao o cendrio.

A primeira versao do cenario foi desenvolvida com
os seguintes topicos: descricdo do tema, publico-alvo,
pré-requisitos para participar da atividade, nimero de
participantes, duragao da cena e debriefing, objetivos da
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aprendizagem, fidelidade, complexidade, materiais ne-
cessarios, orientagoes para preparo do cendrio e agoes
esperadas em cada momento. Como alguns tépicos
tinham mais de um item, o instrumento estruturado
continha 26 itens para validacao de contetido quanto
a pertinéncia, clareza, objetividade, exequibilidade,
contetdo atual, vocabulario. Havia também um campo
aberto para observacdes, caso o examinador julgasse
necessario fazé-las.1®

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Sao Paulo (CAAE:
80661017.7.0000.5505, parecer 2.503.340).

RESULTADOS

Os especialistas selecionados para validagao do cenario
eram, em sua maioria, do sexo feminino (80%) e com
média de idade de 43 anos (*7,33). Quanto a escola-
ridade, todos possuiam formacio na area da sadde, e
80% possuiam titulo de Doutor. Em relacao a experiéncia

Tabela 1. Discordancia entre os especialistas na primeira rodada

com simulacao clinica, todos participaram do curso de
capacitacido para instrutor em simulacao, simpdsios e
congressos na area, com experiéncia média de 9,6 anos
(£6,58), sendo que 20% referiram atuar em instituicoes
publicas, 60% em institui¢des privadas e 20% em ambas.
Foram realizadas duas rodadas para avaliacio dos espe-
cialistas para obtencdo da concordancia de pelo menos
80%. Na primeira, obteve-se concordancia em 24 itens
e discordancia em dois, sendo eles a descricao do caso
clinico, no qual o consenso entre os juizes foi de 40%, e
no item que se referia ao tempo da atividade, no qual o
consenso dos juizes foi 60% (Tabela 1).

De acordo com a recomendacdo dos especialistas,
o caso foi escrito de forma mais clara e objetiva, e o
cenario inicial foi divido em duas partes: preparo do
paciente e transporte do paciente. Cada cena teve du-
racdo de 10 minutos com debriefing de 20 minutos. A
tabela 2 apresenta a versao final do cenario. Dessa vez,
obteve-se concordancia de pelo menos 80% para todos
os itens avaliados.

Percentual de discordancia

Itens discordantes

Pertinéncia Clareza Objetividade  Exequibilidade Contetido atual ~ Vocabulario
Descricao do caso clinico (cenario) 100 40 40 100 80 80
Tempo limite da atividade (preparo para o transporte) 80 80 60 60 100 100

Tabela 2. Versao final de cenério de simulagéo clinica para transporte intra-hospitalar do paciente critico

Cenario: simulagdo em transporte intra-hospitalar do paciente critico

Tema: transporte intra-hospitalar do paciente critico
Publico-alvo: discentes do 4° ano de enfermagem
Pré-requisitos:

Ter realizado a aula tedrica sobre transporte intra-hospitalar do paciente critico

Conhecer os recursos materiais necessarios para realizar o transporte
Conhecer os principais eventos adversos que ocorrem durante o transporte e como intervir

Namero de discentes: 4

Cendrio 1: preparo para transporte intra-hospilar do paciente critico
Atividade simulada duracéo: 10 minutos

Cendrio 2: transporte intra-hospilar do paciente critico

Atividade simulada duracdo: 10 minutos

Ao final desse treinamento, o discente devera ser capaz de:

Debriefing: 20 minutos

Debriefing: 20 minutos

Objetivo geral: Realizar o transporte intra-hospitalar, visando garantir a seguranca e evitar/reduzir a ocorréncia de eventos adversos
Objetivos especificos: Orientar o paciente e 0 acompanhante sobre a realizacao e a finalidade do transporte intra-hospitalar

Avaliar as condigdes clinicas e a documentagéo do paciente para o transporte intra-hospitalar

Planejar o transporte intra-hospitalar

Reunir a equipe adequada e 0s equipamentos necessarios para o transporte intra-hospitalar

Registrar o transporte, as intercorréncias € as respectivas intervengdes, se houver, no prontuario
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...Continuacéo
Tabela 2. Versao final de cenério de simulagéo realistica para transporte intra-hospitalar do paciente critico

Transporte intra-hospitalar

Define-se transporte intra-hospitalar como a transferéncia temporaria ou definitiva de pacientes por profissionais da satde dentro do ambiente hospitalar, garantindo-lhes integridade e
seguranca"”

Os pacientes criticos requerem intervencdes que, muitas vezes, ndo podem ser realizadas no leito, necessitando de transporte para realizacdo de procedimentos diagndsticos ou
terapéuticos. Eventos adversos sdo frequentes durante o transporte intra-hospitalar de pacientes criticos e podem ocasionar em instabilidade respiratria e hemodindmica e ser decorrentes,
muitas vezes, de falta de conhecimento dos profissionais, falhas na comunicacéo entre a equipe e nos equipamentos utilizados durante o trajeto. Sendo assim, a seguranca durante o
transporte intra-hospitalar é de extrema importancia e pode ser obtida com o ensino e o treinamento simulado de boas préticas, visando ao raciocinio clinico para avaliagdo precisa dos
riscos e beneficios relacionados ao transporte, e ao desenvolvimento de habilidades técnicas para a sua realizacdo, a fim de garantir a seguranca do paciente e reduzir a ocorréncia de danos
evitaveis durante o trajeto?

0 estudante de enfermagem precisa compreender a importancia da correta identificacdo do paciente que sera transportado, bem como da finalidade do transporte. Planejar e executar
o transporte, prevenindo ou reduzindo a ocorréncia de eventos adversos. Dessa forma, é fundamental que o aluno de enfermagem desenvolva as seguintes habilidades: comunicacéo,
organizagao, pensamento critico, destreza, seguranca e lideranca. Essas agdes tém como proposito a prevencao e a reducdo de eventos adversos durante o transporte

Cenario 1: preparo para transporte intra-hospitalar do paciente critico

Briefing: antes do inicio do cenério, realizar apresentagao do caso, ambiente e recursos disponiveis para o atendimento

Resumo do caso: Sr. J.S., de 42 anos, foi vitima de queda de aproximadamente 5m, ha 48 horas e sera encaminhado para o exame, pois apresentou rebaixamento do nivel de consciéncia.
Foi solicitada uma tomografia computadorizada e o Centro Diagndstico ja esta aguardando. O Sr. J.S. esta sedado, com curativo cefélico limpo e seco externamente, sonda nasoenteral
fechada, mantendo intubagéo orotraqueal em ventilagédo mecanica — modo volume controlado, fragao inspirada de oxigénio (FO,): 50%, cateter venoso central em veia subclavia direita
recebendo propofol a 15mL/L, e sonda vesical de demora com sistema fechado de drenagem. Néo ha descriao de alergias no prontudrio

Sinais vitais: pressao arterial (PA): 120x60mmHg; frequéncia cardiaca (FC): 79bpm; frequéncia respiratoria (FR): 14rpm; saturacdo de oxigénio: 96% e RASS: -5

Preparo do cenario de alta fidelidade e manequim

Paciente/manequim deve estar no leito/cama, com o decbito elevado, as grades elevadas e rodas travadas

Paciente/manequim deve estar nas seguintes condicdes/com os seguintes dispositivos: sonda nasoenteral em narina direita fechada; canula orotraqueal acoplada ao ventilador mecénico;
cateter venoso central em veia subclavia direita acoplado a um sistema de infusao por bomba; pulseira de identificagdo em membro superior direito e sonda vesical de demora acoplada a
sistema fechado de drenagem

Materiais necessarios para o cenario

Paciente/manequim Maleta de transporte contendo:
Pulseira de identificacao - Luvas de procedimentos - luvas cirdrgicas
Cama - Dispositivo bolsa-vélvula-mascara
Luvas de procedimentos - Kit laringoscapio com pilha reserva
Canula traqueal n° 7.0 - Canula traqueal (diversos tamanhos - adulto)
Fixacdo para canula traqueal - Fio-guia
Ventilador mecanico de transporte completo - Material para fixagéo da canula
Torpedo de oxigénio - Méscara laringea (diversos tamanhos - adulto)
Monitor/desfibrilador de transporte completo - Cateter venoso periférico (diversos tamanhos - adulto)
Eletrodos - Torneirinha
Atadura crepe - Fita hipoalérgica para curativos
Fita crepe - Seringa (diversos tamanhos)
Sonda nasoenteral - Agulha (diversos tamanhos)
Sonda vesical de demora - Equipo de infusdo (macrogotas)
Coletor fechado para sonda vesical de demora - Equipo de infuséo (para bomba)
Suporte de soro acoplado a cama - Solugéo fisiolégica 0,9% (ampolas e bag)
Bag de soro fisioldgico 0,9% - Alcool 70%
Equipo de bomba de infusdo - Algodao
Bomba de infuséo Medicamentos de emergéncia:
Eletrodos para monitorizacao cardiaca - Glicose hipertonica
Cateter venoso central - Adrenalina
Pedido de exame - Amiodarona
Prescricdo medica - Atropina
Folha de controle - Etomidato
Prontudrio - Fentanil

- Midazolan

- Succinilcolina

- Diazepam

Preparo para o transporte

Acoes esperadas: Orientagdes/parametros fornecidos:
Conferir o pedido do exame e 0 nome completo na pulseira do paciente () Aidentificacao do pedido corresponde & identificacdo do paciente
Orientar 0 acompanhante sobre a realizacéo e a finalidade do transporte () O aluno orienta 0 acompanhante sobre a necessidade de transportar o paciente para o Centro de

Diagndstico para realizacdo de uma tomografia de cranio
) O prontudrio esta na bancada
) O aluno identifica que o paciente ndo tem histdrico de alergias e mantém jejum

) O aluno identifica que o paciente esta recebendo o sedativo propofol
) O aluno aplica a Escala de Agitagdo e Sedacao de Richmond (RASS - Richmond Agitation-Sedation
Scale) e identifica RASS=-5

Pegar o prontuario
Checar no prontuario do paciente o historico de alergias e preparo para o exame
Avaliar nivel de consciéncia/sedacdo do paciente

[
[
[
[
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continua...
...Continuagéo
Tabela 2. Verséo final de cenério de simulagéo realistica para transporte intra-hospitalar do paciente critico
Avaliar a condicao ventilatdria/respiratdria do paciente () O aluno checa o posicionamento da canula traqueal por meio da ausculta pulmonar, que esta

presente bilateralmente
() O aluno checa a fixagdo da canula traqueal, que estd adequada
0 aluno checa os parametros ventilatorios:
() Modo volume controlado
() Volume corrente=500mL
() Fi0,=50%
() Frequéncia respiratoria=14rpm
() PEEP=bmmHg
() O aluno checa a saturacéo de oxigénio, que esta em 96%
(
(
(

Avaliar a frequéncia cardiaca e pressao arterial ) O aluno avalia a frequéncia cardiaca, que esta em 79bpm

) O aluno avalia a pressao arterial, que esta em 120/60mmHg

Conferir na prescrigao quais infusdes o paciente estéa recebendo e por quanto tempo () O aluno identifica que o paciente esta recebendo propofol em bomba de infuséo a 15mL/hora
e que o volume da solucdo (200mL) é suficiente para a realizacdo do transporte até o retorno a

unidade de terapia intensiva

Adaptar 0s equipamentos necessarios para o transporte 0O aluno devera adaptar:
() Ventilador de transporte
() Torpedo de oxigénio
() Monitor/desfibrilador de transporte
() Suporte de soro
() Bomba de infuséo continua

Solicitar a equipe que fara o transporte () Oaluno solicita a equipe e a mesma esté disponivel
Passagem de plantdo/comunicagéo efetiva A equipe que preparou 0 paciente comunicou a equipe que realizara o transporte intra-hospitalar,
sobre:

() Condigdes clinicas do paciente
() Exame que sera realizado
() Preparo para 0 exame

0 cenario deve ser interrompido quando: ao término da atividade proposta ou atingir o tempo limite de 10 minutos
Cenério 2: transporte intra-hospilar do paciente critico
Acoes esperadas: Orientagdes/parametros fornecidos:

Passagem de plantdo/comunicacao efetiva A equipe que realizara o transporte intra-hospitalar recebeu o plantdo adequadamente e confirmou:
() Condigdes clinicas do paciente
() Exame que sera realizado
() Preparo para 0 exame

Avaliar a distancia a percorrer, possiveis obstaculos e tempo a ser despendido até () Os alunos discutem entre si a distancia a percorrer, se havera algum obstaculo que possa impedir
0 destino 0 transporte e 0 tempo previsto

Antecipar possiveis complicagdes que possam ocorrer com o paciente durante o O aluno discute com a equipe de transporte as possiveis complicagoes:
trajeto () Deslocamento do tubo traqueal/extubacdo

() Falha no ventilador de transporte

() Queda de saturacdo

() Término no aporte de oxigénio do torpedo

() Instabilidade hemodindmica

() Deslocamento/perda do acesso venoso central

() Término da solugdo de propofol

() Falha no monitor/desfibrilador de transporte

() Deslocamento/perda da sonda nasoenteral

() Deslocamento/perda da sonda vesical de demora

Realizar a comunicacdo entre a unidade de origem e a unidade receptora do paciente () O aluno comunica-se com o Centro de Diagnostico, informando que o paciente estd sendo
encaminhando para a realizagdo do exame

Manter as grades elevadas para assegurar a integridade fisica do paciente () Oaluno eleva e mantém as grades elevadas durante todo o trajeto
Transportar o paciente até o Centro de Diagnostico () Determinar a equipe que sera responsavel por realizar o transporte do paciente
Evento adverso Acéo esperada
Intervir durante o transporte, caso ocorra o evento adverso () Deslocamento da canula () Manter ventilagdo com dispositivo bolsa-vélvula-méscara
traqueal/extubacao () Auxiliar o médico a reposicionar a canula traqueal, assim que
possivel

continua...
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...Continuacéo
Tabela 2. Versao final de cenério de simulagéo realistica para transporte intra-hospitalar do paciente critico

O paciente apresentara queda da saturacéo:

() Falha no ventilador de transporte () Manter ventilagdo com dispositivo bolsa-vélvula-méscara
() Corrigir falha, se possivel
() Substituir ventilador de transporte

O ventilador ira alarmar e mostrara a mensagem “BAIXO VOLUME":
() Término no aporte de oxigénio () Substituir torpedo de oxigénio

do torpedo
() Cuff da canula traqueal () Ouve o escape de ar pela boca do paciente
desinflado () Ausculta a regido cervical do paciente e confirma a passagem

de ar pelo local
() Verifica a baixa tenséo no balonete
() Inflar o cuff até que o escape de ar seja corrigido

Deslocamento/perda do acesso venoso central:

() aluno identifica que 0 acesso (') Puncionar novo acesso venoso periférico
esta exteriorizado

() Sim ()Nao

Abomba alarma com a mensagem “KVO":

() Término da solucdo de propofol () Substituir solugao

0 aparelho alarma com a mensagem “ELETRODO SOLTO":
() Falha no monitor/desfibrilador de () Corrigir falha, se possivel

transporte () Substituir monitor/desfibrilador de transporte

Deslocamento/perda da sonda nasoenteral:
0 aluno identifica que a sonda () Comunicar equipe médica
nasoenteral esta exteriorizada () Programar nova passagem da sonda, se necessario, na
() Sim ()Nao unidade de origem

Retornar com o paciente para a unidade de terapia intensiva () Aequipe retorna com o paciente para o leito

Acomodar o paciente no leito 0O aluno troca os recursos utilizados durante o transporte para os recursos da unidade de terapia
intensiva:

() Ventilador de transporte
() Torpedo de oxigénio
() Monitor/desfibrilador de transporte
() Suporte de soro
() Bomba de infuséo continua
Avaliar as condicoes do paciente apos o retorno do transporte 0 aluno avalia:
() Condigdes ventilatdria/respiratdrias
() Condicoes hemodinamicas
Registrar o procedimento no prontuario do paciente O aluno registra o procedimento no prontuério do paciente com as seguintes informagdes:
() Data
() Hora
() Procedimento realizado
() Intercorréncias, se houver
0O cendrio deve ser interrompido quando: ao término da atividade proposta ou atingir o tempo limite de 10 minutos
Debriefing estruturado Duracéo: 20 minutos
Como vocé se sente apos a realizacéo da atividade simulada?
0O que mais chamou sua atengao? Por qué?
Cite pontos positivos no desenvolvimento da atividade simulada.
Cite pontos de melhoria. O que faria diferente?
O que vocé aprendeu com esta atividade simulada?
Quais habilidades foram desenvolvidas durante esta atividade?
Referéncias
1. Conselho Federal de Enfermagem (CFE). Resolucdo 376/2011. Dispde sobre a participagdo da equipe de enfermagem no processo de transporte de pacientes em ambiente interno aos
servicos de salide, 2011. Brasflia (DF): CFE; 2011 [citado 2017 Set 10]. Disponivel em: http:/www.cofen.gov.br/resoluo-cofen-n-3762011 6599.html
2. Silva R, Amante LN. Checklist para o transporte intra-hospitalar de pacientes internados na unidade de terapia intensiva. Texto Contexto Enferm. 2015;24(2):539-47.
3. Almeida AC, Neves AL, Souza CL, Garcia JH, Lopes JL, Barros AL. Intra-hospital transport of critically ill adult patients: complications related to staff, equipment and physiological factors.
Acta Paul Enferm. 2012;25(3):471-6. Review.
4. Australian and New Zealand College of Anaesthetists (ANZCA). Guidelines for transport of critically ill patients. Melbourne: ANZCA; 2015 [cited 2015 Aug 30]. Available from:
https://www.anzca.edu.au/resources/professional-documents/guidelines/psb2-guideline-for-transport-of-critically-il--pat
5. Morais SA, Almeida LF. Por uma rotina no transporte intra-hospitalar: elementos fundamentais para a seguranca do paciente critico. Rev HUPE. 2013;12(3):138-46.

RASS: Escala de Agitagao e Sedagao de Richmond; PEEP: pressao positiva expiratoria final
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DISCUSSAO

A simulagao clinica tem sido utilizada como estratégia
de ensino para aproximacao com a realidade, na qual
o aluno participa efetivamente da construgao do saber,
sendo possivel uma avaliacdo mais aprofundada e a
aquisicao de competéncias psicomotoras, atitudinais e
cognitivas.(719)

O cenario simulado sobre transporte intra-hospi-
talar do paciente critico pode possibilitar ao aluno in-
tegrar, fortalecer e reforcar o conteudo tedrico/pratico
sobre esse assunto; assumir postura profissional e au-
mentar a confianca em relacio a sua conduta, decorren-
te da execucdo prévia e da possibilidade de repetigao
— muitas vezes impossivel na pratica clinica durante a
graduacao.™

Um dos fatores que influenciam no sucesso da si-
mulacao clinica esté relacionado diretamente a organi-
zagdo e a operacionalizagao das atividades. Portanto,
deve ser considerada a sistematizacio na construcao do
instrumento norteador, levando em conta os objetivos
que se desejam alcangar.(:+17)

A validagao é fundamental na construcao do cena-
rio, pois verifica se ele € adequado ao que se propde e
confere maior credibilidade ao processo. A utilizacao
da técnica Delphi, neste estudo, proporcionou a vali-
dacgao do conteddo do cenério a ser utilizado na simu-
lagao clinica em transporte intra-hospitalar, a partir de
um consenso entre especialistas.(1420)

Essa técnica tem como vantagens a possibilidade de
acesso a pessoas geograficamente distantes, o baixo custo
para operacionalizagdo, a possibilidade de interacao
entre pesquisador e participantes, o compartilhamento
de opinides e ideias e a producdo de um instrumento
com alta qualidade e especificidade.®”¥ Entretanto, a
técnica Delphi pode ter desvantagens, como demora na
devolucao dos questionarios, dificuldades na composi-
cao do painel de especialistas e necessidade de muitas
rodadas para o estabelecimento do consenso final.(71%

A construcao do cenario de forma estruturada pos-
sibilita reunir um conjunto de informacoes, cujo obje-
tivo final é nortear docentes/discentes no desenvolvi-
mento da atividade clinica simulada. A sequéncia e a
qualidade da informacao inserida, fortalecem o processo
educativo.(>®

O desenvolvimento da atividade deve contar com a
descricdo de um tema relevante, que trabalhe a cons-
trucdo do conhecimento e favoreca o reconhecimento
de prioridades, planejamento, interagao da equipe, co-
municagao efetiva, agilidade na tomada de decisao e
execuc¢ao do caso, para que o discente assuma a respon-
sabilidade do préprio aprendizado.”

Outro aspecto importante do ensino por simulagao
€ a oportunidade de integrar e aprimorar competéncias,
além de valorizar tecnologias pedagdgicas que tornam
o processo de ensino e aprendizado mais rico e prazero-
so, bem como favorecem uma aprendizagem ativa. Tais
técnicas ainda despertam, no discente, a curiosidade e a
necessidade de aprender e contribui para que as atitu-
des sejam mais assertivas diante de situacoes vivencia-
das no cenario.!”'¥ Pensando nisso, optamos por estru-
turar as informacoes em topicos.

No primeiro tépico, foram disponibilizados itens
de orientacdes sobre o tema, publico-alvo, nimero de
discentes, duracao da atividade, duracdo do debriefing,
pré-requisitos, objetivos gerais e especificos. Essas in-
formagoes sao de extrema relevancia para que o discen-
te consiga desenvolver a atividade proposta. Ressalta-se
a importancia de compreender o nivel de conhecimento
prévio dos participantes, que deve ser compativel com a
complexidade do cendrio, pois a simulagao clinica € vista
como uma técnica de apoio didatico-pedagogica, que
proporciona adequada integracdo curricular e associa
conhecimentos prévios a experiéncia pratica. Além de
favorecer o aprendizado permanente, de acordo com o
objetivo proposto e as habilidades a serem desenvolvidas
em cada etapa da formacao profissional.(!

No segundo tdpico, sdo descritas definigcao, re-
levancia, importancia do tema e as habilidades a se-
rem desenvolvidas durante o atendimento. Embora o
transporte intra-hospitalar do paciente critico sempre
envolva uma série de riscos, a necessidade de exames
diagndsticos, os cuidados adicionais ou as interven-
¢oes terapéuticas levam a avaliacdo dos riscos e be-
neficios e, por fim, a indicacdo de transportar ou nao
o paciente em determinado momento. Dessa forma,
demanda-se o reconhecimento da complexidade do
transporte do paciente gravemente enfermo e da ne-
cessidade de profissionais qualificados para garantir a
integridade do paciente, além da manutencao da vida
durante esse procedimento.®!13)

No terceiro, quarto e quinto tdpicos, sdo descri-
tos: a metodologia de simulacdo com informagoes so-
bre o caso clinico, o preparo do cenario e 0os materiais
necessarios. A descri¢do do caso foi realizada de forma
objetiva e estruturada, para facil compreensao, forne-
cendo informagOes necessarias para seu desenvolvi-
mento, e esteve pautada em evidéncias cientificas, con-
templando todos os passos a serem desenvolvidos em
um ambiente auténtico e real. Cada tdpico foi descrito,
a fim de nortear a montagem do cenério e garantir sua
adequada utilizacdo para o desenvolvimento das me-
lhores préticas simuladas.
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No primeiro cenario, foram descritas as acoes es-
peradas para realizar o preparo do paciente que serda
transportado, e, no segundo cenario, as acoes esperadas
para realizacdo do transporte propriamente dito. Essa
divisao foi sugerida pelos especialistas para que o cenario
nao se prolongasse.

Nos demais itens, sao descritas as acOes esperadas
para realizacdo de cada cenario e questdes relaciona-
das ao paciente, aos cuidados de enfermagem a serem
prestados, aos cuidados com equipamentos e a comuni-
cacdo, para permitir ao facilitador identificar o que foi
planejado e o que foi realizado, a fim de fornecer um
feedback imediato aos discentes.

O debriefing ¢ um momento que ocorre logo apds
a simulacao, para fornecer o feedback e fortalecer o
aprendizado. Ele também permite a livre expressao
do discente, por meio de um didlogo direcionado a re-
flexao sobre as vdrias areas em que esteve envolvido,
identificando os resultados positivos ou nao das prati-
cas realizadas durante a cena. E fundamental manter
um ambiente calmo, para que o discente comparti-
lhe suas experiéncias, integrando contetidos, praticas
realizadas e discuss@o dos pontos de melhoria, para
obter uma nova compreensao, consolidacao da apren-
dizagem e praticar o que foi aprendido em eventos
futuros.®?»

Devemos enfatizar também a ocorréncia dos even-
tos adversos mais frequentes durante o transporte. Eles
estao diretamente relacionados a instabilidade hemodi-
namica, a falha na comunicacao entre a equipe e a falha
ou falta de equipamentos. Para oferecer um atendimen-
to seguro, € necessario melhorar a comunicacao entre a
equipe, padronizar agoes e equipamentos a serem utili-
zados durante o transporte e saber identificar as inter-
corréncias de forma precoce, minimizando os possiveis
danos ao paciente.**1?

Esse instrumento pode ser também utilizado para
sinalizar os resultados obtidos e nortear o momento de
reflexdo durante o debriefing, consolidando a construcao
do aprendizado.

A simulagao clinica como estratégia de ensino tem
alcancado amplo espaco no ensino de ciéncias da satde
e contribui para maior seguranca na atuagao, enquanto
profissionais. Em razao de seu crescimento acelerado,
essa estratégia necessita de mais estudos, que descrevam
suas especificidades para construgiao de cenarios e ins-
trumentos que apresentem real impacto na formacao e
no aprimoramento profissional.

Este estudo teve como limitacdes a auséncia de um
teste-piloto apds a validagao e sua ndo aplicacao na pra-
tica com os alunos ou mesmo profissionais.

einstein (Sao Paulo). 2021;19:1-9

CONCLUSAO

Neste estudo foram realizadas, com éxito, a constru-
¢ao e a validacdo, por meio da técnica Delphi, do ce-
nario para ensino do transporte intra-hospitalar para
graduandos de enfermagem, que certamente devem
fornecer subsidios para reforcar o contetdo tedrico e
pratico; manejar situagdes de emergéncia; desenvolver
habilidades preventivas e corretivas e fortalecer a co-
municacao, o trabalho em equipe e o raciocinio clinico,
além de ser um instrumento que permite ao facilitador
replicar esse contetido em outras instituigdes de ensino.

Este cenario pode ser aplicado por diversos servicos
de satde para avaliacao da formacio dos graduandos
de enfermagem, assim como para o aprimoramento
profissional daqueles que atuam no servigo de transporte
intra-hospitalar.
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