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RESUMO

Introducao: a satisfacdo e autoconfianca percebida pelos estudantes com uma determinada
metodologia de ensino ¢ um forte indicador de como estd ocorrendo a aprendizagem. O uso
de instrumentos de avaliagdo facilita o trabalho docente e serve de ferramenta para o
aperfeicoamento didatico. Considerando a simulacao clinica como um método que esta em
expansdo no Brasil, hd necessidade de instrumentos que avaliem este uso. Objetivo: este
trabalho tem por objetivo conhecer os instrumentos utilizados na avaliacdo da satisfagdo e da
autoconfianca de estudantes de enfermagem com a simulagdo clinica. Método: trata-se de
uma pesquisa qualitativa, de carater descritivo e exploratdrio, realizada a partir de analise
documental de escalas de satisfacdo e autoconfianga com a simulagdo clinica. Para a
identificacdo dos instrumentos foi realizada uma Revisdo Integrativa da Literatura que
selecionou 43 estudos nos quais 33 diferentes instrumentos foram utilizados. Efetuou-se a
busca na internet das escalas citadas que ndo eram apresentadas nos artigos. Criou-se uma
pasta com todas as escalas recuperadas € com a descrigdo das mesmas apresentadas nos
estudos. Uma planilha eletronica foi alimentada com as seguintes informagdes: nome da
escala, tipo, numero de questdes, score utilizado, idioma, instru¢io prévia, itens avaliados,
autor e ano de criagdo. Os dados foram comparados e apresentados discutidos com a
literatura. Resultados: as escalas sdao do tipo Likert, apresentando de 4 a 43 questdes, no
idioma predominante inglés. Avaliam aspectos relacionados a satisfagdo com o desempenho
individual, aprendizado, interagdo com colegas, método de ensino e com a autoconfianga
proporcionada pela simulagdo para o desempenho de acdes de enfermagem. Conclusao: o uso
de escalas de avaliacdo de satisfagdo e autoconfianca com simula¢do clinica é uma
possibilidade vidvel de aperfeicoamento do método de ensino. Existem em numero
consideravel e estao disponiveis em variados idiomas.

Descritores: Simulagcdo de paciente. Estudantes de enfermagem. Educagdo em enfermagem.
Avaliacao educacional. Confianga. Satisfagdo pessoal.

Palavras-Chave: Simulagdo. Satisfacdo. Autoconfianga. Escala de Avaliagdao. Enfermagem.



ABSTRACT

Introduction: the satisfaction and self-confidence perceived by students with a particular
teaching methodology is a strong indicator of how learning is taking place. The use of
assessment tools facilitate teaching work and serve as a tool for didactic improvement.
Considering clinical simulation as a method that is expanding in Brazil there is a need for
instruments to evaluate this use. Objective: this paper aims to know the instruments used to
evaluate the satisfaction and self-confidence of nursing students with clinical simulation.
Method: this is a qualitative, descriptive and exploratory research, conducted from
documentary analysis of satisfaction and self-confidence scales with clinical simulation. To
identify the instruments, an Integrative Literature Review was performed that selected 43
studies in which 33 different instruments were used. The internet search of the mentioned
scales that were not presented in the articles was performed. A folder was created with all the
recovered scales and their description presented in the studies. A spreadsheet was fed with the
following information: name of scale, type, number of questions, score used, language, prior
instruction, evaluated items, author and year of creation. The data were compared and
presented discussed with the literature. Results: the scales are Likert type, with 4 to 43
questions, in the predominant English language. They evaluate aspects related to satisfaction
with individual performance, learning, interaction with colleagues, teaching method and
self-confidence provided by the simulation for the performance of nursing actions.
Conclusion: the use of satisfaction and self-confidence assessment scales with clinical
simulation is a viable possibility to improve the teaching method. It exists in considerable
numbers and in many languages.

Descriptors: Patient simulation. Nursing students. Nursing education. Educational
assessment. Confidence. Personal satisfaction.

Keywords: Simulation. Satisfaction. Self confidence. Rating Scale. Nursing
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1 INTRODUCAO

Com o passar das décadas, o cendrio da educacdo vem sofrendo modificacdes,
relacionadas particularmente com as técnicas e concepgdes de ensino, buscando romper o
modelo tradicional e conservador, e baseando-se em uma pedagogia problematizadora. No
processo de ensino em enfermagem ndo foi diferente, se fazendo necessario implementacao
de mudancas curriculares, investindo no emprego de novos projetos pedagogicos, tanto
teorico quanto pratico (BAPTISTA et al.,, 2014a; OLIVEIRA, 2014a; PAIVA, 2016;
TEIXEIRA, et al., 2011).

A partir da instituicdo das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN), para o curso de
Graduacdo em Enfermagem no ano de 2011, as instituigdes de ensino vem buscando evoluir
no modo de transmissdo e de constru¢do do conhecimento estimulando o estudante de
enfermagem para a propria busca pelo conhecimento. Formando assim profissionais mais
criticos, reflexivos, generalistas, humanistas, ndo apenas com o olhar biomédico, centrado em
procedimentos técnicos (BAPTISTA et al., 2014a; OLIVEIRA, 2014b; TEIXEIRA, et al.,
2011).

Ao encontro, as metodologias ativas de ensino surgem como uma nova proposta
pedagogica, com o objetivo principal da construgdo coletiva do conhecimento (COSTA, et al.,
2017). Fernandes (2005) e Wall, Prado e Carraro (2008) trouxeram em seus estudos, cujos
temas centrais sao as novas estratégias de ensino em Enfermagem, que quando os estudantes
buscam o proprio aprendizado, trata-se de uma metodologia ativa, onde os discentes sdo
protagonistas da sua propria aprendizagem e os docentes assumem o papel de mediadores do
processo, fortalecendo o desenvolvimento de uma aprendizagem mais solida e significativa,
utilizando a experiéncia vivida como modelo de ensino, garantindo o aprender fazendo.

Na década de 1980, os estudantes das Escolas de Enfermagem praticavam as técnicas
mais simples em si proprios ou nos colegas, e as mais invasivas em pacientes hospitalizados,
nao sendo possivel exercitar os procedimentos antes de aplica-las a realidade (MARTINS et
al., 2012).

Ao publicar em 1999 o documento “To Err Is Human: Building a Safer Health
System” (Errar ¢ Humano: Construindo um Sistema de Saude mais Seguro), o Instituto

Americano de Medicina mostrou o quantitativo anual de 45 a 98 mil mortes de pacientes por
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erro médico. Este dado contribuiu para que a simulagdo fosse percebida como uma nova
técnica pedagogica (COSTA, et al., 2015). Bem como a declaragdo da Organizacdo Mundial
da Saude (2011), onde ha a recomendac¢do do emprego da simulacdo em programas de ensino,
como sendo método eficaz para melhorar a seguranca do paciente.

A simulagdo ¢ definida como:

[...] um processo dindmico, que envolve a criacdo de uma
oportunidade hipotética, que incorpora uma representacdo
auténtica da realidade, facilitando a participacdo ativa do aluno e
integrando as complexidades do aprendizado pratico e teorico
com oportunidades para a repeticdo, feedback, avaliacdo e

reflexdo (BLAND; TOPPING; WOOD, 2011, p. 664).

Assim, com o intuito de preencher essa lacuna de teoria e pratica, onde o estudante
possa aprender em um ambiente com possibilidade de repeticdo, controlado e seguro
clinicamente, sem causar danos reais, mas de forma que va prepara-lo de forma integral para
quando algo similar acontecer num contexto real, € que a simulagdo vem ganhando espago em
instituicdes de educacdo em enfermagem (WEAVER, 2015; MARIANI, DOOLEN, 2016;
MARTINS et al., 2012; IRELAND, 2008; RUSHTON, 2015; DEARMON et al., 2013;
FORONDA et al., 2013).

Estudos mostram que a simulagdo traz resultados positivos relacionado a
aprendizagem, quando utilizada em Cursos de Graduag¢do em Enfermagem (HSU et al., 2015;
DUNN et al., 2014.; CROCETTI, 2014; HAYDEN et al., 2014; VELTRI et al., 2014), bem
como relataram que os estudantes que participaram de simulagdes antes de irem para pratica
hospitalar, demonstraram um desempenho clinico melhor, em comparacdo com aqueles que
ndo vivenciaram um ambiente clinico simulado (MEYER et al., 2011; SCHLAIRET;
FENSTER, 2012; BAMBINI et al., 2009; BREMNER et al., 2008).

A simulacdo clinica é capaz de gerar altos niveis de satisfacdo com aprendizagem,
além de proporcionar uma melhor qualidade de atendimento para os pacientes assistidos, visto
que essa estratégia desenvolve e fortalece a autoconfianga dos aprendizes (BRANDAO et al.,
2014; ALMEIDA et al., 2015a).

No que se refere a compreensdo do construto de satisfagdo, ela possui multiplas
dimensdes e pode ser compreendida de muitas perspectivas diferentes (WHITTEN, LOVE,
2005), podendo representar um sentimento de contentamento decorrente daquilo que se

almeja, proporcionando sensa¢do de prazer em agdes que os individuos entendem como
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benéficas para eles, bem como respondendo as expectativas aos seus interesses (MESKA et
al., 2016; WARSHAWSKI; BARNOY; ITZHAK, 2017, WHITMAN, ROOY,
VISWESVARAN, 2010).

A autoconfianga pode ser interpretada como a certeza que a pessoa tem em ser capaz
de fazer ou realizar algo, e esta diretamente relacionada com a competéncia pessoal do
individuo em alcangar suas proprias metas. Sentimentos e emogdes podem estar influenciando
na composicado deste construto (BANDURA, 1986).

Nesta perspectiva, a satisfacdo e a autoconfianga tem se tornado de grande interesse na
area da pesquisa, sendo investigado nas mais diversas circunstancias, estando associados ao
uso de cendrios clinicos simulados, a vista que quando o estudante estd satisfeito com
processo de ensino-aprendizagem, esta mais motivado a participar ativamente da metodologia
escolhida, facilitando assim a aprendizagem (TEIXEIRA, et al., 2011; BAPTISTA et al.,
2014; BERGAMASCO; MURAKAMI; CRUZ, 2018). Os estudantes confiantes possuem
beneficios proprios e coletivos, os mesmos terdo coragem para assumir uma responsabilidade
maior quando se tornarem enfermeiros, além de contribuir com os indices de qualidade das
institui¢des de ensino (BANDURA, 1995; BROWN, 2008; MARTINS et al.,, 2014;
ERAYDIN; KARAGOZOGLU, 2017; MCRAE et al., 2017).

Muitos estudos utilizaram ambientes simulados para aumentar a satisfacdo com a
aprendizagem e a autoconfianga dos alunos (DUNN et al.,, 2014; SCHLAIRET, 2011;
CROCETTI, 2014; JEFFRIES; RIZZOLO, 2006; DEARMON et al., 2012).

Os estudantes de enfermagem experienciam o estresse, ansiedade e medo antes de
serem inseridos na pratica clinica (ELLIOTT, 2002; BURNARD et al., 2008). Khalaila
(2014), Kameg et al. (2014) e Dearmon et al. (2012) relataram em seus estudos um impacto
protetor e redutor desses sentimentos negativos, ao aumentar os niveis da autoconfianga e da
satisfacdo com o uso do ensino simulado.

Uma vez que o estudante ndo se sente satisfeito, pode acarretar em afli¢do, sofrimento
e desanimo, além de baixo nivel de confianga quanto a sua capacidade de executar um
procedimento, favorecendo assim possiveis consequéncias em sua vida académica
(ALMEIDA, et al., 2015.a.; KING, 2010). O aluno que n3o se sente confiante ¢ mais
propenso a cometer erros (ALMEIDA, et al., 2015b).

A satisfacdo e a autoconfianga com a simulacdo promovem a retencao de

conhecimento, fortalecimento de habilidades psicomotoras, desenvolvimento do raciocinio
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clinico, tomada de decisdes e comunicacao com a equipe (HUNG et al., 2016; FORONDA et
al., 2013; NORMAN, 2012; AGHA, ALHAMRANI, KHAN, 2015).

O aprendizado baseado em simulagdo clinica ¢ considerado caro, porém, quando se €
utilizado adequadamente, ¢ encarado como um método rentdvel, j& que estd formando
profissionais mais capacitados e trabalhando para reduzir erros na assisténcia (AL-ELQ, 2010;
OLIVEIRA, 2014).

Fazer a identificacdo da satisfacdo e autoconfianca com aprendizagem seria um forte
indicativo de qualidade do método dentro da institui¢do, principalmente pelo fato se tem sido
eficaz, bem como dar um retorno para o professor sobre o seu trabalho, lhe fornecendo
elementos para aperfeigoar a técnica (ALMEIDA, 2015b.; BERGAMASCO; MURAKAMI;
CRUZ, 2018).

Este estudo tem apontado a inevitabilidade de maiores investigagdes quanto a
experiéncia de individuos que utilizam a simulagdo como estratégia de ensino, no sentido de
explorar seu potencial, bem como extrair o melhor possivel da sua utilizagdao na aprendizagem
(ALMEIDA, et al., 2015b). Nesse contexto, a utilizagdo de instrumentos qualificados para
aferir os ganhos proporcionados a individuos que foram treinados em ambientes simulados,
podem colaborar para o fortalecimento da estratégia, bem como seu aprimoramento (JORGE,
ALMEIDA, SOUZA, 2014).

O interesse pela tematica emergiu no contato com a simulacao clinica, na terceira fase
do Curso de Graduagdo em Enfermagem. Na época faltou entendimento de quais sdo os
beneficios da utilizagdo desta metodologia ativa a partir de uma experiéncia que trouxe
ansiedade e nervosismo, por ser algo novo. As participagdes em ambientes simulados
aconteceram da terceira a sétima fase do curso, e cada vez mais, evidenciou-se um potencial
nesta estratégia de ensino e uma satisfagdo com esta forma de aprendizagem, bem como,
autoconfianga para oferecer aos pacientes um cuidado de qualidade. Acredita-se que os
estudantes de enfermagem avaliam a simulag@o clinica como estratégia de ensino positiva,
quando esta se apresenta de forma pedagogicamente planejada, com o foco na aprendizagem -
e ndo no erro - ¢ quando o docente assume a postura de facilitador deste processo. Sendo
assim, destaca-se a importancia de perceber quais instrumentos podem ser utilizados para
averiguar se os académicos de enfermagem se sentem satisfeitos com esse método de

aprendizagem e se acham que sdo capazes de contribuir para aumentar a sua autoconfianca.
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Portanto, questiona-se: quais instrumentos estdo sendo utilizados para avaliar a

satisfacdo e a autoconfianga de estudantes de enfermagem com a simulagao clinica?

1.1 Objetivo Geral

Conhecer os instrumentos utilizados na avaliagdo da satisfagdo e autoconfianca de

estudantes de enfermagem com a simulagao clinica.

1.2 Objetivos Especificos

Apresentar os instrumentos utilizados na avaliacdo da satisfacdo e autoconfianga dos
estudantes de enfermagem com a simulacao clinica;

Identificar os critérios utilizados na avaliacdo da satisfacdo e autoconfianca de
estudantes de enfermagem com a simulagao clinica; e,

Descrever as vantagens e desvantagens do uso destes instrumentos.

1.3 Organizaciao do Trabalho

A Instru¢do Normativa do Trabalho de Conclusdo de Curso em Enfermagem da
Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC, 2017) preconiza em seu artigo 3°:

“Art. 3' O TCC sera apresentado no formato de relatdrio de pesquisa/intervencgao.
Devera ser redigido de acordo com a Associagdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT): No
relatdrio o capitulo dos resultados sera redigido no formato de manuscrito.”

Este trabalho, apresenta dois manuscritos, um no capitulo de Revisdo de Literatura e

outro no capitulo de resultados (Figura 1), atendendo a Instrugdo Normativa supracitada.

Figura 1: Organograma de apresentacdo da disposi¢do dos manuscritos no Trabalho de
Conclusdo de Curso. Florianopolis, SC, Brasil, 2019.
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2 REVISAO DE LITERATURA

A Revisdo de Literatura ¢ apresentada no formato de manuscrito, conforme descrito no
Art. 3 da Instru¢do Normativa do Trabalho de Conclusao de Curso em Enfermagem da

Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC, 2017).

2.1 MANUSCRITO 1

SATISFACAO E AUTOCONFIANCA DOS ESTUDANTES DE ENFERMAGEM NA
SIMULACAO CLINICA

RESUMO

Objetivos: conhecer a satisfagdo e autoconfianga de estudantes de enfermagem com a
simulagdo clinica. Método: Revisdo Integrativa da Literatura realizada nas bases de dados
ScienceDirect Journals, CINAHL, Scopus, Academic Search Premier, SportDiscus,
MEDLINE, Academic OneFile, Google Scholar, Wiley Online Library, SciELO, Science
Citation Index Expanded e SportDiscus. Para o desenvolvimento do estudo foram seguidas as
seis etapas de Ganong associada ao protocolo PRISMA. Adotou-se os termos simulation,
nursing, satisfaction e self confidence utilizando o recurso booleano AND como método de
busca, de modo livre. Os dados foram organizados em planilha eletronica e analisados
confrontando-os com a literatura pertinente. Resultados: de 2398 achados, foram incluidos 43
estudos para a sintese qualitativa da revisao. Nestes estudos foram identificadas 33 escalas de
avaliacao da satisfacdo e/ou autoconfianca com a simulagado clinica. Os estudantes atribuem
altos escores de satisfacdo e autoconfianga e percebem a estratégia de ensino como positiva
para o desenvolvimento de habilidades de tomada de decis@o e habilidades técnicas. Destacam
a forma como a simulagdo ¢ conduzida, possibilidade de repeticdo, feedback construtivo,
debriefing reflexivo. Conclusdo: a satisfacdio e a autoconfianga dos estudantes de
enfermagem com a simulagdo sdo altas e estdo relacionadas com a conducdao docente e
realismo do cenario.

Palavras-chaves: Confianca. Satisfacdo. Estudantes de Enfermagem. Simulagao.
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INTRODUCAO

Dado o crescente uso da simulacdo clinica no ensino em enfermagem, tem-se a
inevitabilidade de investigar se os discentes que participam de ambientes simulados sentem-se
satisfeitos com a aprendizagem e estdo autoconfiantes para atuar na pratica clinica, uma vez
que o estudante tem a necessidade de sentir-se satisfeito com a metodologia escolhida, bem
como acreditar que € capaz de exercitar a sua futura profissio (KARDONG-EDGREN et al,
2012; TOSTERED et al., 2013).

Ter conhecimento sobre o nivel de satisfagdo do aluno que esté inserido na simulagao
clinica ¢ um recurso importante para o docente, verificando se os objetivos da aprendizagem
foram alcangados, assim como, se 0 método esta sendo eficaz, visto que o discente insatisfeito
perde interesse pela aprendizagem (CIOFFI, 2001; TZE; DANIELS; KLASSEN, 2016).

Deve haver mais inspegdes sobre a autoconfianga dos estudantes, com o intuito de
mostrar que o aluno motivado ¢ mais propicio a ser confiante, algo que ¢ de extrema
importancia para o sucesso clinico (VALIZADEH ET AL., 2013).

Antes de serem inseridos na pratica clinica, os estudantes de enfermagem
experienciam diversos sentimentos negativos, sendo alguns deles o estresse, ansiedade e medo
(ELLIOTT, 2002; BURNARD et al., 2008). A simulacao clinica tem capacidade protetora e
redutora desses sentimentos, ao estar aumentando os niveis de autoconfianga e da satisfacao
dos discentes (KHALAILA, 2014; KAMEG et al., 2014; DEARMON et al., 2013).

Desta forma, a utilizagdo de instrumentos capazes de verificar os ganhos
proporcionados aos estudantes que vivenciam um ambiente simulado, tem ganhado espago
(JORGE; ALMEIDA, SOUZA, 2014; TOSTERUD et al.,, 2014). As ferramentas que
mensuram a satisfacdo e autoconfianca contribuem para o desenvolvimento da simulagao
como uma estratégia de ensino, concedendo informagdes para o fortalecimento desta
metodologia para seu aperfeicoamento (TOSTERUD et al., 2014).

Ao utilizar escalas, os docentes ficam cientes das causas de ansiedade que os alunos
vivenciam na simulagdo antes de irem para pratica clinica, bem como, planejar estratégias
para moderar esses niveis de ansiedade e melhorar a aprendizagem (KHALAILA, 2014).

A partir do contexto supracitado, o estudo teve como objetivo analisar a satisfagdo e

autoconfian¢a de estudantes de enfermagem com a simulagdo clinica.
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METODO

Trata-se de uma Revisdo Integrativa da Literatura, que consiste na busca, selecdo e
analise de produgdes cientificas sobre um tema de interesse, de modo a discutir e aprofundar
conhecimentos a partir de uma sintese de informagdes e conclusdes fundamentadas sobre
aspectos particulares referentes a uma tematica (GALVAO et al, 2008).

Para o desenvolvimento do estudo foram seguidas as seis etapas de Ganong (1987),
que consistem em: 1) Defini¢do da questdo norteadora, 2) Busca nas bases selecionadas, 3)
Coleta de dados dos estudos, 4) Analise critica dos artigos incluidos, 5) Exibicao da discussao
dos resultados e 6) Apresentacdo da Revisdo Integrativa de Literatura. Além disso, adotou-se
o protocolo PRISMA - Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(MOHER et al, 2015).

A questdo norteadora versou sobre qual a satisfagdo e autoconfianga de estudantes de
enfermagem com a simulacao clinica.

Adotou-se as seguintes bases de dados: ScienceDirect Journals (Elsevier); Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature - CINAHL (EBSCO); Scopus (Elsevier);
Academic Search Premier (EBSCO); SportDiscus (EBSCO); Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online - MEDLINE/PubMed (NLM); Academic OneFile (GALE); Google
Scholar (Google); Wiley Online Library (Wiley); Scientific Electronic Library Online -
SciELO (BVS); Science Citation Index Expanded (Web of Science/Clarivate Analytics) e
SportDiscus (EBSCO). Utilizou-se, de modo combinado, os termos simulation, nursing,
satisfaction e self confidence com o recurso booleano AND como estratégia de busca. Nao foi
realizado filtro para periodo de tempo, nem idioma. A busca livre recuperou 2.398 artigos.

O primeiro refinamento da busca livre consistiu nos comandos: exclusdo de
duplicados, selecdo de artigos cientificos com textos completos e disponiveis online (ou seja,
exclusao daqueles recuperados por meio de base de dados referenciais); essa etapa alterou o
resultado inicial significativamente: de 2.398 foram excluidos 1683, resultando 715 estudos.

Assim, procedeu-se a leitura do titulo e resumo dos 715 trabalhos selecionados, sendo
realizado um segundo refinamento - agora mais minucioso - no qual foram excluidos os

artigos das modalidades revisdo de literatura, editorial, carta, opinido, comentario, ensaio,
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reflexdo, artigo ndo originario de periddico cientifico, pré-print e, novamente, publicagdes
duplicadas. Dos 715 selecionados foram excluidos 649 textos na segunda etapa de
refinamento, obtendo-se 66 artigos elegiveis como objetos de estudo (Figura 1).

Figura 1. Fluxograma, segundo PRISMA, para a identificacdo, selecdo, elegibilidade e
inclusdo de estudos da Revisdo Integrativa sobre a satisfacdo e autoconfianca dos estudantes
de enfermagem na simulacao clinica. Florianopolis, SC, Brasil, 2019. (N=2398)

Busca livre nas bases de dados Busca em outras fontes de
(N=2398) informacio (N=0)

h 4 A 4

Identificacio

Primeiro refinamento: estudos duplicados, indisponiveis
na integra e/ou indisponiveis online (N =1683)

A\ 4

Dados selecionados (N=715)

Y

Dados excluidos (N = 649)

Elegibilidade Sele¢io

+ Artigos em texto completo excluidos,
Artigos elegiveis (N= 66) R com as justificativas (N=23)
g 03: discentes que ndo tiveram
S — y participagdoreal na cena
® Artigos incluidos para a sintese 17: publico investigado de outra area
E qualitativa(N = 43) 03: sem contributos expressivos no
= escopo que justificassema inclusio

O total de 66 artigos foram lidos na integra, de modo aprofundado. Destes, houve
novo refinamento para ajuste ao escopo da revisdo. Assim, 23 artigos foram eliminados por:
pesquisas efetuadas com profissionais e com estudantes de graduacdo de outras areas do
conhecimento diferentes da enfermagem (17 artigos), simulagdes onde os discentes ndo
tiveram participagdo real na cena, apenas contato com multimidias previamente gravadas (03
artigos) e estudos sem contributos expressivos que justificassem a sua inclusdo na presente
revisdo, uma vez que a tematica de interesse era apenas tangenciada pelos autores, ou seja,
que ndo abordasse nenhum aspecto sobre o uso de instrumentos para avaliar os construtos de
satisfacdo e autoconfianga de estudantes de graduagdo em enfermagem que participaram de

simulagoes clinicas (03 artigos).
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Por fim, os 43 textos incluidos para a sintese qualitativa foram organizados e
catalogados em planilhas, conforme a proposta de Ganong para Revisdo Integrativa em
Enfermagem (1987), sendo extraidas as informacdes: autores, instituicdes, revista de
publicacdo, ano de publicagdo, pais, idioma, modalidade e método do estudo, objetivos,
resultados e instrumentos utilizados para a avaliacdo da satisfacdo e autoconfianca dos
estudantes de enfermagem.

Os objetos de andlise foram identificados por meio de um codigo alfanumérico
composto pela letra A (referente a palavra artigo), seguido de um numero referente a ordem
cronoldgica dos estudos.

Procedeu-se a analise do conteido dos achados, corroborando-os com literatura
pertinente sobre a tematica. A discussdo ¢ apresentada a partir de duas categorias: Nivel de
satisfacdo e autoconfianca com a simulagdo; e Aspectos que influenciam na satisfacio e

autoconfianga com a simulagao.

RESULTADOS

Os resultados deste manuscrito sdo apresentados em trés categorias: caracterizagao dos
estudos; nivel de satisfacdo e autoconfianca com a simulacdo clinica; e, aspectos que
influenciam na satisfa¢do e autoconfianga com a simulagao.

O Quadro 1 apresenta a distribui¢do dos estudos selecionados segundo o codigo de

identificacao (ID), o ano de publicagao e o titulo do artigo, no idioma original.

Quadro 1. Distribui¢dao dos estudos segundo identificacdo (ID), ano de publicagdo, titulo do
artigo e autores. Florianopolis (SC), Brasil, 2019. (N=43)

ID Ano Titulo do Artigo Autores

Al 2006 | Student Satisfaction with Simulation Experiences ABDO; RAVERT

A2 2009 | High-fidelity simulation: Factors Correlated with | SMITH; ROEHRS
Nursing Student Satisfaction and Self-Confidence

A3 2009 | Turning Simulation into Reality: Increasing Student | WAGNER; BEAR; SANDER
Competence and Confidence

A4 2011 | The development and psychometric testing of the | LEVETT-JONES et al.
Satisfaction with Simulation
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Experience Scale

AS

2011

Self-assessment or self deception? A lack of association
between nursing students’ self-assessment and
performance

BAXTER; NORMAN

A6

2011

The Evaluation of Simulation in a Baccalaureate
Nursing Program

SWENTY; BRANDON

A7

2011

The Impact of a Simulation Lab Experience for Nursing
Students

LEWIS; CIAK

A8

2012

Assessment for simulation learning outcomes: A
comparison of knowledge and self-reported confidence
with observed clinical performance

LIAW et al.

A9

2012

Using Low-Fidelity Simulation with Sophomore
Nursing Students in a Baccalaureate Nursing Program

SHARPNACK; MADIGAN

Al0

2013

The Effect of Simulation Teaching on Baccalaureate
Nursing Students’ Self-confidence Related to Peripheral
Venous Catheterization in Children: A Randomized
Trial

VALIZADEH et al.

All

2013

The Effects of Simulation Training With Hybrid Model
for Nursing Students on Nursing Performance Ability
and Self Confidence

LEE; PARK; NOH

Al2

2013

High-fidelity simulation among bachelor students in
simulation groups and use of different roles

THIDERMANN; SODERHAMN

Al3

2014

Using high Fidelity Simulation and Concept Mapping to
Cultive Self-Confidence in Nursing Students

SAMAWI; MILLER; HARAS

Al4

2014

Psychometric testing on the NLN Student Satisfaction
and Self-Confidence in Learning, Simulation Design
Scale, and Educational Practices Questionnaire using a
sample of pre-licensure novice nurses

FRANKLIN; BRUNS; LEE

AlS

2014

Simulation in nursing education: An evaluation of
students' outcomes at their first clinical practice
combined with simulations

KHALAILA

Al6

2014

Psychometric testing of the Norwegian version of the
questionnaire, Student Satisfaction and Self-Confidence
in Learning, used in simulation

TOSTERUD et al.

Al7

2015

Student  self-confidence  with  clinical nursing
competencies in a high-dose simulation clinical teaching
model

MCCABE; GILMARTIN;
GOLDSAMT

Al8

2015

Effects of Simulation on Nursing Students’ Knowledge,
Clinical  Reasoning, and  Self-confidence: A
Quasi-experimental Study

KIM; KIM

Al9

2015

Effect of Nursing Faculty Presence on Students’
Anxiety, Self-Confidence, and Clinical Performance
during a Clinical Simulation Experience

HORSLEY; WAMBACH
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A20

2015

The Effect of a Model Demonstration During Debriefing
on Students’ Clinical Judgment, Self-confidence, and
Satisfaction During a Simulated Learning Experience

WEAVER

A21

2016

Satisfaction and gains perceived by nursing students
with medium and high-fidelity simulation: A
randomized controlled trial

BAPTISTA et al.

A22

2016

The effects of pediatric community simulation
experience on the self-confidence and satisfaction of
baccalaureate nursing students: A quasi-experimental
study

LUBBERS; ROSSMAN

A23

2016

Can nursing students' confidence levels increase with
repeated simulation activities?

CUMMINGS; CONNELLY

A24

2016

Beginning and advanced students’ perceptions of the use
of low- and high-fidelity mannequins in nursing
simulation

BASAK et al.

A25

2016

Virtual versus face-to-face clinical simulation in relation
to student knowledge, anxiety, and self-confidence in
maternal-newborn nursing: A randomized controlled
trial

COBBETT;
SNELGROVE-CLARKE

A26

2016

Evaluating Simulation Methodologies to Determine Best
Strategies to Maximize Student Learning

SCHERER et al.

A27

2016

Using standardized patients in enhancing undergraduate
students' learning experience in mental health nursing

YONG-SHIAN et al.

A28

2017

Impact of audio-visual storytelling in simulation
learning experiences of undergraduate nursing students

JOHNSTON; PARKER; FOX

A29

2017

Satisfaction and self-confidence with nursing clinical
simulation: Novice learners, medium-fidelity, and
community settings

LUBBERS; ROSSMAN

A30

2017

Effect of Team Debriefing in Simulation-based Cardiac
Arrest Emergency Nursing Education

KO; CHOI

A3l

2017

The Effect of Formative Capstone Simulation Scenarios
on Novice Nursing Students’ Anxiety and
Self-Confidence Related to Initial Clinical Practicum

ROSS; CARNEY

A32

2017

The Impact of Simulation Prebriefing on Perceptions of
Overall Effectiveness, Learning, and Self-Confidence in
Nursing Students

CHAMBERLAIN

A33

2018

Simulation Education with Problem-based Learning:
Effect on Nursing Students’ Communication
Apprehension

KIM; HWANG; CHO

A34

2018

Integrating simulation based learning into nursing
education programs: Hybrid simulation

UNVER et al.

A35

2018

Utilizacdo de escalas de design e autoconfianga na
avalia¢ao da simulacdo realistica materno-infantil

BRASIL etal.
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A36 | 2018 | Comparison of the effects of debriefing methods on | OSTOVAR et al.
psychomotor skills, self-confidence, and satisfaction in
novice nursing students: A quasi-experimental study

A37 | 2018 | Evaluating best educational practices, student | ZAPKO et al.
satisfaction, and self-confidence in simulation: A
descriptive study

A38 | 2018 | Comparison of student self-debriefing versus instructor | KANG; YU
debriefing in nursing simulation: A quasi-experimental
study

A39 2018 | Uso da Escala de Satisfacgio dos Estudantes e¢ | BERGAMASCO; MURAKAMI;
Autoconfianga com a Aprendizagem (ESEAA) e da | CRUZ

Escala do Design da Simulagdao (EDS) no ensino de
enfermagem: relato de experiéncia

A40 | 2018 | Nursing students' emotional intelligence, coping styles | ALCONERO-CAMARERO et al.
and learning satisfaction in clinically simulated
palliative care scenarios: An observational study

A41 | 2018 | Utilizing Video vs Simulation Practice for Handoff | PARK; IM
Education of Nursing Students in Pediatric Nursing

A42 | 2018 | Satisfacdo e autoconfianca dos estudantes de | MESKA et al.
enfermagem em cenarios clinicos simulados com
presenca de odores desagradaveis: ensaio clinico
randomizado

A43 | 2019 | Clinical Virtual Simulation in Nursing Education: | PADILHA et al.
Randomized Controlled Trial

Caracterizacao dos estudos

Os artigos selecionados pertencem a 16 periddicos, assim distribuidos: Nurse
Education Today (16), Nursing Education Perspectives (6), Clinical Simulation in Nursing
Education (5) e Korean Journal of Adult Nursing (3), Journal of Advanced Nursing (1),
Revista de Enfermagem Referéncia (1), Journal of Nursing Education and Practice (1),
Journal of Advanced Pharmaceutical Technology & Research (1), Journal of Medical
Internet Research (1), Child Health Nursing Research (1), Journal of Professional Nursing
(1), Nurse Education in Practice (1), Technology and Health Care (1), Journal of Caring
Sciences (1) e Educational innovations (1). Dois dos estudos foram publicados na Revista
Brasileira Scientia Medica (A39, A42).

Em relagdo ao local de origem dos artigos publicados, trés (6,9%) sdo nacionais e 40
(93%) internacionais, a saber: trés estudos foram desenvolvidos no Brasil, 19 nos Estados

Unidos, seis na Coreia do Sul, dois na Australia, dois em Portugal, dois no Ira, dois em
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Singapura, dois no Canadd, dois na Noruega, um na Turquia, um em Israel, um na Espanha e
um na Suécia. Sobre os idiomas encontrados 37 (86%) estdo em inglés, trés (6,9%) em
portugués e trés (6,9%) em coreano.

O periodo em que os estudos analisados foram publicados estao entre os anos de 2006
a 2019, assim distribuidos: um estudo em 2006, dois em 2009, quatro em 2011, dois em 2012,
trés em 2013, quatro em 2014, quatro em 2015, sete em 2016, cinco em 2017, dez em 2018 e
um em 2019.

Quanto a abordagem dos estudos, foram identificados trinta € nove textos com método
quantitativo e quatro do tipo método misto.

Quanto a caracterizagdo profissional dos autores, a maioria dos pesquisadores tem
formagdo académica em enfermagem e exerce a docéncia, estando vinculado ao departamento
de enfermagem em institui¢cdes de ensino.

Com a inten¢do de mensurar os niveis de satisfacdo e autoconfianga dos académicos
de Graduagdo em Enfermagem, foram identificados 33 instrumentos (escalas), no qual 19
analisaram o grau de autoconfianga, 9 o grau de satisfagdo; e, em cinco ambos os construtos.
Ainda, 26 estudos associaram outros instrumentos para avaliar aspectos como: ansiedade;
processo de comunicacdo; habilidade de perceber e regular as proprias emogdes;
comportamentos de enfrentamento; desempenho e julgamento clinico; solucionar problemas;
avaliar conteudos; transferéncia de aprendizagem; analisar a estrutura dos cendrios de

ambientes simulados; e praticas educativas.

Nivel de satisfacdo e autoconfianca com a simulag¢ao clinica

Os estudos mostram que a simulagdo como estratégia de ensino tem gerado satisfagao
e autoconfianca nos estudantes beneficiando-os nas habilidades de tomada de decisdo,
habilidades técnicas, servindo de reforgo para as aulas tedricas, aumentando a imersdo para a
aprendizagem, preparo para a vida real em ambiente clinico seguro e livre de danos ao
paciente (A1, A2, A3, A6, A7, A9, All, A12, A21, A22, A23, A29, A30, A35, A39).

Os estudantes valorizam a simulagdo considerando-a eficaz para aprimorar o
conhecimento promovendo aprendizagem ativa, contribuindo ainda para melhorar a

autoconfianga (A4, A7, A9, A10, Al4, A15).
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Alguns estudos demonstraram que a ansiedade foi reduzida apds a simulagdo,
favorecendo a autoconfianga, melhorando a capacidade de cuidado (A15, A31). Outro estudo
atribui a simula¢do a capacidade de substituir horas clinicas tradicionais (A17).

Os estudantes referem melhora do pensamento critico apds a simulagao, bem como na
tomada de decisdo e autoconfianga diante da atividade clinica, segundo eles ¢ possivel
sentir-se enfermeiro durante a atividade (A20, A34).

Houve melhora na satisfagdo e autoconfianga de estudantes que participaram de

simulagdo antes do estagio em satide mental (A27).

Aspectos que influenciam na satisfacio e autoconfianca com a simulacio

Os resultados mostram alguns aspectos que estdo relacionados com a maior satisfagdo
dos estudantes com a simulagdo clinica, varios destes aspectos estdo relacionados com a
forma como ¢ conduzida a simulacao pelo docente, incluindo a realizagdo de um pré briefing
esclarecedor, permitindo a repeticdo do treinamento apos o feedback, desenvolvendo um
debriefing que auxilie na resolugdo de problemas (A4, A14, A30, A32, A36, A38).

A presenca do professor no ambiente de simulag@o nao foi identificado como algo que
interferiu na satisfacdo e autoconfianga dos estudantes, bem como o uso adicional de recursos
como odores desagradaveis em cenario de colostomia (A19, A29, A42).

O uso de roleplaying foi avaliado positivamente para desenvolvimento de técnicas de
comunicagdo assim como o uso de manequins para habilidades praticas (A6, A27)

De um modo geral, os estudantes referem ansiedade antes da participagdo em cendrios
de simulacdo, o que se torna mais intenso quando esta associado a falta de experiéncia clinica
€ nas primeiras experiéncias com a estratégia de ensino. A ansiedade em excesso pode resultar
em baixa confian¢a, que influencia na capacidade para o cuidado (A18, A17)

A satisfacdo dos estudantes esta fortemente associada ao realismo dos cendrios de
simulacdo e a possibilidade de transferéncia do aprendizado para a realidade clinica. As
simulacdes de alta fidelidade tiveram pontuagdes maiores de satisfacdo e autoconfianga do

que as simula¢des de média e baixa fidelidade (A28, A21, A24, A29).

DISCUSSAO
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Caracterizacio dos objetos de estudo

A maioria dos estudos foi publicado na Nurse Education Today (16), seguido da
Nursing Education Perspectives (6) e Clinical Simulation in Nursing Education (5). Quanto
as métricas destes perioddicos, a Revista Nurse Education Today € uma revista especializada
da enfermagem, de circulacdo internacional, com alto fator de impacto: 2.442 pela Clarivate
Analytics (Elsevier), em 2018-2019; tendo fator de impacto de cinco anos em 3.001 pelo JCR
(Journal Citation Reports). Ja a norte-americana Nursing Education Perspectives possui 0
ultimo fator de impacto em 0.95 (ResearchGate) e o ultimo indice-H em 42. E a Clinical
Simulation in Nursing Education possui fator de impacto em 2.286 também pela Clarivate
Analytics em 2018-2019; tendo fator de impacto de cinco anos em 2.182 pelo JCR.

Percebe-se, portanto, uma hegemonia da publicacdo desses estudos em revistas
especializadas (enfermagem), com 6tima circulagdo (internacionais) e visibilidade (alto fator
de impacto). No entanto, o predominio das producdes na area estarem hegemonicamente
sendo realizadas por periddicos anglo-saxdnicos precisa ser debatido, uma vez que sinaliza
franca desigualdade regional dessa producdo. Salienta-se, ainda, que dos 43 estudos
investigados, dois foram publicados na Revista Brasileira Scientia Medica (A39, A42),
indicando um avango timido da produgao brasileira nessa area do conhecimento.

Assim, acompanhando essa tendéncia, os locais com numero de publicagdes
superiores estdo centralizados em paises desenvolvidos, como os Estados Unidos e o Canada.
Sao ambientes com maior aporte de recursos - inclusive de tecnologias educacionais - €
acesso diferenciado ao conhecimento, dadas politicas de educacdo, ciéncia e tecnologia
instauradas; diferente dos paises em desenvolvimento, de menor incremento no setor.

Como o esperado, o idioma predominante ¢ o inglés, o que ¢ coerente com as
produgdes de revistas internacionais indexadas. Da mesma forma, os textos foram
predominantemente desenvolvidos nos Estados Unidos (44,1%), corroborando o berco da
simulacdo clinica. Pois, trata-se do local de criagdo do primeiro manequim utilizado para o
ensino em enfermagem em meados do século XX, em 1911, intitulada como “Mrs. Chase”. A
criacdo por solicitacdo de uma enfermeira que atuava na Escola de formacao de Enfermeiras
do Hospital Hartford, em Connecticut, foi o0 marco de um novo realismo tratando da pratica e
demonstragao de habilidades basicas de enfermagem. A boneca tinha comprimento de um

adulto normal, feito de materiais rigidos, diferentes dos modelos que eram anteriormente
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usados, produzidos com palha (QUIROS; VARGAS, 2014; OLIVEIRA, 2017).
Posteriormente, a mesma companhia engendrou o “Baby Chase” com peso e massa corporal
reais, bem como, abertura das fossas nasais e canais auditivos, e foi igualmente aplicada nos
cursos de enfermagem, visando melhorar a qualidade da educagdo em pediatria (QUIROS;
VARGAS, 2014). No decénio de 1950 o “Mr. Chase” tornou-se o simulador mais renomado
dos Estados Unidos (HYLAND; HAWKINS, 2009). Da mesma forma, a enfermagem
empregou o uso da simulacdo clinica com bonecos em grande escala (CONRAD et al, 2010).

Dentre o periodo de tempo dos artigos analisados, percebe-se uma maior concentragao
de publicagdes no ano de 2018 (23,2%), sendo duas dessas produgdes de origem brasileira,
comprovando um progresso na relevancia da tematica para o ensino. Mais estudos que
abordam essa tematica comecaram a ser construidos, com a finalidade de demonstrar a
importancia desta pratica para o ensino na Gradua¢ao de Enfermagem (SEBOLD et al., 2017).

No Brasil, o uso da simulagdo clinica nas universidades ¢ recente em comparagdo com
outros paises, como os Estados Unidos, principalmente no que diz respeito a modalidade de
alta fidelidade (BRANDAO; COLLARES; MARIN, 2014; BARRETO et al., 2014; SEBOLD
et al.,, 2017), o que pode justificar os baixos niveis de pesquisas desenvolvidas no territorio
brasileiro.

Quanto as modalidades de estudo, ¢ frequente o emprego da abordagem quantitativa
quando se trata de mensurar a percep¢do dos individuos através do uso de instrumentos
validados, principalmente por permitir uma coleta sistematica dos dados, avaliando a
somatoria dos elementos, e assegurando ainda uma correlagdo por meio de testes estatisticos.
No presente estudo, ha um predominio (88,3 %) da abordagem quantitativa, o que leva a crer
na importancia do desenvolvimento de estudos de abordagem qualitativa.

Em relagdo a satisfacdo e autoconfianga, 44,8% dos estudos analisados relataram que
aprendizagem através da simulacdo clinica ¢ capaz de desenvolver e aprimorar esses
construtos, em estudantes de gradua¢do em enfermagem. Corroborando com um estudo de
referéncia realizado pela National State Boards of Nursing (HAYDEN et al, 2014), onde foi
demonstrando que os académicos que vivenciaram treinamentos por intermédio da simulagdo,
relataram incremento da autoconfianga, bem como se sentiram mais preparados para entrarem

na pratica clinica.
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Em um estudo de intervengdo (TIFFEN et al., 2009) no qual 32 estudantes de
enfermagem treinaram a avaliagdo cardiovascular com o auxilio da simulagdo, tiveram um
acréscimo mais significativo da autoconfianga, dos que aqueles que participaram de palestras.
Outros estudos utilizaram a simulagdo clinica para aumentar o grau de satisfacdo e
autoconfianga dos graduandos de enfermagem (DUNN et al., 2014; SCHLAIRET, 2011;
CROCETTI, 2014; JEFFRIES, RIZZOLO, 2006; DEARMON et al., 2013).

Os achados mostram que simulacdo prepara o estudante de forma segura para atuar na
pratica, em uma ambiente controlado, sem causar danos reais aos pacientes. O que vem de
encontro com a recomendac¢do da Organizacdo Mundial da Satde (2011), referente ao uso de
programas de educag¢dao embasados em simulagdo para garantir a seguranca do paciente.

Os graduandos de enfermagem demonstraram um raciocinio clinico, tomada de
decisdo e habilidades motoras mais fortes ap6s a vivéncia em ambientes simulados, o que
confirma as evidéncias encontradas nos estudos de Kameg et al. (2010) e Shrader et al.
(2013).

Um estudo ainda trouxe a possibilidade da metodologia comutar horas de estagio
clinico tradicionais, a National State Boards of Nursing (HAYDEN et al, 2014) propds que a
simulagdo clinica pudesse efetivamente utilizada para substituir até 50% do periodo de pratica
clinica.

Como alguns estudos relataram, a ansiedade ¢ comum em estudantes de enfermagem
que ainda ndo iniciaram os estdgios clinicos, assim como aqueles que até entdo nao
participaram de uma simulacao, resultando muitas vezes em baixa autoconfianga em relagao
ao proprio desempenho. No estudo produzido por Gore et al. (2011) os mesmos expuseram
que o nivel de ansiedade dos estudantes reduziu significativamente depois de uma experiéncia
com a simulacdo clinica, empregando o uso de manequins de baixa fidelidade,
comparativamente as praticas educacionais tradicionais.

Percebe-se que o realismo dos cendrios e da cena ¢ um fator determinante para a
aquisi¢dao de satisfacdo com a aprendizagem por simulacdo dos académicos de enfermagem.
Para Shaw-Battista et al. (2015), o segredo para uma pratica eficiente de simulagdo clinica
incluiu a composic¢do de cendrios com designs apropriados, condizentes com a realidade.

Outro elemento importante ¢ a condugdo do debriefing, imediatamente apds a
simulacdo, onde os estudantes conseguem refletir e discutir sobre as atitudes desenvolvidas

em cena. De acordo com algumas producdes, esta ¢ a etapa que mais influencia no alcance da
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aprendizagem (CHRONISTER; BROWN, 2012; DREIFUERST, 2012; REED; ANDREWS;
RAVERT, 2013; SHINNICK; WOO; EVANGELISTA; 2012), sendo imprescindivel a
execucdo de um debriefing de qualidade pelo professor facilitador (SHAW-BATTISTA et al.,
2015).

Os estudantes de enfermagem possuem a necessidade de compreenderem
especificamente quais sdo os objetivos de aprendizagem, visto que o mesmo perde interesse
quando ndo entende o proposito da atividade. O pré-briefing sdo orientacdes gerais
antecedente a pratica de simulacdo, que modo a esclarecer, contextualizar e preparar os alunos
para os cendrias simulados. Existem evidéncias de que a auséncia da pratica do pré-briefing
afeta a satisfagdo, a participacdo e a efetividade da experiéncia de simula¢do (ELFRINK;
NINNIGER; ROHIG; LEE, 2009; NELSON; LEIGHTON, 2010).

As simulagdes de alta fidelidade foram mais estimada pelos alunos, do que as
modalidades de média e baixa fidelidade, possivelmente por uma questdo de realismo superior
em relacdo a cendrios mais complexos, manequins altamente tecnologicos que funcionam
através de softwares, encenando comportamentos e padrdes fisioldgicos, e até mesmo aplicar
o mecanismo de voz, onde o docente facilitador pode assumir o papel de paciente e interagir
com o estudante. Em um curso de Advanced Cardiac Life Support (ACLS) produzido nos
Estados Unidos, os participantes foram divididos em dois grupos, o primeiro experienciou
uma simula¢do de alta fidelidade, e o segundo de baixa fidelidade. O resultado final mostrou
que os integrantes do grupo um apresentaram um melhor conhecimento cognitivo e
comportamental, assim como uma maior satisfagdo com a aprendizagem, quando comparados
ao grupo 2 que utilizaram a simulag@o de baixa fidelidade (HOADLEY, 2008).

O recurso de role-play, ou troca de papéis, ¢ outro tipo de simulacdo, onde os
estudantes assumem todos os papéis de dramatizacdao da cena, por exemplo, os integrantes do
caso clinico serdo, um enfermeiro e o paciente, desta forma ¢ necessario que dois estudantes
participem, e¢ mais um observador, que ficard responsavel por ajudar na constru¢do do
processo reflexivo. Apds o término de cada cena, os participantes deverdo trocar os sujeitos, a
fim de viver os trés personagens. Os dois estudos analisados que aplicaram esta estratégia,
afirmam que a técnica conseguiu melhorar a habilidade de comunicagdo entre os alunos,
validando os resultados de outros estudos em que um dos ganhos percebidos pelos estudantes
e profissionais da area de satde, foi o desenvolvimento da habilidade e competéncia de

comunicagdo (SINGLETON et al., 2014; KOO et al, 2014; OH; JEON; KOH, 2015). Ha
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pesquisas em que o role-play nao demonstrou diferencas significativas em relacdo ao
desenvolvimento de pratica de comunicagiio (BOSSE et al., 2010; KOPONEN; PYORALA;
ISOLATUS, 2012).

De acordo com os achados, a presenca do professor no momento da simulacdo nao
prejudicou no ganho de satisfacdo e autoconfianca dos estudantes com a aprendizagem.
Jeffries (2008), expods efeitos negativos para o pensamento critico e habilidade de tomada de
decisdo, quando os docentes interrompem os alunos ou estdo visiveis no ambiente de
simulacdo. O mesmo recomenda que os professores se posicionem em uma sala de controle,
na parte posterior de um espelho unidirecional ou em uma televisdo de circuito fechado. O
que ¢ inconsistente com o resultado do estudo de Conejo (2009) em que, os estudantes de
enfermagem nao gostaram de ser observados pelo corpo docente, através do espelho da sala
de controle. Assim, ainda ndo ha uma orientagdo clara de onde o corpo docente deve se

colocar (SANDO et al., 2013).

CONCLUSAO

Os estudantes de enfermagem apresentam melhora da autoconfianga e satisfacdo apds
a realizagdo da simulagdo, melhora do pensamento critico e desenvolvimento do raciocinio
clinico, tomada de decisdo, aperfeicoamento de técnicas e consolidagdo de conhecimentos
apos experienciarem determinadas praticas. A metodologia ativa ¢ bem quista entre os
académicos, que sinalizam sentir-se como "enfermeiros" nas experiéncias relatadas.

O realismo dos cenarios de simulag@o e a forma como a simulag@o ¢ conduzida a pelo
docente em suas diferentes etapas influencia diretamente no nivel de satisfagdo e
autoconfianga do estudante. Sendo assim, ¢ preciso destacar dois pontos fundamentais: o
primeiro trata da relevancia do preparo do docente da enfermagem para o desenvolvimento de
uma simula¢do clinica junto aos estudantes, de modo a conduzir e potencializar a experiéncia,
tornando-a significativa, atrativa e exitosa. O segundo se refere a importancia de avaliar a
experiéncia continuamente, o que pode ser realizado com instrumentos de avaliacao. Nesse
sentido, os instrumentos que medem a autoconfianca e a satisfagdo sdo estratégicos, pois
possibilitam orientar e redirecionar as agdes de ensino em simulagdo clinica conforme as

necessidades, desempenho e auto-avaliagdes dos estudantes.
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3 METODO

3.1 CARACTERIZACAO DO ESTUDO: PESQUISA DOCUMENTAL

Trata-se de uma pesquisa documental, o qual possibilita reconhecer, investigar e
apreciar documentos associados ao objeto alvo do estudo, aproximando o pesquisador da
tematica em relagdao ao que foi instituido ao longo dos anos, com a contribuicao de historia de
pessoas, grupos, ideologias e/ou técnicas (PADILHA et al., 2017; ANDRADE et al., 2018).

Segundo Bravo (1991), documentos sdo todas as composi¢des desenvolvidas pelo ser
humano que se mostram como evidéncias de sua acdo e que podem revelar suas idéias,
convic¢des e formas de atuar e viver. Através desse conceito, ¢ possivel identificar varios
exemplos de documentos, como os escritos; o0s numéricos ou estatisticos; 0s
documentos-objeto, € os de reproducao de som e imagem (BRAVO, 1991).

Neste método adota-se uma abordagem qualitativa, com delineamento descritivo e
exploratdrio, o qual ndo esta centrada na quantificagdo ou descri¢cao dos dados coletados, mas
na importancia das informagdes que podem ser construidas a partir de um olhar meticuloso e
critico das fontes documentais (SILVA et al., 2009).

Cabe salientar que a pesquisa documental se assemelha a uma pesquisa bibliografica,
mas no entanto, ¢ restrita a utilizacdo de documentos que ndo receberam tratamentos
analiticos. Assim, a captacdo dos documentos para a analise aprofundada (instrumentos de
avaliacdo de satisfacdo e/ou autoconfianga em simulagdo clinica) ocorreu a partir de uma

Revisdo Integrativa da Literatura (Manuscrito 1).

3.2 CAPTACAO DOS DOCUMENTOS: INSTRUMENTOS DE AVALIACAO DE
SATISFACAO E/OU AUTOCONFIANCA EM SIMULACAO CLINICA

Assim, inicialmente foi realizada a selegdo e captacdo dos documentos a ser
analisados, a partir de uma busca na literatura. Para o desenvolvimento dessa etapa, foram
seguidas as seis etapas de Ganong (1987) para Revisdo Integrativa da Literatura em
Enfermagem, que consistiu em: 1) Defini¢do da questdo norteadora, 2) Busca nas fontes de
conhecimento, 3) Coleta dos dados, 4) Analise critica dos documentos, 5) Exposi¢cdo da

discussdo dos resultados e 6) Apresentacdo da sintese. Além disso, adotou-se o protocolo
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PRISMA - Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (MOHER et
al, 2015). A questdo norteadora versou sobre qual a satisfagdo e autoconfianga de estudantes
de enfermagem com a simulagao clinica.

A busca ocorreu nas seguintes fontes de consulta: ScienceDirect Journals (Elsevier);
Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature - CINAHL (EBSCO); Scopus
(Elsevier); Academic Search Premier (EBSCO); SportDiscus (EBSCO); Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online - MEDLINE/PubMed (NLM); Academic OneFile
(GALE); Google Scholar (Google); Wiley Online Library (Wiley); Scientific Electronic
Library Online - SciELO (BVS); Science Citation Index Expanded (Web of Science/Clarivate
Analytics) e SportDiscus (EBSCO). Utilizou-se, de modo combinado, os termos simulation,
nursing, satisfaction e self confidence com o recurso booleano AND como estratégia de
busca. Nao foi realizado filtro para periodo de tempo, nem idioma. A busca livre recuperou
2.398 estudos. O primeiro refinamento da busca livre consistiu nos comandos: exclusdo de
duplicados, selecao de estudos com textos completos e disponiveis online (ou seja, exclusao
daqueles recuperados por meio de base de dados referenciais); essa etapa alterou o resultado
inicial significativamente: de 2.398 foram excluidos 1683, resultando 715 estudos.

Assim, procedeu-se a leitura do titulo e resumo dos 715 trabalhos selecionados, sendo
realizado um segundo refinamento - agora mais minucioso - no qual foram excluidos os textos
das modalidades revisdo de literatura, editorial, carta, opinido, comentario, ensaio, reflexdo,
artigo nao originario de periodico cientifico, pré-print e, novamente, publicagdes duplicadas.
Dos 715 selecionados foram excluidos 649 textos na segunda etapa de refinamento,
obtendo-se 66 estudos elegiveis como objetos de analise.

O total de 66 artigos foram lidos na integra, de modo aprofundado. Destes, houve
novo refinamento para ajuste ao escopo da pesquisa. Assim, 23 estudos foram eliminados por:
terem sido efetuadas com profissionais e com estudantes de graduacdo de outras areas do
conhecimento diferentes da enfermagem (17 artigos), simula¢des onde os discentes ndo
tiveram participacdo real na cena, apenas contato com multimidias previamente gravadas (03
artigos) e estudos sem contributos expressivos que justificassem a sua inclusdo na presente
pesquisa documental, uma vez que a tematica de interesse era apenas tangenciada pelos
autores, ou seja, que nao abordasse nenhum aspecto sobre o uso de instrumentos para avaliar
os construtos de satisfacdo e autoconfianga de estudantes de Graduagao em Enfermagem que

participaram de simulagdes clinicas (03 artigos).
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Por fim, os 43 textos incluidos para a sintese qualitativa dispunham de 33
instrumentos diferentes de avaliacdo da satisfacdo e/ou autoconfianga de estudantes de
enfermagem com a simulagdo clinica. Cada instrumento foi detalhadamente descrito e as
caracteristicas de idioma, validacdo e disponibilidade online foi apresentada na forma de

quadro.

3.3 ANALISE DOS INSTRUMENTOS DE AVALIACAO DE SATISFACAO E/OU
AUTOCONFIANCA EM SIMULACAO CLINICA

Ap0s a selecdo dos instrumentos, procedeu-se a andlise aprofundada de contetido dos
achados, que incluiu: pré-andlise, descricao analitica e interpretacdo inferencial (BARDIN,
2010). A analise buscou evidenciar os critérios utilizados na avaliagdo da satisfacdo e
autoconfianga com a aprendizagem por simulacdo bem como as vantagens e desvantagem do
emprego dos referidos instrumentos, a partir do que emergiu do contetdo dos artigos.

Os resultados sdo apresentados na forma de manuscrito cientifico (Manuscrito 2) no

qual sdo apresentados os instrumentos analisados e corroborados com a literatura pertinente.
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4 RESULTADOS

Os resultados sdo apresentados no formato de manuscrito, conforme descrito no Art. 3
da Instrucao Normativa do Trabalho de Conclusdo de Curso em Enfermagem da Universidade

Federal de Santa Catarina (UFSC, 2017).

4.1 MANUSCRITO 2

ESCALAS DE SATISFACAO E AUTOCONFIANCA ADOTADAS NO
ENSINO-APRENDIZAGEM COM SIMULACAO CLINICA EM ENFERMAGEM

Objetivo: este estudo tem por objetivo conhecer as escalas de satisfacdo e autoconfianga de
estudantes de enfermagem adotadas no ensino-aprendizagem com a simulag¢do clinica.
Método: trata-se de uma pesquisa qualitativa, de carater descritivo e exploratdrio, realizada a
partir de analise documental de escalas de satisfagdo e autoconfianga com a simulagao clinica.
Para a identificagdo dos instrumentos foi realizada uma Revisdo Integrativa da Literatura que
selecionou 43 estudos nos quais 33 diferentes instrumentos foram utilizados. Efetuou-se a
busca na internet das escalas citadas, em especial, as que ndo eram apresentadas nos artigos.
Resultados: as escalas sdo do tipo Likert, apresentando de 4 a 43 questdes, no idioma
predominante ingl€s. Avaliam aspectos relacionados a satisfagcdio com o desempenho
individual, aprendizado, interagdo com colegas, método de ensino e com a autoconfianga
proporcionada pela simulacdo para o desempenho de ag¢des de enfermagem. Conclusio: o uso
de escalas de avaliagdo de satisfagdo e autoconfianca com simula¢do clinica ¢ uma
possibilidade vidvel de aperfeigoamento do método de ensino. Existem em numero
consideravel e esta disponivel em variados idiomas. Palavras-Chave: Simulacdo. Satisfacao.
Autoconfianca. Escala de Avaliacao. Enfermagem.

INTRODUCAO

O emprego da simulagdo clinica como estratégia de ensino na formacdo em
enfermagem esta aumentando nas Instituicdes brasileiras, ndo somente na formagao inicial, de
graduacdo, como também nas especializacdes e na Educacdo Permanente de Servigos de
Satde. A necessidade de preparar os profissionais para os contextos clinicos, ndo apenas

teoricamente mas de modo que permita a pratica, preservando a seguranca dos pacientes,
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estudantes e profissionais envolvidos, ¢ cada vez mais evidente e desejada (NORMAN, 2012;
OLIVEIRA et al., 2018).

A simulagdo clinica ndo vem apenas para oferecer o uso de um simulador, mas
incorpora uma metodologia ativa, que estimula a reflexdo e colabora para um aprendizado
significativo e critico (OH; JEON; KOH, 2015; OLIVEIRA et al, 2015; MARIANI,
DOOLEN, 2016; HUNG et al., 2016).

Até porque o uso de simuladores ndo ¢ algo novo para a enfermagem que ao longo de
sua histéria incorpora criativamente os mais variados objetos visando a simulacdo dos
procedimentos que realiza (SHINNICK; WOO; MENTES, 2011; RICHARDSON;
GILMARTIN; FULMER, 2012)

Com o passar dos anos, o que era improviso passa a ser método e a simulagdo passa a
ser estudada por seu potencial de gerar aprendizado significativo, comegam a investir em
pesquisas que buscam entender como os estudantes aprendem com a simulagdo, como a
percecbem como metodologia ativa, qual o aprendizado gerado por ela.
(KARDONG-EDGREN et al, 2012.; TOSTERUD et al., 2013).

Viarios recursos sdao empregados para avaliar o aprendizado, retengdo de
conhecimento, percep¢ao dos estudantes, satisfacdo e autoconfianga (HARDER, 2010;
ALMEIDA et al., 2015)

Existe uma grande variedade de instrumentos utilizados para mensurar distintos
aspectos do aprendizado por simulagdo. O emprego de escalas validadas proporciona maior
confiabilidade nos resultados encontrados € podem subsidiar analises melhor fundamentadas
para o aprimoramento do método (TOSTERUD et al, 2014; JORGE, ALMEIDA, SOUZA,
2014; BERGAMASCO; MURAKAMI; CRUZ, 2015).

Entende-se que a satisfacdo ¢ um forte indicador de que o método empregado ¢
eficiente (ALMEIDA, 2015.b.; BERGAMASCO; MURAKAMI; CRUZ, 2018), assim como a
autoconfianga proporcionada para a execu¢do do cuidado de enfermagem de qualidade
(HAYDEN et al., 2014; BRANDAO et al., 2014; ALMEIDA et al., 2015a) .

Neste sentido, este estudo tem por objetivo analisar os instrumentos utilizados na
avaliacdo da satisfagdo e autoconfianca de estudantes de enfermagem com a simulacio

clinica.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Oh%20PJ%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25680831
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Jeon%20KD%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25680831
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Koh%20MS%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25680831
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METODO

Trata-se de uma pesquisa documental, cuja metodologia envolve a identificacao,
verificagdo e avaliacdo de documentos que mantém ligagdo com o objeto investigado
(MOREIRA, 2008). A sua utilizagdio em estudos ¢ reconhecida pela abundancia de
informagdes extraidas e por acrescentar conhecimento sobre o agente em averiguacao
(SA-SILVA; ALMEIDA; GUINDAN, 2009).

Para o desenvolvimento deste estudo, seguiu-se dois percursos: primeiramente, a
captagdo das escalas utilizados para avaliagdo da satisfacdo e/ou autoconfianga em simulacao
clinica; e num segundo momento, apds a selecdo dos instrumentos, procedeu-se a analise
aprofundada de cada um dos achados.

Desta forma, para selecdo e captacdo dos documentos a ser analisados, foi necessario
uma busca na literatura, onde foram seguidas as seis etapas fundamentais de Ganong (1987)
para composi¢ao de uma Revisdo Integrativa da Literatura em Enfermagem. Os passos
consistiram em: 1) Defini¢do da pergunta norteadora, 2) Busca em fontes de conhecimento, 3)
Coleta dos dados, 4) Analise critica dos documentos, 5) Exposicao da discussao dos
resultados e 6) Apresentacdo da sintese.

Como resultado final, 43 artigos foram selecionados, a distribuicdo segundo

identificacdo (ID), ano de publicacdo e titulo do artigo (Quadro 1).

Quadro 1. Distribuicao dos estudos segundo identificagdo (ID), ano de publicacio e titulo do
artigo. Florianopolis (SC), Brasil, 2019. (N=43)

ID Ano Titulo do Artigo Autores

Al 2006 | Student Satisfaction with Simulation Experiences ABDO; RAVERT

A2 2009 | High-fidelity simulation: Factors Correlated with | SMITH; ROEHRS
Nursing Student Satisfaction and Self-Confidence

A3 2009 | Turning Simulation into Reality: Increasing Student | WAGNER; BEAR; SANDER
Competence and Confidence

A4 2011 | The development and psychometric testing of the | LEVETT-JONES et al.
Satisfaction with Simulation
Experience Scale
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A5

2011

Self-assessment or self deception? A lack of association
between nursing students’  self-assessment and
performance

BAXTER; NORMAN

A6

2011

The Evaluation of Simulation in a Baccalaureate
Nursing Program

SWENTY; BRANDON

A7

2011

The Impact of a Simulation Lab Experience for Nursing
Students

LEWIS; CIAK

A8

2012

Assessment for simulation learning outcomes: A
comparison of knowledge and self-reported confidence
with observed clinical performance

LIAW et al.

A9

2012

Using Low-Fidelity Simulation with Sophomore
Nursing Students in a Baccalaureate Nursing Program

SHARPNACK; MADIGAN

Al0

2013

The Effect of Simulation Teaching on Baccalaureate
Nursing Students’ Self-confidence Related to Peripheral
Venous Catheterization in Children: A Randomized
Trial

VALIZADEH et al.

All

2013

The Effects of Simulation Training With Hybrid Model
for Nursing Students on Nursing Performance Ability
and Self Confidence

LEE; PARK; NOH

Al2

2013

High-fidelity simulation among bachelor students in
simulation groups and use of different roles

THIDERMANN; SODERHAMN

Al3

2014

Using high Fidelity Simulation and Concept Mapping to
Cultive Self-Confidence in Nursing Students

SAMAWI; MILLER; HARAS

Al4

2014

Psychometric testing on the NLN Student Satisfaction
and Self-Confidence in Learning, Simulation Design
Scale, and Educational Practices Questionnaire using a
sample of pre-licensure novice nurses

FRANKLIN; BRUNS; LEE

AlS

2014

Simulation in nursing education: An evaluation of
students' outcomes at their first clinical practice
combined with simulations

KHALAILA

Al6

2014

Psychometric testing of the Norwegian version of the
questionnaire, Student Satisfaction and Self-Confidence
in Learning, used in simulation

TOSTERUD et al.

Al7

2015

Student  self-confidence  with  clinical nursing
competencies in a high-dose simulation clinical teaching
model

MCCABE;
GOLDSAMT

GILMARTIN;

Al8

2015

Effects of Simulation on Nursing Students’ Knowledge,
Clinical ~ Reasoning, and  Self-confidence: A
Quasi-experimental Study

KIM; KIM

Al9

2015

Effect of Nursing Faculty Presence on Students’
Anxiety, Self-Confidence, and Clinical Performance
during a Clinical Simulation Experience

HORSLEY; WAMBACH

A20

2015

The Effect of a Model Demonstration During Debriefing

WEAVER




52

on Students’ Clinical Judgment, Self-confidence, and
Satisfaction During a Simulated Learning Experience

A21

2016

Satisfaction and gains perceived by nursing students
with medium and high-fidelity —simulation: A
randomized controlled trial

BAPTISTA et al.

A22

2016

The effects of pediatric community simulation
experience on the self-confidence and satisfaction of
baccalaureate nursing students: A quasi-experimental
study

LUBBERS; ROSSMAN

A23

2016

Can nursing students' confidence levels increase with
repeated simulation activities?

CUMMINGS; CONNELLY

A24

2016

Beginning and advanced students’ perceptions of the use
of low- and high-fidelity mannequins in nursing
simulation

BASAK et al.

A25

2016

Virtual versus face-to-face clinical simulation in relation
to student knowledge, anxiety, and self-confidence in
maternal-newborn nursing: A randomized controlled
trial

COBBETT;
SNELGROVE-CLARKE

A26

2016

Evaluating Simulation Methodologies to Determine Best
Strategies to Maximize Student Learning

SCHERER et al.

A27

2016

Using standardized patients in enhancing undergraduate
students' learning experience in mental health nursing

YONG-SHIAN et al.

A28

2017

Impact of audio-visual storytelling in simulation
learning experiences of undergraduate nursing students

JOHNSTON; PARKER; FOX

A29

2017

Satisfaction and self-confidence with nursing clinical
simulation: Novice learners, medium-fidelity, and
community settings

LUBBERS; ROSSMAN

A30

2017

Effect of Team Debriefing in Simulation-based Cardiac
Arrest Emergency Nursing Education

KO; CHOI

A3l

2017

The Effect of Formative Capstone Simulation Scenarios
on Novice Nursing Students’ Anxiety and
Self-Confidence Related to Initial Clinical Practicum

ROSS; CARNEY

A32

2017

The Impact of Simulation Prebriefing on Perceptions of
Overall Effectiveness, Learning, and Self-Confidence in
Nursing Students

CHAMBERLAIN

A33

2018

Simulation Education with Problem-based Learning:
Effect on Nursing Students’ Communication
Apprehension

KIM; HWANG; CHO

A34

2018

Integrating simulation based learning into nursing
education programs: Hybrid simulation

UNVER et al.

A35

2018

Utilizagdo de escalas de design e autoconfianca na
avaliacao da simula¢do realistica materno-infantil

BRASIL etal.
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A36

2018

Comparison of the effects of debriefing methods on
psychomotor skills, self-confidence, and satisfaction in
novice nursing students: A quasi-experimental study

OSTOVAR et al.

A37

2018

Evaluating best educational practices, student
satisfaction, and self-confidence in simulation: A
descriptive study

ZAPKO et al.

A38

2018

Comparison of student self-debriefing versus instructor
debriefing in nursing simulation: A quasi-experimental
study

KANG; YU

A39

2018

Uso da Escala de Satisfagdo dos Estudantes e
Autoconfianga com a Aprendizagem (ESEAA) e da
Escala do Design da Simulagdao (EDS) no ensino de
enfermagem: relato de experiéncia

BERGAMASCO; MURAKAMI;
CRUZ

A40

2018

Nursing students' emotional intelligence, coping styles
and learning satisfaction in clinically simulated
palliative care scenarios: An observational study

ALCONERO-CAMARERO et al.

A41

2018

Utilizing Video vs Simulation Practice for Handoff
Education of Nursing Students in Pediatric Nursing

PARK; IM

A42

2018

Satisfacdo e autoconfiangca dos estudantes de
enfermagem em cenarios clinicos simulados com
presenca de odores desagradaveis: ensaio clinico
randomizado

MESKA et al.

A43

2019

Clinical Virtual Simulation in Nursing Education:
Randomized Controlled Trial

PADILHA et al.

Identificou-se 33 instrumentos diferentes de avaliagdo da satisfagdo e/ou

autoconfianga de estudantes de enfermagem com a simulagdo clinica. Cada instrumento foi

minuciosamente descrito e as caracteristicas de idioma, validagdo e disponibilidade online foi

apresentada em forma de quadro.

A analise dos instrumentos apresentou os critérios utilizados na avaliacdo da satisfacao

e autoconfianca com a aprendizagem por simulacdo, assim como as vantagens e desvantagens

do emprego dos referidos instrumentos.

RESULTADO

Os resultados foram organizados em trés categorias: caracterizagao das escalas;

escalas que avaliam o nivel de satisfagdo e autoconfianga com a simulagdo clinica; e, escalas

que foram utilizadas em associagcdo com as escalas de satisfacdo e autoconfianca.
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O Quadro 2 mostra a caracterizacdo das escalas identificadas, segundo o codigo de

identificacdo (ID), nome da escala, se possui validacao, disponibilidade online e artigos que as

utilizaram.

Quadro 2. Caracterizacdo das escalas segundo codigo, nome da escala/autor/ano, idioma,
validagdo, disponibilidade online e artigos que as utilizaram. Floriandpolis (SC), Brasil, 2019.

(N=33)
Nome da Escala/Autor/Ano Idioma | Validacao Disponivel Artigos que
online utilizaram
E1l Student Satisfaction and Self-Confidence | ING Sim Sim A2, A6, A7, A9,
in Learning Scale | National League for | POR Sim Sim Al2, Al3, Al4,
Nursing and Laerdal Medical / 2006 ESP Sim Nao Al6, A19, A20,
A23, A24, A26,
A27, A29, A30,
A35, A36, A37,
A39, A40, A42
E2 Student Satisfaction with Simulation ING Sim Sim Al, A28
Experiences /| FEINGOLD;
CALALUCE; KALLEN /2004
E3 Satisfaction with clinical experience ING Sim Sim A21
simulation scale | BAPTISTA et al. / POR Sim Sim
2014 ESP Sim Sim
E4 Scale of Perceived Gains from ING Sim Sim A21
High-Fidelity Simulation / BAPTISTA; | POR Sim Sim
MARTINS; PEREIRA /2016 ESP Sim Nao
E5 Perceived Confidence in Pediatric ING Sim Sim A22, A29
Knowledge and Skills Questionnaire
tool / Docentes do departamento de
enfermagem, de uma Universidade
privada do meio-oeste dos Estados
Unidos / 2016
E6 Self-efficacy in nursing practice / ING Sim Nao A33
HARVEY; MCMURRAY /1994
E7 Nursing Clinical Self-Efficacy Scale / ING Sim Nao A33
PARKER /1993
E8 Rathus Assertiveness Schedule / ING Sim Sim A33
RATHUS /1973 POR Sim Sim
ESP Sim Nao
E9 Confidence Scale (C-Scale) | GRUNDY | ING Sim Sim A8, A10
/1993
E10 | Student Self-Assessment of Breadth of ING Sim Nao Al7
Nursing Education / Robert Wood
Johnson Foundation / 2009
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E11 | Nursing Anxiety and Self-Confidence ING Sim Nao A25, A31
with Clinical Decision-Making Scale
(NASC-CDM) / WHITE / 2013

E12 | Patient Intervention TUR Sim Nao A34
Self-confidence/competency scale /
TERZIOGLU et al. /2012

E13 | Participant views of the participants on | ING Nio Sim A34
the hybrid simulation activity | UNVER
etal. /2018

E14 | Simulation Effectiveness Tool (SET) / ING Sim Sim A26, A32
CAE Healthcare / 2005

E15 | Confidence in Nursing Intervention for COR Sim Nio All
Patients Complaining of Urination

E16 | Simulation Practice Satisfaction / LEE; | ING Sim Nio All
PARK; NOH /2013

E17 | Debriefing Assessment for Simulation in | ING Sim Sim A38
Healthcare (DASH) /
BRETT-FLEEGLER et al. / 2009

E18 | Team Effectiveness /| BASS; AVOLIO/ | ING Sim Nio A38
1994

E19 | Debriefing Satisfaction | KANG; YUB/ | COR Nio Nio A38
2018

E20 | Clinical Performance Evaluation / ING Sim Nio Al19
Docente de uma
Universidade da regido centro-norte dos
Estados Unidos / 2015

E21 | Pre-test and post-test / BAXTER; ING Sim Nao AS
NORMAN /2011

E22 | Self-confidence Level | KHALAILA / ING Nao Nao AlS
2014

E23 | Satisfaction with Simulation / ING Sim Nao AlS
KHALAILA /2014

E24 | Caring Efficacy Scale | COATES /1997 | ING Sim Sim AlS

E25 | Student Response / Docentes de uma ING Nao Nao A3
Universidade do Sudeste dos Estados
Unidos / 2009

E26 | Learner Satisfaction with Simulation ING Sim Nao A43
Tool/ROH et al. / 2013 POR Sim Nao

E27 | General Self-efficacy Scale / ING Sim Sim A43
JERUSALEM; SCHWARZER / 1981 POR Sim Sim




56

ESP Sim Sim
E28 | Satisfaction in nursing majors, COR Nao Nao A4l
satisfaction with clinical practice
education, and satisfaction with
simulation practice education | PARK;
IM /2018
E29 | Visual Analogue Scale (VAS) /| PARK; COR Nio Nao A41
IM /2018
E30 | Learning Satisfaction Measurement Tool | ING Sim Nao A41
/YOO; YOO /2001
E31 | Self-confidence Scale / HICKS /2006 ING Sim Sim Al8
POR Sim Sim
E32 | Satisfaction with Simulation ING Sim Sim A4
experience scale (SSES) /
LEVETT-JONES et al. / 2011
E33 | Caring Ability Inventory (CAI) / ING Sim Sim AlS
NKONGHO /2003 POR Sim Sim

Caracterizacao das escalas

Dos 33 instrumentos (escalas) encontradas, 19 analisam o grau de autoconfianca, nove
o grau de satisfacdo; e, cinco ambos os construtos.

A respeito do local de desenvolvimento das escalas, todas foram produzidas em
territorio internacional, sendo 45% (E1, E2, ES, E7, E8, E9, E10, E11, E14, E17, E19, E20,
E24, E25, E31) Estados Unidos, 21,7% (E15, E18, E19, E6, E28, E29, E30) na Coréia, 9%
(E6, E16, E32) na Australia, 6% (E2, E3,) em Portugal, 6% (E12, E13) na Turquia, 6% (E22,
E23) em Israel, 3% (E27) na Alemanha e 3% (E21) no Canada.

O periodo de tempo em que os instrumentos foram desenvolvidas estdo entre os anos
de 1973 a 2018, desta forma distribuidos: um instrumento em 1973, um em 1981, dois em
1993, dois em 1994, um em 1997, um em 2001, um em 2003, um em 2004, um em 2005, dois
em 2006, trés em 2009, um em 2010, dois em 2011, um em 2012, trés em 2013, trés em 2014,
um em 2015, dois em 2016 e quatro 2018.

Sobre a autoria das escalas, 15 foram desenvolvidas nos proprios estudos, enquanto 18

utilizaram instrumentos produzidos por outros autores.
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Foram identificadas 33 escalas diferentes, porém, oito (E1, E2, E4, E8, E26, E27, E31
e E33) delas possui versdo traduzida para outra lingua, resultando em 46 ferramentas no total.
Assim, 28 (63%) delas tem versdo para o idioma inglés, oito (17,3%) para o portugués, cinco
(10%) para o espanhol, quatro (8,6%) para o coreano e um (2,1%) para o turco.

Em relagdo a validacdo dos instrumentos, 40 (86,9%) foram analisadas e validadas.
Quanto a disponibilidade, 24 (52,1%) estdo concedidos online, onde 15 sdo do idioma inglés,
sete do portugués e 2 no espanhol.

Além das 33 escalas utilizadas para avaliar o nivel de satisfagdo e/ou autoconfianca
com a simulacdo clinica, outras 16 ferramentas foram identificadas, examinando aspectos
como: ansiedade; habilidade de comunicagdo; capacidade de perceber e regular as proprias
emocgdes; comportamentos de enfrentamento; desempenho e julgamento clinico; aptidao para
solucionar problemas; fortalecer contetudos; transferéncia de aprendizagem; analisar a

estrutura dos cendarios de ambientes simulados; e praticas educativas.

Escalas que avaliam o nivel de satisfacido e autoconfianca com a simulacio clinica

Em 2006 a National League for Nursing and Laerdal Medical, organizacdo que €
dedicada a exceléncia no ensino em enfermagem, criou um projeto intitulado como
“Designing and Implementing Models for the Innovative Use of Simulation to Teach Nursing
Care of 1ll Adults and Children: A National, Multi-Site, Multi-Method Study”, que teve como
uns dos objetivos principais desenvolver e testar instrumentos que os docentes de enfermagem
possam implementar na simulacdo clinica, para assim promover e avaliar os resultados da
aprendizagem dos discentes (JEFFRIES; RIZZOLO, 2006). A escala Student Satisfaction and
Self-Confidence in Learning Scale (E1) € um desses instrumentos, desenvolvido para medir o
nivel satisfagdo e a autoconfianga adquirida pelos alunos, através do uso da simulagdo clinica

(Figura 1).

Figura 1. Escala de Satisfacao de Estudantes e Autoconfianca na Aprendizagem.
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Satisfagio comn a aprendizagem atual

1. Os métodos de ensing utilizados nesta simulag3o foram dtels e eficazes.

2. A simulacdo formeceu-me uma variedade de materials didaticos e atividades para promover a
minha aprendizagem do curriculo médico-cirdrgico.

3. Eu gostel do modo como meu professor ensinou atraveés da simulacdo.

4. 0s materials didaticos utilizados nesta simulacdo foram motivadores e ajudaram-me a
aprender.

5. A forma como o meu professor ensinou através da simulagdo foi adequada para a forma como
eu aprendo.

A autoconfianca na aprendizagem

6. Estou confiante de que domino o conteddo da atividade de simulac3o gue meu professor me
apresentou.

7. Estou confiante que esta simulagdo incluiu o contetdo necessario para o dominio do curriculo
médico-cindrgico.

8. Estou confiante de gque estou desenvolvendo habilidades e obtendo os conhecimentos
necessarios a partir desta simulagdo para executar os procedimentos necessarios em um
ambiente clinico.

9. 0 meu professor utilizou recursos Oteis para ensinar a simulagdo.

10. E minha responsabilidade como o aluno aprender o gue eu preciso saber através da atividade
de simulacdo.

11. Eu sei como obter ajuda quando eu ndo entender os conceltos abordados na simulagdo.

12. Eu sei como usar atividades de simulacdo para aprender habilidades.

13. E responsabilidade do professor dizer-me o gue eu preciso aprender na temdtica
desenvolvida na simulacdo durante a aula.

Fonte: ALMEIDA, Rodrigo Guimaraes dos Santos; MAZZO, Alessandra; MARTINS, José Carlos Amado;
BAPTISTA, Rui Carlos Negrio; GIRAO, Fernanda Berchelli, MENDES, Isabel Amélia Costa. (2015).
Validagdo para a lingua portuguesa da escala Student Satisfactionand Self-Confidence in Learning. Revista
Latino-Americana de Enfermagem, 23(6), 1007-1013. https://dx.doi.org/10.1590/0104-1169.0472.2643.

Ela contém 13 itens, no qual cinco correspondem a satisfagdo com a aprendizagem, e
oito a autoconfianca. O padrao de resposta ¢ do tipo Likert, de cinco pontos (1 = discordo
fortemente da afirmag¢do, 2 = discordo da afirma¢dao, 3 = indeciso - nem concordo ¢ nem
discordo da afirmagdo, 4 = concordo com a afirmacdo ¢ 5 = concordo fortemente com a
afirmacao) (JEFFRIES; RIZZOLO, 2006; ALMEIDA et al., 2015a). Em 2015 a escala foi
traduzida e validada para lingua portuguesa por Almeida et al. (2015a), onde ficou intitulada
como: FEscala de Satisfacdo de Estudantes e Autoconfianca na Aprendizagem. Os
pesquisadores Sarabia-Copo et al. (2016) foram os responsaveis por apresentar a versao em

espanhol do instrumento.
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Feingold, Calaluce, Kallen (2004) elaboraram a ferramenta Student Satisfaction with
Simulation Experiences (E2), contendo 12 itens, com o proposito de avaliar as percepcdes dos
alunos ao vivenciar uma simulagdo clinica. A pontuacdo € através de uma escala Likert de um
a quatro (1 = discordo fortemente, 2 = discordo, 3 = concordo e 4 = concordo fortemente) e
subdividida em trés partes: realismo (trés itens), capacidade de transferéncia de habilidades
(trés itens) e valor para aprendizagem (seis itens). Os autores Abdo e Ravert (2006)
acrescentaram em seu estudo sete itens a escala, referente a experiéncia do aluno com a
simulagdo (ABDO; RAVERT, 2006; JOHNSTON; PARKER; FOX, 2017).

Baptista et al. (2014) validaram um instrumento (E3) que tem como finalidade de
classificar o nivel de satisfagdo dos estudantes de enfermagem com as experiéncias clinicas
simuladas. A ferramenta ¢ composta de 17 afirmacdes, e dividido em trés razdes: dimensao
pratica (nove itens), dimensdo realismo (trés itens) e dimensao cognitiva (cinco itens), onde o
discente manifesta a sua opinido sobre cada uma, através de uma escala do tipo Likert de 1 a
10, onde 1 representa o menor nivel de satisfacdo, ¢ 10 o maior grau de satisfagdo. O
questionario tem versdo disponivel para inglés: Satisfaction with clinical experience
simulation scale; portugués: Escala de Satisfagdo com as Experiéncias Clinicas Simuladas; e

espanhol: Escala de Satisfaccion con las Experiéncias Clinicas Simuladas.

Figura 2. Escala de Satisfagdo com as Experiéncias Clinicas Simuladas.

hens

Satisfagéo global com as aulas praticas

As aprendizagens conseguidas

Motivagio quando da vinda para as aulas praticas
Dinamismo das aulas praticas

Participacio ativa nos cendarios desenvoblvidos
Interagdoc com os colegas

Interagdc com os docentes

Satisfagio com o grau de dificuldade dos cenarios
Satsfagio com a discussfSio pos-cenario (debmafing)
Ligagéo dos cendarios & teoria

Adegquacio a5 tematicas desenmvolvidas nas aulas TF
Produtividade durante as gulas praticas

Realismo dos cendrios desenvolvidos

Credibilidade durante o cengrio

DQualidade do matenal wilizado nas praticas
DQualidade do equipamento utilizado nas praticas
Qualidade dos simuladores

Fonte: BAPTISTA, Rui Carlos Negriao; MARTINS, José Carlos Amado; PEREIRA, Maria Fatima Carneiro
Ribeiro; MAZZO, Alessandra. Satisfacdo dos estudantes com as experiéncias clinicas simuladas: valida¢ao de
escala de avaliagdo. Revista Latino-Americana de Enfermagem, v. 22, n. 5, p. 709-715, 2014.
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http://dx.doi.org/DOL: 10.1590/0104-1169.3295.2471.

Em 2016 a Scale of Perceived Gains from High-Fidelity Simulation (E4) foi
construida e validada por Baptista, Martins e Pereira, no intuito de calcular os ganhos
percebidos pelos alunos de enfermagem apds o contato com praticas simuladas de
alta-fidelidade, a grau cognitivo (trés itens), pratico (trés itens), reflexivo (14 itens), relacional
(trés itens) e atitudinal (trés itens). As cinco probabilidades de resposta sdo: ‘fiquei pior,
fiquei igual, melhorou um pouco, melhorei consideravelmente e melhorou muito” (Figura 3).
O instrumento também esta disponivel em espanhol (Escala de Beneficios Percibidos con la
Simulacion de Alta-fidelidad - EBPSA) e portugués (Escala de Ganhos Percebidos com a
Simulagdo de Alta-Fidelidade - EGPSA) como mostra abaixo.

Figura 3. Escala de Ganhos Percebidos com a Simulacao de Alta-Fidelidade (EGPSA).

Vandveis  Designacao da vandvel
] Conhecimentos tednicos

2 Impacto global na aprendizagem

3 Capacidade de mobilizar os conhecimentos

4 Reconhecer sinais e sintomas de gravidade

5 Avaliagao do doente eritico

b Tomada de decisoes perante uma situagao critica

7 Penzar dle forma disciplinada, estruturada

a Capacidade para diagnosticar necessidades prioritanias

9 Definigio de prioridades em situagio de urgéncia

10 Capacidade de intervengao estruturada em situagao de urgéncia
1] Resolver problemas em ambientes complexos

12 Estabelecer um plano de agao em situagao de urgencia

13 Desenvolver intervengoes relacionadas com a gestao da via agrea
14 Desenvalver intervengoes relacionadas com a ventilagio

15 Desenvolver intervengoes relacionadas com a circulagio

lo Desenvolver intervengoes relacionaclas com a fungio neurolégica
17 Capacidade de lideranga em situagdo de urgéncia

18 Avaliar resultados das agoes implementadas

19 Autoconfianga

20 Reflexio sobre a agao

2l Autocritica

22 Capacidade para utilizar matenial e equipamentos especificos para urgéncia
2 Utilizagao de equipamento especifico para urgéncias

24 Caparidacles psicomotoras relacionadas com intervengoes em urgencia
25 Velocidade do raciocinio em ambientes complexos

26 Demora a uma resposta efetiva em situagao de urgencia

Fonte: BAPTISTA, Rui Carlos Negrao; MARTINS, José Carlos Amado; PEREIRA, Maria Fatima Carneiro
Ribeiro. Construgédo e validag@o da Escala de Ganhos Percebidos com a Simulag@o de Alta-Fidelidade (EGPSA).
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Revista de Enfermagem Referéncia, n. 10, p. 29-37, 2016. http://dx.doi.org/10.12707/RIV16002.

A Perceived Confidence in Pediatric Knowledge and Skills Questionnaire Tool (ES)
foi desenvolvida pelos docentes do departamento de enfermagem, de uma Universidade
privada do meio-oeste dos Estados Unidos, a fim de mensurar o grau de confianga acerca dos
conhecimentos da éarea pediatrica, bem como aquisi¢do de habilidades motoras frente aos
cuidados. O questionario dispdem de 16 itens que foram aplicados em um pré e pos teste,
dividido em 4 subescalas: avaliacdo, planejamento, implementacao e evolugdo. No final, mais
quatro questoes foram adicionadas ao pos-teste, apreciando o grau de satisfagdo do discente
com sua experiéncia em simula¢do. Todos os itens foram verificados por uma escalade 1 a5
do tipo Likert, escores mais altos apontam uma maior confianca e satisfagdo com a
enfermagem pediatrica (LUBBERS; ROSSMAN, 2016).

Harvey e Mcmurray (1994) produziram o instrumento Self-efficacy in nursing practice
(E6), com a intencdo de estimar o grau de autoeficicia do estudante de enfermagem com a
pratica clinica. A ferramenta apresenta 25 itens, sendo um exemplo “Posso fazer um
diagnostico de enfermagem avaliando o problema de saide de um paciente”. A pontuacao €
definida por meio de uma escala do tipo Likert, variando de 1 (“sem confianca alguma”) a 10
(“total confian¢a) (KIM; HWANG; CHO, 2018).

Objetivando medir o nivel de autoeficicia percebida pelos alunos ao realizar suas
tarefas, bem como criacdo de vinculo com paciente e equipe de funcionarios, Parker (1993)
concebeu a escala Nursing Clinical Self-Efficacy Scale (E7). A lista contém oito itens,
referentes a: (1) realizar exame fisico, (2) oferecer suporte emocional aos pacientes, (3)
orientar os pacientes para praticar o autocuidado, (4) conduzir o atendimento ao paciente, (5)
desenvolver uma boa relagdo com a equipe, como (6) a equipe médica, e os demais (7)
enfermeiros e (8) gestores de enfermagem. O escore € por intermédio de uma escala Likert de
10 pontos, em que pontuagdes mais elevadas estdo associadas a uma maior capacidade de
executar fungdes.

Rathus (1973) produziu uma ferramenta intitulado como Rathus Assertiveness
Schedule (E8), com o intento de verificar a assertividade dos individuos, relacionado
autoconfianga e autoeficacia na comunicagdo, o mesmo ¢ constituido de 32 itens (Figura 4). A
contagem de pontos ¢ definida através de uma escala do tipo Likert, variando de +3 (“muito

caracteristico sobre mim”) a -3 (“pouco caracteristico sobre mim) (RATHUS, 1973; KIM;
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HWANG, CHO, 2018). A escala foi validada e traduzida para o idioma portugués por
Pasquali e Gouveia (1990).

Figura 4. Escala de Assertividade RATHUS.

ESCALA DE ASSERTIVIDADE RATHUS - RAS

(1. A maioria das pessoas parece ser mais agressiva e assertiva do gue eu.

02. Eutenho hesitado em marcar ou aceitar encontres por causa de minha “timidez”.

03. Quando a comida servida em um restaurante ndo é do meu agrado, eu reclamo
a0 gargon ou gargonete.

04. Eu tomo cuidade para evitar magoar os sentimentos das pessoas, mesmo guan-
do sinto que fui ofendido.

05. 5e um vendedor faz grande esforgo para me mostrar mercadoria que mdo & exa-
tamente o gue eu gueria, tenho dificuldade em dizer "Nao".

06. Quando me pedem para fazer alguma coisa, eu insisto em saber o por qué.

07. Existemn momentos em que gosto de uma boa “briguinha®.

08. Eu procuro progredir na vida tanto guanio a maioria das pessoas em minha posi-
¢do profissional.

09. Para dizer a verdade, as pessoas freqlentemente tiram vantagem de mim.

10 Gosto de iniciar conversa com pessoas gue acabo de conhecer e com estranhos.

11. FregOentemente nio sei o que dizer a pesscas atraentes do sexo oposto.

12. Eu hesitaria em fazer chamadas telefdnicas para estabelecimentos comerciais
& instituiches.

13. Eu prefiriiia escrever uma carta para pedir emprego ou admiss3o em uma institui-
A0 do gue submeter-se a uma entrevista cara-a-cara.

14. Eu acho embaragoso devolver mercadorias defeituosas.

15. Se um panente proximo e respeitado estiver me aborrecendo, prefiro abafar meus
sentimentos do que expressar meu abomecimento.

16. Tenho evitado fazer perguntas por receio de parecer ignorante (burro).

17. As vezes, durante uma discussdo, tenho receio de ficar tio abomecido (transtor-
nado) e comecar a tfremer todo.

18. 3e um conferencista famoso e respeitado faz uma declaracio que penso estar
incomreta, fars com gue meu ponto de vista seja igualmente ouvido.

19. Eu ewito discutir pregos com balconistas e vendedores.

20. Quando fago alguma coisa importante ou que vale a pena, eu dou um jeito para
que as outras pessoas figuem sabendo.

21. Sou aberio e franco sobre os meus sentimentos.

22 Se alguém vem espalhando estdrias falsas a meu respeito, eu o procuro o mais
rapido possivel para termos uma conversa sobre o assunto.

23. Eu freqUentemente tenho dificuldade em dizer "Mao”.

24. Eu tendo a reprimir minhas emoghes ao invés de fazer uma cena (um escindalo).

25. Eu redlamo do servigo quando o acho deficiente em um restaurante cu qualguer
lugar.

26. Quando recebo um elogio, 4s vezes nao sei o que dizer.

27. Se um casal perto de mim em um teatro ou em uma conferéncia estiver conver-
sando alto, eu pediria para ficarem quietos ou para irem conversar em outro lugar.

28. Se alguém fura a fila na minha frente, estd me provocando para briga.

28, Sou rapido para expressar uma opinifo.

30. Existem momentos guando ndo consigo dizer coisa alguma.

Fonte: PASQUALI, Luiz; GOUVEIA, Valdiney Veldso. Escala de assertividade Rathus-Ras. Psicologia: Teoria
e Pesquisa, v. 6, n. 3, p. 233-249, 2012.
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A Confidence Scale - C-Scale (E9) elaborada por Grundy (1993), mensura a satisfacao
com desempenho e a confianca do aluno relacionado a habilidades psicomotoras, em uma
escala Likert de 1 a 5, sendo 1 “realizado procedimento sem confianga” e 5 “realizado
procedimento com total seguranga”. No total o instrumento possui cinco itens, onde a
pontuacdo maxima ¢ 25 (confianga alta), ¢ a minima 5 (confiang¢a baixa) (MOOQOY, 2014;
VALIZADEH et al., 2013).

Em 2009, a Robert Wood Johnson Foundation criou a Student Self-Assessment of
Breadth of Nursing Education - ANE (E10), um instrumento composto de 43 itens,
fragmentado em oito atribui¢cdes da pratica generalista de enfermagem, associadas a confianga
sobre os conteudos educacionais, no qual foi estabelecida pela American Association of
Colleges of Nursing, National League for Nursing e National Council of State Boards of
Nursing. A confianga ¢ classificada numa escala do tipo Likert de sete pontos, sendo 1 = nada
confiante a 7 = extremamente confiante. As oito habilidades praticas da ANE sdo: 1)
Preven¢ao e Saude da Populagdo (trés itens); 2) Pratica Baseada em Evidéncias, (seis itens);
3) Pratica Generalista de Enfermagem (12 itens); 4) Politica de Satde, Finangas e
Regulamento (quatro itens); 5) Gerenciamento de informagdes e aplicacdo da tecnologia do
paciente (quatro itens); 6) Comunica¢ao e Colaboracao Interprofissional (quatro itens); 7)
Lideranga de Organizagdo e Sistemas para Qualidade e Seguranca (sete itens); &)
Profissionalismo e valores profissionais (trés itens) (MCCABE; GILMARTIN; GOLDSAMT,
2016).

A Nursing Anxiety and Self-Confidence with Clinical Decision-Making Scale -
NASC-CDM (E11) ¢ um questionario que foi construido por White (2013), com o alvo de
apreciar os construtos de autoconfianca e ansiedade dos estudantes de graduacdo em
enfermagem, durante a tomada de decisdao clinica. O instrumento ¢ formado por 27 itens,
dividido em duas subescalas, com pontuagao do tipo Likert de 1 a 6, onde o aluno assinala o
nivel de concordancia com cada uma das afirmagdes. Segundo Ross (2017), ndo foram
encontrados outros estudos que utilizaram a ferramenta NASC-CDM na educacdo em
enfermagem, além da sua propria pesquisa.

Os responsaveis pela geracdo e validacdio da Patient Intervention
Self-confidence/Competency Scale (E12) foram os pesquisadores Terzioglu et al. (2012). A
ferramenta tem por objetivo mensurar competéncia e autoconfianga dos individuos ao atuar

nas intervencdes clinicas, a mesma inclui 18 alegacdes (implementagdo clinica= 11 itens,
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apoio psicologico= quatro itens e conhecimento dos sistemas de saude= trés itens), sendo
avaliada através de uma escala Likert de 5 pontos (1: Discordo totalmente; 2: Discordo
parcialmente; 3: Indeciso; 4: Concordo parcialmente; 5: Concordo totalmente). Pontuacdes
mais altas representam uma maior confianca e capacidade para intervir, enquanto valores mais
baixos revelam que o discente ndo possui autoconfianga para agir a frente dos cuidados
prestados (TERZIOGLU et al., 2012; UNVER et al., 2018).

O instrumento Participant views of the participants on the hybrid simulation activity
(E13) elaborado pelos pesquisadores UNVER et al. (2018), tem como finalidade identificar a
percep¢ao dos alunos frente a simulagdo hibrida, relacionada a: tomada de decisdo,
pensamento critico, satisfacdo com a aprendizagem, aumento da motiva¢do, processo de
comunicagdo com equipe e autoconfianca para atuar na pratica clinica. O instrumento ¢
composto de 12 itens, com escores por intermédio da escala Likert de 3 pontos (discordo,
indeciso e concordo).

A Simulation Effectiveness Tool - SET (E14) foi originalmente criada como fragmento
do Programa de Integragdo Curricular em Enfermagem (PNCI), da Medical Education
Technologies Incorporated (MEDI), agora CAE Healthcare, em 2005. Esta ferramenta mede
as percepgoes dos discentes em relagdo a eficacia da experiéncias clinicas simuladas. De
inicial a SET possuia 13 itens, divididas em duas subescalas vinculadas a confianga (cinco
itens) e aprendizagem (oito itens), com pontuacdo através de escala tipo Likert de 5 pontos
(concordo fortemente, concordo parcialmente, indeciso, discorda parcialmente, discordo
fortemente). Quanto maior a pontuacdo, mais a experiéncia com a simulagdo clinica atendeu
as necessidades de aprendizado do aluno (ELFRINK CORDI et al., 2012; SCHERER et al.,
2016). No intuito atualizar a escala, a propria sofreu modifica¢des, passando a ser intitulada
como Simulation Effectiveness Tool - Modified (SET-M). Desta forma, agora ¢ composta por
19 itens, distribuida em 3 proporg¢des: prebriefing (dois itens), cenario (12 itens) e debriefing
(cinco itens) e com 3 opgdes de resposta (ndo concordo, concordo parcialmente e concordo
totalmente). Além de uma pergunta aberta, onde os discentes podem discorrer sobre algo que
nao foi abordado na lista (LEIGHTON, et al., 2015).

A escala coreana Confidence in Nursing Intervention for Patients Complaining of
Urination (E15) desenvolvida por Lee, Park e Noh (2013), tem por intengdo avaliar o nivel de
confianca dos estudantes de enfermagem, ao realizar intervencdes para pacientes com queixas

urindrias. O instrumento é composto de quatro elementos, utilizando uma escala Likert de 7
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pontos, onde, quanto maior a pontuacao na escala, mais confiante o aluno se sente para efetuar
os cuidados em enfermagem.

Wotton et al. (2010) sdo os autores da escala Simulation Practice Satisfaction (E16),
criada no intuito de classificar o grau de satisfagdo com pratica em simulacdo. Este
instrumento possui 11 itens, na qual, cada afirmacdo é pontuada por uma escala Likert de 1 a
7, em que um numero de pontos superior se refere a uma maior satisfagdo com a simulagao
clinica (LEE; PARK; NOH, 2013).

Visando investigar o quanto o discente percebe a eficacia do debriefing em relagdo a
conduta do instrutor, Brett-Fleegler et al. (2009) desenvolveram o instrumento Debriefing
Assessment for Simulation in Healthcare - DASH (E17). O DASH ¢é composto por seis
questodes, estimando até que ponto o professor facilitador: 1) estabelece um ambiente de
aprendizado envolvente, 2) mantém um ambiente de aprendizado envolvente, 3) estrutura o
debriefing de maneira organizada, (4) provoca discussdes envolventes, 5) identifica e explora
as lacunas de desempenho e 6) ajuda os estudantes a alcangar ou manter um bom desempenho
futuro. Cada componente é catalogado em uma escala Likert, variando de 1 (extremamente
ineficaz) a 7 (extremamente eficaz). Pontuacdes elevadas mostram que o aluno julga o
debriefing do instrutor como eficaz (KANG; YU, 2018).

A Team Effectiveness (E18), ferramenta originalmente desenvolvida por Bass e Avolio
(1994), e mais tarde alterada por Lim e Kang (2005), tem por fim classificar o grau de
confianca de equipes ao desempenhar uma tarefa, um exemplo de item desta escala é: "nossa
equipe pode superar qualquer dificuldade". A classificagdao ¢ através de uma escala do tipo
Likert de 1 ("nem um pouco") a 7 ("muito"), em que pontuagdes superiores apontam uma
maior eficacia da equipe (KANG; YU, 2018).

Os pesquisadores Kang e Yub (2018) elaboraram em seu estudo uma escala numérica
analdgica, intitulada como Debriefing Satisfaction (E19), objetivando medir o nivel de
satisfacdo do aluno com o debriefing. O instrumento mede 10 cm, variando de 0 (“muito
insatisfeito) a 10 (“muito satisfeito).

A Clinical Performance Evaluation (E20), foi criada por um docente de uma
Universidade da regido centro-norte dos Estados Unidos, no proposito de se concentrar no
desempenho clinico em grupo de alunos que vivenciaram ambientes simulados, em relagdo a
obter habilidades cognitivas, afetivas e psicomotoras. A ferramenta dispdem de quatro se¢des

(seguranga e comunicagdo, avaliagdo, intervengdes e ensino), onde pontuagdes mais elevadas
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retratam um maior nivel de desempenho do grupo, e as mais baixas um menor desempenho
(HORSLEY; WAMBACH, 2015).

Os autores Baxter e Norman (2011) desenvolveram um questiondario de pré e pds teste
(E21), com sete afirmagdes relacionadas a: confianga, competéncia, habilidades de avaliacao,
tomada de decisdo, comunicagdo, colabora¢do e¢ a capacidade de conduzir uma crise. A
pontuagdo ¢ dada por intermédio de uma escala Likert, variando de 1 (“discordo totalmente”)
e 7 (“concordo fortemente”).

A ferramenta Self-confidence Level (E22), empregada para identificar o nivel de
confianga ao cuidar de um paciente real, foi construida por Khalaila (2014), os escores
correspondem a uma escala do tipo Likert de 1 (ndo confiante) a 5 (muito confiante). A
pesquisadora também projetou a escala Satisfaction with Simulation (E23), objetivando
estimar o quanto o discente se sente satisfeito com o aprendizado por simulagdo clinica. O
mesmo apresenta 6 afirmagdes, com um padrdo de resposta por intermédio de escala Likert de
5 pontos, sendo, 1 = discordo totalmente e 5 = concordo totalmente. Alguns exemplos destes
questionamentos sdo: "Os métodos de ensino usados nesta simulagdo foram tteis e eficazes" e
“A simulagdo testou minha capacidade clinica”.

A Caring Efficacy Scale - CES (E24), foi construida por Coates (1997) para mensurar
0 qudo fortemente os alunos se sentem autoconfiantes para estabelecer uma relagdo de

cuidado com o paciente, conciliando o conhecimento cientifico e saberes humanisticos da
enfermagem. O CES ¢ contém 30 afirmacgdes, onde os académicos manifestam o grau de

concordancia em uma escala Likert de 1 a 6, quanto maior a pontuagdo, mais os estudantes
possuem a capacidade de estabelecer e expressar comportamentos em relagdo ao paciente.
Alguns itens desta escala sdo: “Nao me sinto confiante em minha capacidade de expressar um
sentimento de carinho aos meus pacientes” ¢ “Geralmente consigo estabelecer uma estreita
relacdo com meus pacientes” (KHALAILA, 2014).

Os docentes de uma Universidade do Sudeste dos Estados Unidos criaram a Student
Response (E25), para estabelecer o grau de confianga dos discentes ao prestar cuidados com
puérperas e recém nascidos, assim como a satisfagdo dos mesmos apds serem inseridos em
ambientes simulados. A pontuagdo é por intermédio de uma escala do tipo Likert, de 1
(concordo totalmente) a 5 (discordo totalmente) (WAGNER; SANDER, 2009).

Roh et al. (2013) geraram a Learner Satisfaction with Simulation Tool (E26), no



67

designio de medir a satisfacdo dos estudantes com a simulacdo de alta-fidelidade. Este
instrumento possui 20 elementos, com contagem de pontos por intermédio de uma escala tipo
Likert de 1 a 10, sendo 1 = discordo totalmente a 10= concordo totalmente. A ferramenta
possui versao traduzida e validada para portugués, devido ao trabalho de Duarte, Souza e
Dixe (2015), sendo intitulada como “Escala de satisfagdo dos estudantes de enfermagem
relativamente a simulagdo de alta-fidelidade™.

Os pesquisadores alemaes Matthias Jerusalém e Ralf Schwarzer (1981) foram os
desenvolvedores da General Self-Efficacy Scale - GSE (E27), instrumento que tem como fim
determinar o quanto o individuo se acha capaz de realizar algo. E constituido de dez itens,
onde as respostas sdo em formato Likert: 1 = “ndo é verdade a meu respeito”, 2 = “¢

dificilmente verdade a meu respeito”, 3 = “¢é moderadamente verdade a meu respeito” e 4 = “¢

totalmente verdade a meu respeito”. Atualmente a escala esta disponivel em 32 idiomas.
Figura 5. A Escala de Auto-Eficéacia Geral Percebida.

A Escala de Auto-Eficacia Geral Percepcionada

Versdo Portuguesa de Renato Nunes, Ralf Schwarzer & Matthias Jerusalem, 1999

Eu consigo resolver sempre os problemas dificeis se eu tentar bastante.

Se alguém se opuser, eu posso encontrar os meio e as formas de alecancar o que eu quero.

w |t —

E facil para mim, agarrar-me as minhas intencdes e atingir os meus objectivos.

Eu estou confiante que poderia lidar, eficientemente, com acontecimentos inesperados.

RS

Gracas ao meu desembaraco. eu sei como lidar com situacdes imprevistas.

(=)

Eu posso resolver a maioria de problemas se eu investir o esforgo necessério.

Eu posso manter-me calmo ao enfrentar dificuldades porque eu posso
confiar nas minhas capacidades para enfrentar as situacdes.

Quando eu sou confrontado com um problema, geralmente eu consigo
encontrar diversas solugdes.

o0

o

Se eu estiver com problemas, geralmente consigo pensar em algo para fazer.

10| Quando tenho um problema pela frente. geralmente ocorrem-me varias formas para resolvé-lo.

Formato das Respostas:

I 1 = De modo nenhum ¢ verdade

2 = Dificilmente ¢ verdade H 3 = Moderadamente verdade H 4 = Exactamente verdade |

Fonte: NUNES, Renato; SCHWARZER, Ralf; JERUSALEM, Matthias. A escala de auto-eficicia geral
percepcionada. 1999. 2011.

No estudo de Park e Im (2018), os mesmos elaboraram trés questdes (E28) com a
intencdo de verificar o nivel de satisfacdo dos graduandos em enfermagem, referente ao
ensino de enfermagem, pratica clinica e simulagdo clinica. A medida foi feita por intermédio
de uma escala do tipo Likert de 5 pontos, variando 1 (“muito insatisfeito”) a 5 (“muito
satisfeito”). Além deste, os pesquisadores elaboraram uma Visual Analogue Scale (E29), para

analisar o qudo confiang¢a o estudante se sente apds a experiéncia com a simulagdo clinica,
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sendo 0 (“nenhum pouco confiante”) a 10 (“muito confiante”).

Com a finalidade de analisar o grau de satisfagdo com a aprendizagem por simulacio
clinica, relacionado a desempenho clinico, habilidade de comunicacdo e motivagdo para o
aprendizado, Yoo € Yoo (2001) produziram a Learning satisfaction measurement Tool (E30).
O questionario ¢ em formato de autorrelato, contendo 24 itens, com escore por meio de uma
escala Likert, em que quanto maior a pontuacdo, mais o individuo se sente satisfeito com o
método de aprendizagem (LEE et al, 2013; PARK; IM, 2018).

A Self-confidence Scale (E32), originalmente construida por Fran Hicks em 2006, foi
publicada trés anos depois (HICKS; COKE; LI, 2009) com a intengdo de analisar a
autoconfianga dos discentes. O instrumento contém 12 itens, fragmentado em 4 proporgoes:
1) identificar os sinais e sintomas de alteragdes nas areas mencionadas, 2) avaliar com
exatiddo o paciente, 3) irromper corretamente e 4) estimar a eficacia das intervengdes
executadas, nas areas neuroldgica, cardiaca e respiratoria. As respostas sao mediante escala
Likert de pontos, com cinco probabilidades: “nada confiante”, “pouco confiante”, “confiante”,

“muito confiante” e “extremamente confiante”. Martins et al. (2014) validou e traduziu a

ferramenta para o portugués.

Figura 6. Self-confidence Scale (versao portuguesa).

Itens

Cudo confiante estd de ser capaz de reconhecer sinais & sinfomas de um evento cardiaco?

Qudo confiante estd de ser capaz de reconhecer Sinais e sintomas de um evento respiratdrio?

Qudo confiante estd de ser capaz de reconhecer Sinais & sintomas de um evanto neurokbgica?

Oudo conflante estd de ser capaz de avaliar eom precisdo um individuo com dor toracica?

Qudo confiante esta de ser capaz de avaliar com precisdo um individuo com dispnaia?

Quao confiante estd de ser capaz de avalar com precisdo um individuo com alteracao do estado merntal?
Oudo conflante estd de ser capaz de inlervir apropriadamente num individuo com dor loracica?

Qudo confiante estd de ser capaz de intervir apropriadamente num individuo com dispneda?

Oudo confiante estd de ser capaz de intervir apropriadamente num individuo com alleracdo do estado mental?

= B

CQudo confiante estd de ser capaz de avaliar a eficdcla das suas intervengBes num individuo com dor tordcica?
1. Quao confiante esta de ser capaz de avaliar a eficicia das suas inlervengdes num individuo com dispneia?
12. Quo confianie astd de ser capazr de avaliar 3 eficica das suas inlervencies num individuo com alteracio do estado mental?

Fonte: MARTINS, José Carlos Amado; BAPTISTA, Rui Carlos Negrdo Baptista; COUTINHO, Veronica Rita
Dias Coutinho; et al. Self-confidence for emergency intervention: adaptation and cultural validation of the
self-confidence scale in nursing students. Revista latino-americana de enfermagem, v. 22, n. 4, p. 554-561, 2014.

Levett-Jones et al. (2011) desenvolveram o instrumento Satisfaction with simulation

experience scale - SSES (E32), na inten¢do de determinar a diferenca do nivel de satisfagao
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de estudantes de enfermagem que experienciaram simulagdes de média e alta fidelidade. A
escala ¢ composta de 18 itens, e subdividida em 3 partes: discussdao e reflexdo, raciocinio
clinico e aprendizagem clinica, em uma escala do tipo Likert de 5 pontos (1 = discordo
totalmente, 2 = discordo, 3 = indeciso - nem concordo e nem discordo, 4 = concordo € 5 =
concordo fortemente).

Pretendendo estimar o quanto o aluno ¢ capaz de exercer cuidados sobre os pacientes,
Nkongho (2003) gerou a Caring Ability Inventory - CAl (E33), composta de 37 itens e
subdividido em trés propor¢des: conhecimento (14 elementos), coragem (13 elementos) e
paciéncia (10 elementos). O formato da resposta ¢ uma escala do tipo Likert, variando de 1 =
discordo totalmente a 7 = concordo totalmente, assim, pontuagdes mais altas representam uma
maior capacidade de cuidar (KHALAILA, 2014). A ferramenta possui versao traduzida e
validada para a lingua portuguesa (ROSENELLI; SILVA; GUTIERREZ, 2016).

Figura 7. Caring Ability Inventory - CAl (versdo idioma portugués).

Dimensoes e tens/Afirmativas do CAl

Conhecimento
A2 - Hoje esta cheio de oportunidades
A3 - Eu geralmente digo o que penso para os outros
AB - Eu consigo gostar das pessoas, mesmo que elas ndo gostem de mim
AT - Eu entendo as pessoas facilmente
A9 - Eu arranjo tempo para conhecer outras pessoas
A19 - As pessoas podem contar comigo para fazer o que eu digo que fare
AZ2 - Eu encontro significado em toda situacio
A26 - Eu realmente gosto de mim mesmo
A30 - Eu aceito as pessoas exatamente da maneira coma elas sao
A31 - Quando eu cuido de alguém, ndo tenho gue esconder meus sentimentos
A33 - Eu consigo expressar meus sentimentos para as pessoas de um jeite meigo e cuidadoso
A34 - Eu gosto de conversar com as pessoas
A35 - Eu me considero sincero em meus relacionamentos com os outros
AJE6 - As pessoas precisam de espaco (quarto, privacidade) para pensar e sentir
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Coragem
Ad - Tem muito pouco que eu possa fazer para uma pessoa desamparada
AB - Eu ja vi o bastante no mundo para o que preciso saber
A1 - Nao ha nada gue eu possa fazer para tornar a vida melhor
A12 - Eu me sinto desconfortavel sabendo que outra pessoa depende de mim
A13 - Eu ndo gosto de sair do meu caminho para ajudar oulras pessoas
Al4 - Ao lidar com as pessoas & dificil deixar meus sentimentos a mostra
A15 - Nao importa o que eu diga, desde que eu faca a coisa certa
A16 - Acho gue ¢ dificil entender como a outra pessoa se sente, se eu ndo tive experiéncias semelhantas
AZ3 - Eu receio “deixar” aqueles que au cuido porgue receio o gue possa acontecar com eles
AZ5 - Eu ndo gosto de me comprometer além do presente
AZB - Novas experiéncias sio geralmente assustadoras para mim
AZ9 - Eu tenho medo de me abrir g deikar gue 0s outros vejam quem eu sou
A32 - Eu ndo gosto gue me pecam ajuda
Paciéncia
Al - Eu acredito gue aprender leva tempo
AS - Eu consigo ver a necessidade de mudanga em mim mesmao
A10 - Algumas vezes eu gosto de me envolver e outras vezes nao
A1T - Eu admiro pessoas gue sdo calmas, controladas e pacientes
A18 - Eu acredito que & importante aceitar @ respeitar as atitudes e sentimentos dos outros
AZ20 - Eu acredito que ha espago para mealhorias
AZ21 - Bons amigos cuidam uns dos outros
A24 - Eu gosto de encorajar as pessoas
AZT - Eu vejo pontos fortes e fracos (limitaghes) em cada individuo
A3T - Eu posso ser abordado pelas pessoas a gualguer hora

Fonte: ROSANELLI, C. L. S.; SILVA, Lucia Marta Giunta da; GUTIERREZ, Maria Gaby de Rivero.
Adaptacdo transcultural do caring ability inventory para a lingua portuguesa. Acta paul. enferm, v. 29, n. 3, p.
347-54, 2016.

Escalas que foram utilizadas em associacio com as escalas de satisfacio e autoconfianca

O Spielberger State-Trait Anxiety Inventory - STAI (E1, E11, E20, E24 e E33)
desenvolvido por Spielberger e Sarason (1975), contribui para a mensuragdo da ansiedade
enquanto trago ou personalidade, onde o estado emocional do individuo ¢ avaliado conforme
uma situagdo ou momento especifico. E subdividida em duas escalas, composta de 20 itens
em cada uma, com padrdo de resposta do tipo Likert de 1 a 4 (ROSS; CARNEY, 2017;
HORSLEY; WAMBACH, 2015).

McCroskey et al (1985) elaboraram o questionario Personal Report of Communication
Apprehension - PRCA-24 (E6, E8 e E32), com a inten¢do de analisar como o individuo se
comporta frente ao processo de comunicacio. E composta de 24 itens, sendo subdividida em

quatro areas (discussdes em grupo, reunides, conversas entre duas ou mais pessoas e falar em
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publico), com seis questdes em cada. Alguns exemplos das afirmagdes das subescalas sdo:
“Nao gosto de participar de discussdes em grupo” e "Eu ndo tenho medo de conduzir
apresentagdes”. A pontuacdo ¢ definida por meio de uma escala do tipo Likert, de 1
(“discordo fortemente) a 5 (“concordo fortemente”) (YOUNG-HEE KIM; KYUNG-HYE
HWANG; OK-HEE CHO, 2018).

A Trait Meta-Mood Scale - TMMS (E1) foi desenvolvido por Salovery et al. (1995),
com o intuito de compreender como o individuo percebe suas proprias emogodes, bem como a
habilidade para reguld-las. O questionario dispoem de 24 itens e subdividido em trés
propor¢des: percepcdo emocional, compreensdo emocional e regulacio emocional
(ALCONERO-CAMAREROA et al., 2018; ESPINOZA-VENEGAS et al., 2015). Em 2015
foi traduzido e validado para versao em espanhol pelos autores Espinoza-Venegas et al. para
ser usado com estudantes de enfermagem.

O Cuestionario de Afrontamiento del Estrés - CAE (El) foi elaborado por Sandin e
Chorot (2003), visando analisar sete comportamentos principais de enfrentamento, o quais se
referem a: (1) foco em resolver o problema, (2) foco automatico negativo, (3) reavaliagdo
positiva, (4) expressdo emocional aberta, (5) evitagdo, (6) busca de apoio social e (7)
enfrentamento religioso. Dispde de 42 itens e a pontuagdo ¢ através de uma escala do tipo
Likert, nunca = 0, poucas vezes = 1, as vezes = 2, freqlientemente = 3 e quase sempre = 4
(SANDIN; CHOROT, 2003; ALCONERO-CAMAREROA et al., 2018).

A Lasater Clinical Judgment Rubric - LCJR (E15, E16) ¢ uma ferramenta validada e
baseada em evidéncias, que foi elaborada por Lasater (2005), no intuito de avaliar o
desenvolvimento do julgamento clinico dos discentes em cendrios de simulagdo clinica. O
instrumento ¢ auto avaliativo, composto de 11 dimensdes, que sdo subdivididas em aspectos
de reconhecimento, interpretacdo, resposta e reflexdo. O escore ¢ através de uma escala
Likert, sendo, 1 ponto para atitudes vistas como iniciante, 2 pontos para atitudes vistas como
em desenvolvimento, 3 pontos para atitudes vistas como satisfatorio e 4 pontos para atitudes
vistas como exemplar (NUNES et al, 2016; WEAVER, 2015; LASATER, 2007). O
questionario possui versao para a cultural brasileira (NUNES et al, 2016).

A Problem Solving Process Inventory for Adults developed (E17, E18, E19, E2, E28,
E29, E30) desenvolvida por Lee et al. (2008), com o proposito de avaliar o nivel de individuo
em resolver problemas. Esta ferramenta ¢ dividida em cinco dominios de seis itens cada,

totalizando 30 questdes, no qual ¢ avaliado por uma escala do tipo Likert de 5 pontos,
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variando de 1 (totalmente discordo) a 5 (concordo totalmente) (PARK; IM, 2018; KANG;
YU, 2018).

Martin e Jackson (2008) criaram um instrumento (E1) no intuito de averiguar o grau
de imersao subjetiva dos estudantes em relagdo a aprendizagem, o mesmo ¢ constituido de dez
afirmacdes, no qual pontuacdes maiores significam uma maior absor¢do do aluno (KO;
CHOI, 2017).

O Nursing Care of Children e Maternal Newborn test (E1) sdo dois questionarios do
Assessment Technologies Institute - (ATI) que servem para avaliar o conhecimento referente a
area de cuidados de enfermagem com criangas e recém -nascidos, cada um ¢ composto de 60
questdes de multipla escolha (ATI, 2004; LEWIS; COAK, 2011).

O questionario intitulado Rescuing a Patient In Deteriorating Situation Tool -
RAPIDS Tool (E9), foi desenvolvido por LIAW et al. (2012), com o intuito de mensurar o
desempenho clinico dos participantes em uma simulagdo clinica em relagdo a pacientes
deteriorados. A pontuacdo da escala ¢ através de uma linha horizontal de 10 cm, onde 1 ¢ o
valor mais baixo (insatisfatorio) e o mais alto 10 (excepcional) (LIAW et al., 2012).

Os pesquisadores Lee, Park e Noh (2013) elaboraram um questionario (E15, E16) para
avaliar o desempenho de estudantes de enfermagem frente aos cuidados de pacientes com
queixas urinarias. O instrumento ¢ composto de nove perguntas e a pontuacdo através de
escala Likert, em que escores mais altos condizem com um maior desempenho.

Park, Kim e Im (2015) criaram um instrumento (E28, E29, E30) de autorrelato a fim
de mensurar a transferéncia de aprendizagem na enfermagem pediatrica, por meio de uma
escala Likert de 4 pontos, onde 0 (“ndo ¢é totalmente necessario”), 1 (“ndo é necessario”), 2
(“moderado”), 3 (“necessario”) e 4 (“muito necessario”) (PARK; IM, 2018).

A Simulation Design Scale - SDS (E1), ¢ outro dos instrumentos desenvolvidos no
projeto da National League for Nursing and Laerdal Medical, desenhada para classificar a
estrutura dos cenarios de ambientes simulados. A escala possui 20 itens, e ¢ dividido em duas
subescalas, sendo a primeira sobre caracteristicas especificas do design da simulacdo e a
segunda ¢ a importancia desses recursos para o aluno. Essas duas subescalas ainda sdo
fragmentadas em cinco aspectos que avaliam: 1) Os objetivos e informagdes; 2) O apoio; 3) A
resolugdo de problemas; 4) O feedback e reflexdo; 5) O realismo (JEFFRIES, 2006;
ALMEIDA et al., 2015b). Os responsaveis pela versao traduzida e validada para o idioma

portugués foram Almeida et al, (2015b), apresentando-se como: Escala do Design da
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Simulagao.

A terceira escala projetada € a Educational Practices in Simulation Scale - EPSS (E1,
ES), que tem como intuito compreender como as praticas educativas sdo entendidas pelos
individuos que participam de simulagdes clinicas de alta fidelidade. O instrumento ¢
composto por 16 itens, onde o individuo responde se estd presente os quatro elementos (1)
Aprendizagem ativa, 2) Colaboracdo, 3) Formas diferentes de aprendizado e 4) Altas
expectativas) e qual sua relevancia (JEFFRIES, 2006; ALMEIDA et al., 2015c). O
instrumento foi traduzido e validado para lingua portuguesa por Almeida et al. (2015c), no
qual ficou denominada como: Questionario de Praticas Educativas.

Alguns professores do Departamento de Enfermagem de uma Universidade ao Norte
dos Estados Unidos criaram um instrumento (E1, E14) com o objetivo de analisar o
desempenho coletivo dos discentes apos a experiéncia com cada ambiente simulado. A
ferramenta ¢ composta de 20 questdes, que devem ser preenchidas pelo instrutor da simulag¢ao
clinica, mensurando o quanto os alunos alcangcaram as metas propostas. A pontuagdo € por
meio de uma escala do tipo Likert de 2 (alcangado) a 0 (ndo alcangado) (SCHERER et al.,
2016)

Os docentes de uma Universidade a Norte da Coréia do Sul foram os responsaveis por
elaborar um questionario (E1) de avaliacio de desempenho clinico em equipe para uma
simulagdo de parada cardiaca. O instrumento é composto de 17 itens, com uma escala Likert
de pontos, onde um escore maior caracteriza um maior desempenho (KO; CHOI, 2017).

Os pesquisadores Ostovar et at. (2019) criaram uma lista (E1) de verificagao
observacional com o intuito de analisar o desempenho dos discentes ao administrar uma
medicagdo endovenosa, a mesma ¢ composta de 33 itens, no qual cada elemento recebe
pontuacdo 1 para agdo completa e 0 para incompleta. A validag¢ao foi por meio dos docentes

de uma Universidade Publica do Ird (OSTOVAR et at., 2019).

DISCUSSAO

Quanto as caracteristicas das escalas

Ao fazer a andlise aprofundada das 33 escalas encontradas, percebe-se que todas elas

sdo do tipo Likert apresentando de 4 a 43 questdes. Essa escala psicométrica, de abordagem
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indireta, ¢ comumente utilizada quando se busca mensurar o nivel de concordancia de uma
afirmacdo, em relacdo a um determinado construto. As escalas de mensuracao sao ferramentas
importantes para conectar manifestagdes ou caracteristicas de construtos subjetivos,
compreendendo de maneira mais especifica e segura, o que de fato retrata o construto em
analise (COSTA; ORSINI; CARNEIRO, 2017). O emprego de escalas de aferigdo indireta,
tem se mostrado benéfico nas areas de saude (FEITOSA et al., 2014).

A escalas sdo auto aplicaveis, sendo os proprios académicos de enfermagem os
responsaveis pelo preenchimento apods as simulagdes, ndo necessitando da disponibilidade do
professor, o que resulta em menos de tempo de aplicabilidade de um instrumento, em grupos
consideravelmente grande de participantes. Esse tipo de escala oferece a possibilidade de
comparar resultados de diferentes estudos, tanto nacionais quanto internacionais (GJERSING
et al., 2010), assim como representam uma grande contribui¢do para o desenvolvimento e
aprimoramento da simulagdo como método de aprendizagem no ensino em enfermagem
(JEFFRIES; ROGERS, 2007; MORRISSETTE; GADBOIS, 2006).

As escalas de satisfacdo avaliaram aspectos como: aulas praticas; transferéncia de
aprendizagem; conquistas; motivacdo; metodologia das aulas praticas; participacdo ativa nos
cenarios desenvolvidos; interacdo com os colegas; interagdo com os docente; grau de
dificuldade dos cenarios; produtividade durante as aulas praticas; satisfacdo com pratica em
simulagdo; relacionado a postura do professor facilitador ao conduzir o debriefing; eficécia,
utilidade; teste da capacidade clinica; simulagdo de alta e média fidelidade; ensino de
enfermagem, pratica clinica; habilidade de comunicacgao.

As escalas de autoconfianga por sua vez, avaliaram: habilidade em exercer cuidados
sobre os pacientes apds a experiéncia com a simulag@o clinica; habilidade de comunicagao;
entrosamento com equipe; lideranga; gerenciamento; organizagao; tomada de decisdo clinica;
prebriefing; apropriagdo dos conteudos; debriefing; interven¢des para pacientes com queixas
urindrias; grau de confian¢a de equipes ao desempenhar uma tarefa; habilidades cognitivas,
afetivas e psicomotoras; competéncia; capacidade de conduzir uma crise; solucionar

problemas.

Contributos do uso das escalas
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A simulagao clinica vem ganhando for¢ca com o passar dos anos, visto que ¢ capaz de
melhorar habilidades motoras em relagdo a pratica clinica, o pensamento critico, a tomada de
decisdo, processo de comunicagdo, trabalho em equipe, e promover a autoconfianca e
satisfacdo a com aprendizagem. A enfermagem esta introduzida em um contexto tecnologico,
onde muitas escalas vém sendo criadas, validadas, traduzidas, adaptadas e aplicadas, com a
intencdo de mensurar e/ou reconhecer situacdes nas quais se possam lidar de forma mais
cientifica e eficaz (SILVA et al, 2011).

Identificar como os graduandos de enfermagem qualificam essa metodologia ativa,
bem como, percebem a autoconfianca e a satisfacdo com a aprendizagem, sdo elementos que
podem contribuir para melhora das praticas docentes, aperfeigoando a técnica. Seu uso
crescente mostra a necessidade de investigar como os alunos percebem diferentes cenarios e
técnicas de simulagdo (KARDONG-EDGREN et al, 2012.; TOSTERUD et al., 2013), bem
como desenvolver recursos e ferramentas de avaliacdo validas e confidveis para medir os
resultados do aprendizado e/ou sua eficicia (KARDONG-EDGREN; ADAMSON;
FITZGERALD, 2010).

CONCLUSAO

Como podemos perceber, muitos sdo os fatores que podem influenciar na satisfacao e
autoconfianga de estudantes de enfermagem. Estar atentos a estes fatores, implica na
monitoracdo constante do efeito da intervengao pedagdgica escolhida, neste caso a simulagao
clinica. Escalas autoaplicdveis sdo recursos disponiveis e amplamente difundidos no meio
académico e podem ser incorporadas em todos os espacos que utilizam simulagdo cinica como
recurso didatico.

O numero de escalas de satisfacdo e autoconfianga, na lingua portuguesa ainda ¢
pequeno, no entanto j& existem em numero significativo em outros idiomas, principalmente
no inglés, o que nos mobiliza para criar ou traduzir escalas ja existentes.

Monitorar o qudo satisfeitos e autoconfiantes estdo os estudantes de enfermagem, nao
mostra apenas o qudo boas estdo sendo as aulas, mas também quao seguros e capazes serao os
novos enfermeiros que se formam e o quanto o curso estd investindo nisso. Insistir em um
método de ensino simplesmente por modismo, sem considerar a opinido discente pode além

de ndo contribuir para a formagdo de qualidade, impactar negativamente no aprendizado.
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Compreender a simulacao clinica como método ativo, formativo, que possibilita a reflexao

também implica em estar aberto aos feedbacks e disposto em aperfeigoa-lo.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Ao finalizar esse estudo, percebo o quanto o estudante precisa estar satisfeito com a
forma que aprende, bem como autoconfiante para atuar na futura profissao.

A escalas sdo recursos capazes de mensurar esses construtos, fornecendo indicadores
para desenvolvimento e aperfeicoamento da simulagdo clinica enquanto estratégia de
ensino-aprendizagem.

A partir da andlise das escalas encontradas neste estudo, recomenda-se que os
docentes se apropriem cada vez mais da utilizagdo de instrumentos validados e
disponibilizados, a fim comprovar a importancia da simulacao clinica ser inserida na grade
curricular de institui¢des de ensino, bem como promover a participagdo ativa dos discentes na

construc¢ao desta metodologia.
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Avaliacdo qualitativa: Trata-se de estudo relevante, oriundo de uma necessidade pautada
pela experiéncia da aluna no decorrer de seus que-fazeres enquanto estudante de Graduagao
em Enfermagem. Sdo produzidos dois manuscritos cientificos: uma Revisdo Integrativa da
Literatura - que corresponde a revisdo do TCC - e outro de resultados do estudo, que se refere
a uma pesquisa documental. A revisdo estd consistente, muito bem elaborada, com descrigdo
metodoldgica detalhada. O texto do TCC como um todo € bem escrito, coeso, a analise dos
dados estd sustentada em literatura nacional e internacional atualizada. Sao abordadas
reflexdes relevantes ao campo de educacao em enfermagem, em especial, simulagdo clinica, e
contextualizadas com o corpo de conhecimento desenvolvidos pelo Curso de Graduagdo em
Enfermagem da UFSC. A producdo de dois manuscritos, na qualidade apresentada, superou as
expectativas para um trabalho de Graduagdo. Todos os objetivos referentes ao que se espera
do desenvolvimento de um TCC foram atingidos com exceléncia.
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