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RESUMO

Objetivo: Descrever a construcdo de cendrios e desenvolvimento da técnica de simulagdo realistica em satide sobre administracdo
sequra de medicamentos pela enfermagem.

Método: Relato de experiéncia envolvendo as etapas de formacdo dos facilitadores, construgdo de cendrios, desenvolvimento da
simulacao realistica com a enfermagem de um hospital de ensino na Regiao Sul do Brasil fundamentada pelas diretrizes das melhores
préticas em simulacdo da International Nursing Association for Clinical Simulation and Learning. A atividade foi desenvolvida de
outubro de 2017 a maio de 2018.

Resultados: Foram construidos quatro cendrios baseados em eventos adversos ocorridos na instituicdo hospitalar. As enfermeiras
educadoras realizaram formagdo como facilitadoras. Houve preocupacdo com a fidelidade dos cendrios e com a execucdo das etapas
de briefing e debriefing.

Conclusdes: A simulagdo permitiu a reflexdo do “modo de fazer” das equipes, ajustando o processo de preparo e administracdo de
medicamentos as recomendacdes institucionais com foco na sequranca do processo.

Palavras-chave: Educacdo continuada. Servi¢o hospitalar de educacdo. Educacdo em enfermagem. Treinamento por simulagdo.
Seguranca do paciente.

ABSTRACT

Objective: To describe the construction of the scenarios and the development of the realistic simulation technique in health on safe
administration of drugs for nursing professionals.

Method: Report of experience developed from October 2017 to May 2018 involving the steps of training of the facilitators, con-
struction of the scenarios, development of the realistic simulation with nursing staff of a teaching hospital in the southern region of
Brazil. The best simulation practice quidelines used from the International Nursing Association for Clinical Simulation and Learning.
Results: Four practice-hased scenarios were constructed based on adverse events. The nurses educators trained the facilitators partici-
pating in all stages. There was concern about the fidelity of the scenarios, as well as the execution of the briefing and debriefing stages.
Conclusions: The simulation allowed the reflection of the “way of doing” of the teams adjusting the process of preparation and
administration of medicines to the institutional recommendations and, thus, promoting the safety of the process.

Keywords: Education, continuing. Education department, hospital. Education, nursing. Simulation training. Patient safety.

RESUMEN

Objetivo: Describir la construccion de los escenarios y el desarrollo de la técnica de simulacion realista en salud sobre administracion
sequra de medicamentos para profesionales de enfermerfa.

Método: Relato de experiencia, desarrollado de octubre de 2017 a mayo de 2018, que involucra las etapas de formacién de los
facilitadores, la construccion de los escenarios, el desarrollo de la simulacion realista con un equipo de enfermeria de un hospital de
ensefianza en la region sur de Brasil. Las directrices de las mejores prdcticas en simulacion utilizadas fueron de la International Nursing
Association for Clinical Simulation and Learning.

Resultados: Se construyeron cuatro escenarios alineados con la practica, basados en eventos adversos. Las enfermeras educadoras
realizaron formacion como facilitadoras. Hubo preocupacion por la fidelidad de los escenarios y, también, con la ejecucién de las
etapas de briefing y debriefing.

Conclusiones: La simulacion permitid reflexionar sobre el “modo de hacer” de los equipos, ajustando el proceso de preparacién y
administracion de medicamentos a las recomendaciones institucionales y, de esta forma, promoviendo la sequridad del proceso.
Palabras clave: Fducacion continua. Servicio de educacion en hospital. Educacion en enfermerfa. Entrenamiento simulado. Sequ-
ridad del paciente.

Versao on-line Portugués/Inglés: www.scielo.br/rgenf Rev Gaticha Enferm. 2019;40(esp):e20180175 1
www.seer.ufrgs.br/revistagauchadeenfermagem



https://doi.org/10.1590/1983-1447.2019.20180175
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2019.20180175

[ | Cogo ALP, Lopes EFS, Perdomini FRI, Flores GE, Santos MRR

B INTRODUCAO

Em 2017, o Desafio Global de Seguranca do Paciente
deu énfase ao tema “Medicagao sem danos’, tendo como
meta a reducdo em 50%, dos danos graves e evitaveis re-
lacionados aos medicamentos nos proximos cinco anos.
Essa iniciativa propos as instituicdes de salde o desenvol-
vimento de sistemas de atengao mais eficientes e seguros
em cada etapa do processo de medicamentos, bem como
avaliacdo da natureza e do escopo dos danos evitaveis!".

Os sistemas de satde tem centrado as acdes de edu-
cacdo permanente na cultura de seguranga, reconhecen-
do sua importancia e o impacto das melhorias na quali-
dade do cuidado ao paciente®. Investir na mudanca dos
processos de trabalho em saude requer ter como op¢ao
politico pedagdgica®. Nesse sentido é que ocorre a con-
vergéncia dos propdsitos da educagao permanente com
a técnica da simulacédo realistica em saude, propiciando
espacos educativos que se integram e/ou reproduzem os
ambientes de trabalho, possibilitando a reflexdo dialdgica
do cotidiano dos processos e identificando o que neces-
sita ser transformado.

Desde 2013, o Servico de Educacdo em Enfermagem
(SEDE) de um Hospital universitario do Sul do Brasil vem
utilizando diferentes estratégias educativas com o apoio
do Servico de Farmécia, da Geréncia de Risco e do Progra-
ma de Qualidade no sentido de propagar na instituicao a
adocdo de medidas seguras nesse processo. O processo
de preparo e administracdo de medicamentos faz parte da
matriz de capacitacdes destinadas a equipe de Enferma-
gem dessa Instituicao.

Além dessas atividades, o SEDE participa da revisao,
construcdo e validacdo de Procedimentos Operacionais
Padrao (POP) por meio de capacitacdes das equipes, em
muitas dessas utilizando metodologias ativas. Atualmente,
a técnica da simulacao realistica se apresenta como a pos-
sibilidade de aproximar as agcoes de educacao permanente
em saude com a realidade vivida pelos profissionais de en-
fermagem, considerando os erros no preparo e administra-
¢ao de medicamentos ndo como fatos isolados, mas como
multifatoriais necessitando uma analise ampliada.

O SEDE aproximou-se da simulacdo realistica em sau-
de por essa técnica ter demonstrado que os profissionais
desenvolvem habilidades como tomada de decisdo, comu-
nicacao e trabalho em equipe®. E reconhecida a impor-
tancia das instituicdes proporem ac¢des de educacdo per-
manente baseadas nessas premissas com vistas a adogao
de préticas seguras no cuidado ao paciente®. A relevancia
deste relato € o de difundir agbes educativas participativas
que visam contribuir com a seguranga dos pacientes.
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Assim, a questdo norteadora que orientou o presente
relato de experiéncia foi: como a metodologia da simula-
cao realistica contribui na educacdo permanente em sau-
de abordando o tema processo de medicamentos. O pre-
sente relato de experiéncia teve o objetivo de descrever
a construcao de cendrios e o desenvolvimento da técnica
de simulacéo realistica na perspectiva da educacdo perma-
nente em saude sobre administracdo segura de medica-
mentos para profissionais de enfermagem.

B METODOLOGIA

O desenvolvimento das atividades presentes neste re-
lato de experiéncia foi realizado junto ao Servico de Edu-
cacdo em Enfermagem de um Hospital universitario na
regido Sul do Brasil. Nesse servico atuam uma pedagoga
e oito enfermeiras educadoras com formacao especifica
para atuarem na educacdo permanente na Instituicao.
Suas a¢des educativas sdo destinadas aos 2400 profissio-
nais de enfermagem contando eventualmente com a par-
ticipagdo de outros profissionais, tanto como ministrantes
como participantes. Nas atividades com simulagao realis-
tica foram selecionadas trés unidades piloto para iniciar a
implementacdo dessa técnica, considerando que essa era
uma técnica de ensino nova no contexto dessa Instituicdo
hospitalar. As etapas de desenvolvimento da simulagao
realistica, iniciando com a formacao das facilitadoras até
o desenvolvimento da simulacéo, foi de outubro de 2017
a maio de 2018.

O referencial das etapas da simulagao realistica em sau-
de, apresentadas neste estudo, seguiu as diretrizes das me-
Ihores praticas em simulacdo publicadas pela International
Nursing Association for Clinical Simulation and Learning com
as fases de briefing, cenario e debriefing®. Os quatro cenéa-
rios que abordavam o preparo e a administracdo de me-
dicamentos foram elaborados pelos enfermeiros do SEDE
conjuntamente com farmacéuticos da instituicdo. A avalia-
cao dos cenarios foi realizada quanto ao conteldo, veraci-
dade e facticidade por profissionais do hospital.

O publico participante de cada cenario de simulacéo
realistica foi técnico de enfermagem e enfermeiros de uni-
dades clinicas e cirdrgicas, com nimero minimo de quatro
participantes, sendo no minimo um enfermeiro por grupo,
e méaximo de dez pessoas. Os profissionais participavam da
atividade que consistia em um dos cenarios, com duragao
maxima de uma hora, em horério de trabalho ou fora de sua
jornada. Procurou-se alternar os cendrios para que houves-
se uma diversidade de situagdes a serem problematizadas.
As simulagdes estavam incluidas na matriz de capacitacoes
das unidades participantes. Cada cendrio de simulacédo teve
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um facilitador, um profissional de apoio e uma atriz, que
poderia ser uma enfermeira ou uma estudante de enferma-
gem voluntaria, todas vinculadas ao SEDE.

O presente estudo observou os aspectos éticos em
pesquisa com seres humanos ), que por sua caracteriza-
cdo como relato de experiéncia, preservou o anonimato da
instituicao e dos participantes das atividades educativas.

Desenvolvimento da simulacao realistica em
saude

Nas atividades de capacitacdo em servico foram
observadas recomendacdes internacionais que indicam
0 propdsito da construcdo dos cendrios alinhados com a
pratica e sustentados por evidéncias, a fidelidade do mes-
mo para assegurar a imersao realistica dos profissionais, a
execucao clara e precisa com as etapas de briefing e debrie-
fing®. A seguir sdo apresentadas as fases de construcéo e
desenvolvimento dos cenarios de simulacéo.

Formacao das facilitadoras em simulacao

A formacéo das enfermeiras educadoras como facilita-
doras deu-se por participacao em eventos sobre o tema
e atividades educativas internas que aprofundaram as
etapas da simulagao realistica em salde coordenada por
enfermeira com experiéncia técnica. A capacitacdo inter-
na incluiu conceitos, referenciais pedagdgicos, oficinas
praticas que proporcionaram a identificacdo de necessi-
dades, o design de cenarios de simulacéo, estruturacdo da
logistica para executa-los e a técnica de debriefing. A for-
macgao das enfermeiras como facilitadoras foi considerada
finalizada apds a conducao de um cenério pelas mesmas,
no qual realizaram briefing, coordenaram a execugdo do
cenario e o debriefing.

Construcao dos cenarios de simulacao realistica

A utilizacdo da simulacéo realfstica como técnica de
ensino para o desenvolvimento de capacitacdes sobre ad-
ministragao segura de medicamentos teve inicio no ano
de 2017, a partir de levantamento junto as equipes de en-
fermagem questionando qual seria a etapa mais critica no
preparo e administracdo de medicamentos, tendo como
resultado a ‘leitura e interpretacdo da prescricdo médica.
Com a identificacdo dessa prioridade, as enfermeiras edu-
cadoras, assessoradas por farmacéuticos clinicos, construi-
ram quatro cendrios com o objetivo primario de identificar
as etapas de leitura e interpretacdo da prescricdo médica
e discutir a compreensao da ‘Tabela de Medicamentos In-

jetdveis'do Servico de Farmacia do Hospital. Cada cenério
possuia objetivos secundarios, dentre os quais, célculo de
dose e diluicdo de medicamentos, escolha da via de ad-
ministracdo, como o caso de medicamentos off-label® e
busca de recursos para esclarecimento de duvidas. No pla-
nejamento dos cendarios foram propostos dois papéis de
atuantes para cada cendrio, 0s quais eram um enfermeiro
e um técnico de enfermagem, a paciente seria represen-
tada por uma atriz.

As situacdes que subsidiaram a construcdo dos cenérios
de simulagao estavam relatadas como ocorréncias de even-
tos adversos na instituicdo. Como a técnica da simulacdo
tem sido relacionada como sendo uma abordagem ade-
quada para revisar 0s processos de trabalho relacionados
a eventos adversos®?, considerou-se oportuno apresentar
essas situagdes as equipes de enfermagem e desenvolver
uma reflexado no debriefing sobre a tomada de deciséo e as
estratégias de prevencdo de eventos adversos futuros.

O roteiro dos cendrios, as prescricoes de enfermagem
e médicas, especialmente elaborados para a simulacéo,
foram apresentados em um primeiro momento para mé-
dicos, com experiéncia na técnica de simulacdo e conheci-
mento clinico, e enfermeiros, a fim de obter sua apreciacdo
e recomendacdes de adequacao. Apds pequenos ajustes,
prosseguiu-se com a avaliacdo da fidelidade dos cenarios
em um laboratério de ensino com participacado de umaen-
fermeira e uma técnica de enfermagem que néo iriam par-
ticipar das capacitagdes envolvendo estes cendrios. A partir
das observacdes dos profissionais, foram realizados os ajus-
tes necessarios e deu-se inicio a organizagao da logistica
para as capacitacdes como: definicdo dos participantes, o
contato com as chefias, o cronograma e os hordrios com as
respectivas unidades.

Desenvolvimento da simulacao realistica

A capacitacao ocorreu nos meses de marco e abril de
2018, contemplando unidades clinicas e cirdrgicas as quais
atendem pacientes em situacoes retratadas nos cenarios
de simulacdo. As capacitacdes foram oferecidas para uma
unidade por vez, até atingir a meta de 90% do quadro de
profissionais de enfermagem participantes. Cada simula-
gao teve, no maximo, uma hora de duragao e uma média
de seis participantes. As capacitagdes ocorreram em La-
boratério de Simulagdo, com posto de enfermagem com-
pleto, enfermaria hospitalar para atendimento de baixa
e média complexidade, sala de aula para a realizacédo de
debriefing. O posto de enfermagem era similar ao do hos-
pital, estando disponiveis todos os materiais necessarios ao
preparo e administracdo de medicamentos. Esse cuidado
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contribuiu para a fidedignidade do cenario, aumentando
a imersao dos participantes na atividade. A enfermaria es-
tava equipada conforme descrito no cenério a ser rodado.

O papel de paciente foi realizado por atrizes, enfermei-
ras ou estudantes voluntarias e vinculadas ao Servico de
Educacdo, que ndo tinham contato com essas equipes
para naos erem reconhecidas. As atrizes receberam carac-
terizacdo adequada ao papel e orientacdo sobre sua parti-
Cipacao, sobre o contexto do cuidado, respostas a possiveis
questionamentos, reacdes desejaveis frente a acdes espe-
cificas e tensionamentos necessarios. A opgao por utilizar
atrizes e ndo manequim foi um dos pontos fortes do pro-
cesso, pois permitiu diferentes desdobramentos para um
mesmo cenario.

A aplicacdo da técnica de simulacao realistica esta
sendo fortemente associada a prevencao e a abordagem
frente a eventos adversos®'%. A fidelidade do cenério é de
extrema importancia, especialmente quando esta sendo
realizada com profissionais da saude. O tema seguranca do
paciente ndo é de facil abordagem nas acdes educativas,
frente a essa constatacdo € que a possibilidade de simular
as acdes do cotidiano, livre de riscos, permite o aprofun-
damento da discussdo do processo de cuidado nele en-
volvido"?,

A execucdo dos cendrios seguiu as etapas de briefing
em 5 minutos, realizacdo do cenario em 15 minutos e de-
briefing em 20 minutos observando as recomendagdes in-
ternacionais®. Os participantes foram recebidos pelas en-
fermeiras facilitadoras e farmacéuticos em sala de aula para
o briefing, foi explicado como se daria a capacitacao, o pac-
to de respeito, confidencialidade e de compromisso com
a imersao no cenario. Foram solicitados dois atuantes (um
técnico de enfermagem e um enfermeiro) e em seguida
encaminhados para o reconhecimento do posto de enfer-
magem. Os demais seriam observadores, sendo orientados
gue ndo interagissem com 0s atuantes e permanecessem
em siléncio. Receberam cartdes indicando qual etapa do
processo de preparo e administracdo do medicamento
deveriam observar: higiene de méaos, identificacdo do pa-
ciente, preparo do medicamento, administracdo do medi-
camento e comunicacao. Apds as orientacoes, todos foram
reunidos no posto de enfermagem para a leitura do caso e
inicio do cendrio. Os atuantes precisavam ler e interpretar
a prescricdo médica, preparar o medicamento, conforme
orientacdo da tabela de medicamentos e administra-lo, se-
guindo o procedimento operacional padrao (POP) de pre-
paro e administracdo de medicamento pela via prescrita.

Para a condugéo do debriefing a facilitadora seguiu um
roteiro para auxiliar na discussdo, de acordo com os obje-
tivos de cada cenario e alinhada com as boas praticas em
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simulacéo realistica®. Inicialmente, os atuantes do cenério
falaram sobre o problema apresentado a eles, depois o que
realizaram, como se sentiram, 0s pontos positivos e o que
poderia ser melhorado. Na sequéncia, os observadores
também tiveram a oportunidade de verbalizar suas con-
tribuicdes e, por fim, todos compartilharam o que tinham
aprendido a partir do caso simulado. Em alguns cendrios,
foi possivel ter um farmacéutico presente, o que contribuiu
na compreensdo desse processo. O debriefing possibilitou
resgatar alguns topicos do POP de preparo e administra-
cdo de medicamentos, bem como compreender ques-
tdes pontuais que interferem na tomada de decisdes dos
profissionais na ocasiao da leitura da tabela de diluicdo de
medicamentos. Ao término de cada simulacdo realistica,
utilizou-se um instrumento com traducdo validada para
avaliar a adequacéao do design proposto.

B CONCLUSOES

O uso da técnica de simulacdo realistica foi uma ex-
periéncia nova na instituicdo constituindo um desafio as
enfermeiras educadoras e farmacéuticos. A simulacao per-
mitiu a aproximacao e a reflexdo do “modo de fazer” das
educadoras a partir de uma nova modalidade de aborda-
gem, na qual conhecimentos e experiéncias foram com-
partilhados. A integracdo com outros profissionais da area
da saude, que neste caso foram os farmacéuticos, merece
ser destacada como uma abordagem ampliada nessa pra-
tica educativa. Dentro dos objetivos propostos destaca-se
a necessidade de investir na construcao de cenarios base-
ados em fatos reais, a realizacdo de design detalhado para
ser o mais realistico possivel e a importancia do preparo
dos facilitadores para que possam realizar um debriefing
problematizador.

Como recomendacgdes para a utilizagao da técnica da
simulacgao realistica em capacitacbes em servico tém-se a
necessidade de investimento na qualificacdo dos profissio-
nais que irdo atuar como facilitadores, o planejamento mi-
nucioso dos cendrios e a organizagcdo no momento de sua
aplicacdo. Acredita-se que essa técnica possa ser expan-
dida abordando futuramente outros temas relacionados
a seguranca do paciente como transferéncia do cuidado,
comunicacéo efetiva e validacao de processos de trabalho.
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