#

f Revista de Enfermagem UFJF

https://periodicos. ufjf.br/index.php/enfermagem

&%

Revista de Enfermagem

Mascara laringea no manejo das vias aéreas: avaliagao de

habilidades e do design da simulagao

Laryngeal mask airway management: skills assessment and

simulation design

Mascara laringea en el manejo de las vias aéreas: evaluacion de

habilidades y disefio de simulacion

Leandra de Brito Barbosa Santos Campos! “**, Daniele Knopp Ribeiro! “*, Carolina Alves Matos de

Informaces do Artigo:
Recebido em: 01/06/2025
Aceito em: 26/08/2025

Autor correspondente:
Carolina Alves Matos de
Menezes. E-mail:
carolinaalvesmatoss@gmail.com

Menezes' ", Fabio da Costa Carbogim'?

REsumo

Objetivo: Avaliar o desempenho técnico de estudantes de Enfermagem na insergéo
da mascara laringea e analisar a qualidade do design instrucional do cenario de
simulagéo clinica empregado para o desenvolvimento dessa habilidade. Método:
Estudo quantitativo, descritivo, com 25 estudantes de Enfermagem, selecionados por
conveniéncia entre discentes de disciplina pratica. A coleta de dados ocorreu em
duas etapas: aplicagdo de teste de conhecimentos tedricos sobre a técnica, seguida
de aula expositiva; e simulagdo clinica presencial, com avaliagdo pratica por
observadores treinados, utilizando checklist validado, além da aplica¢éo da Escala de
Design de Simulagdo. Os dados foram analisados por estatistica descritiva
(frequéncias, médias e desvios-padrdo). Resultados: Dos 25 participantes, apenas
16% relataram conhecimento prévio sobre a técnica. O desempenho técnico foi
considerado adequado, com acertos superiores a 70% nos itens essenciais do
checklist. A avaliagdo do cenéario simulado indicou maiores médias nos fatores
resolucéo de problemas (5,79) e realismo (4,70), em escala de 1 a 7. Conclusdo: Os
estudantes demonstraram desempenho satisfatorio e percepgao positiva do design
da simulagdo. A simulagdo clinica mostrou-se ferramenta eficaz para o ensino de
habilidades invasivas e para a formagao critica e segura em Enfermagem.

DESCRITORES:

Educagdo em Enfermagem; Mascaras Laringeas; Treinamento por Simulagao;
Enfermagem.
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INTRODUGAO

ABSTRACT

Objective: To evaluate the technical performance of nursing students in laryngeal
mask airway insertion and analyze the quality of the instructional design of the clinical
simulation scenario used to develop this skill. Method: This was a quantitative,
descriptive study involving 25 nursing students, selected by convenience from among
practical course students. Data collection occurred in two stages: a theoretical
knowledge test on the technique, followed by a lecture; and an in-person clinical
simulation, with practical assessment by trained observers using a validated checklist
and the Simulation Design Scale. Data were analyzed using descriptive statistics
(frequencies, means, and standard deviations). Results: Of the 25 participants, only
16% reported prior knowledge of the technique. Technical performance was
considered adequate, with scores above 70% on the essential checklist items. The
evaluation of the simulated scenario indicated higher averages in the problem-solving
(5.79) and realism (4.70) factors, on a scale of 1 to 7. Conclusion: The students
demonstrated satisfactory performance and a positive perception of the simulation
design. Clinical simulation proved to be an effective tool for teaching invasive skills
and for critical and safe training in Nursing.

DESCRIPTORS:
Education Nursing; Laryngeal Masks; Simulation Training; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar el desempefio técnico de estudiantes de Enfermeria en la insercién
de la mascarilla laringea y analizar la calidad del disefio instruccional del escenario
de simulacién clinica utilizado para desarrollar esta habilidad. Método: Estudio
descriptivo cuantitativo con 25 estudiantes de Enfermeria, seleccionados por
conveniencia entre estudiantes de cursos practicos. La recoleccion de datos se
realizd en dos etapas: una prueba de conocimientos teéricos sobre la técnica,
seguida de una conferencia; y una simulacion clinica presencial, con evaluacién
practica por observadores capacitados utilizando una lista de verificacion validada y
la Escala de Disefio de Simulacion. Los datos se analizaron mediante estadistica
descriptiva (frecuencias, medias y desviaciones estandar). Resultados: De los 25
participantes, solo el 16% reportd conocimiento previo de la técnica. El desempefio
técnico se considerd adecuado, con puntajes superiores al 70% en los items
esenciales de la lista de verificacion. La evaluacion del escenario simulado indicd
promedios mas altos en los factores de resolucién de problemas (5.79) y realismo
(4.70), en una escala del 1 al 7. Conclusion: Los estudiantes demostraron un
desempefio satisfactorio y una percepcion positiva del disefio de la simulacién. La
simulacion clinica demostré ser una herramienta eficaz para la ensefianza de
habilidades invasivas y para el entrenamiento critico y seguro en Enfermeria.

DESCRIPTORES:
Educacion en Enfermeria; Mascaras Laringeas; Entrenamiento Simulado;
Enfermeria.

A mascara laringea (ML), um dispositivo supraglético utilizado para ventilagdo pulmonar, é

considerada uma alternativa segura em situagdes de emergéncia, especialmente quando a ventilagao

com mascara facial se revela ineficaz ou tecnicamente dificil de realizar(").. Sua utilizagdo pode

preceder a intubacdo orotraqueal, servindo como medida temporaria, segura e de facil inser¢éo@. Por

nao ser considerada uma via aérea definitiva, como a intubagdo orotraqueal, seu uso deve ser

contextualizado as condigdes clinicas do paciente, a disponibilidade de equipamentos e a capacitagao

da equipe envolvida no atendimento(!-2),
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A ML é um dispositivo supraglético que apresenta um manguito inflavel em sua extremidade
distal, o qual, apés insuflagdo, adapta-se a faringe posterior, promovendo o selamento da base da
lingua e da abertura laringea®. Dentre suas vantagens em comparagdo a ventilagdo com mascara
facial, destacam-se a menor interrupcdo das compressdes toracicas durante a ressuscitagao
cardiopulmonar e a redugao do risco de regurgitagdo gastrica@4). Desde 2020, o uso de dispositivos
extragléticos, como a ML, passou a ser regulamentado para a pratica de enfermeiros, conforme
normatizagdo do Conselho Federal de Enfermagem®. No entanto, apesar dessa regulamentacéo,
dados sobre a frequéncia de uso da ML na prética clinica de enfermagem ainda sao escassos, o que
reforca a necessidade de capacitacdo especifica e continua.

Segundo guidelines internacionais, como os da American Heart Association (AHA)® e do
European Resuscitation Council (ERC)(), o uso seguro e eficaz da ML requer dominio técnico,
conhecimento anatémico e capacidade de tomada de decisdo rapida, o que justifica o foco em
estratégias de ensino voltadas para o desenvolvimento dessas competéncias.

Considerando a inclusao recente da ML nas praticas regulamentadas da enfermagem no Brasil
e suas vantagens no manejo da via aérea em situagdes criticas, torna-se essencial refletir sobre
estratégias de ensino que promovam a capacitagéo segura e eficaz dos futuros profissionais(’-8). Nesse
sentido, destaca-se a importancia do ensino-aprendizagem qualificado em Enfermagem, com énfase
em metodologias ativas de aprendizagem, como a simulagdo clinica de alta fidelidade®. Essa
estratégia pedagdgica favorece a aprendizagem significativa, promovendo o desenvolvimento de
habilidades técnicas, competéncias criticas-reflexivas e raciocinio clinico, em um ambiente seguro e
dinédmico. O cenario simulado, por representar situagdes reais, integra evidéncias cientificas, trabalho
em equipe e tomada de decisdo®).

A International Nursing Association for Clinical Simulation and Learning define o design da
simulagdo como a estruturacdo que abrange avaliagdo dos participantes, atuagado dos facilitadores,
ambiente simulado, recursos humanos e materiais, impactando diretamente na qualidade do
desempenho técnico e na efetividade do aprendizado. Tal planejamento visa garantir logica,
padronizacao e qualidade tanto no processo quanto nos resultados de aprendizagem(f0),

Pesquisas(-12) demonstram que a utilizagdo da simulagéo clinica no ensino da insergéo da
ML, por meio de cenarios previamente planejados, proporciona maior seguranca e efetividade no
processo de aprendizagem. Considerando que a ML é um dispositivo de facil insergéo e fundamental
para 0 manejo da via aérea em situagdes de emergéncia, torna-se essencial sua abordagem no
curriculo da graduagao em Enfermagem, preferencialmente com o uso de manequins apropriados.

Apesar do crescente reconhecimento da simulagao clinica como estratégia eficaz no ensino de

habilidades criticas, ainda séo limitados os estudos que investigam, de forma sistematica, o
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desempenho técnico de estudantes de Enfermagem na inser¢do da ML, bem como a qualidade do
instrucional dos cenarios utilizados para essa finalidade. A literatura carece de evidéncias que
associem diretamente os elementos estruturantes da simulagdo com os resultados de aprendizagem
nessa habilidade especifica, especialmente no contexto da formagdo em Enfermagem. Essa lacuna
evidencia a necessidade de investigagbes que avaliem tanto os aspectos pedagogicos quanto os
resultados praticos do uso da simulagdo no ensino da ML, sobretudo sob a perspectiva da
Enfermagem, ainda pouco explorada na literatura(®-19), Diante disso, emergem questionamentos sobre
a eficacia do ensino da ML na formagéo académica: Qual é o desempenho técnico de estudantes de
Enfermagem na insercdo da méscara laringea e como avaliam a qualidade do cenério de simulagéo

clinica utilizado para o ensino dessa habilidade?

OBJETIVO

Avaliar o desempenho técnico de estudantes de Enfermagem na insercdo da mascara
laringea, bem como a qualidade do design instrucional do cenério de simulagdo utilizado para o
desenvolvimento dessa habilidade.

METODOLOGIA
Desenho do estudo

Trata-se de um estudo observacional, transversal, de abordagem quantitativa e descritiva, com
foco na avaliagdo do desempenho técnico de estudantes de Graduagdo em Enfermagem na insercédo
da mascara laringea('3) e na percepcdo dos participantes quanto a qualidade do design instrucional do
cenario simulado, por meio da aplicacdo da Escala de Design de Simulagdo (EDS)(4). A redagéo do
estudo seguiu as recomendagdes do guia Strengthening the Reporting of Observational Studies in
Epidemiology (STROBE)('5).

Cenario, populagao e critérios de elegibilidade

A pesquisa foi realizada entre junho e julho de 2024 com discentes de Enfermagem de uma
Universidade Federal localizada no estado de Minas Gerais. O recrutamento ocorreu de forma
voluntaria e desvinculada da avaliacdo da disciplina, no contexto da disciplina optativa "Praticas
Avancadas de Enfermagem", ministrada por professor efetivo que também atuou como orientador da
presente pesquisa. Para minimizar possiveis vieses relacionados a dupla fungdo do professor-
orientador, as avaliagbes praticas foram conduzidas por observadores independentes previamente
treinados, e a participagdo na pesquisa nd@o teve qualquer impacto nas notas ou avaliagdes da
disciplina. A disciplina, voltada a estudantes a partir do terceiro periodo, abordava conteudos como
sepse, manejo de lesdes por presséo e inser¢do de dispositivos de vias aéreas, sendo realizada nas

dependéncias da propria unidade académica, as sextas-feiras e aos sabados. A escolha por incluir
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estudantes a partir do terceiro periodo deve-se ao fato de que, a partir desse momento da formacéo, os
discentes ja possuem conhecimentos basicos em anatomia, fisiologia e fundamentos de Enfermagem,
0 que permite a abordagem segura de praticas clinicas simuladas com dispositivos invasivos. Foram
considerados critérios de incluséo a participagdo nos dois dias de coleta de dados e estar regularmente
matriculado no curso de graduagdo em enfermagem. Como critério de exclusdo, definiu-se o

preenchimento incompleto dos instrumentos de coleta.

Protocolo da pesquisa e coleta de dados

A coleta de dados foi conduzida por amostragem néo probabilistica, do tipo conveniéncia, e
dividida em duas etapas, adaptadas de outro estudo(12).

Na Etapa | foi realizada a Aplicagéo do Teste de Conhecimento sobre Manejo de Vias Aéreas
com Mascara Laringea, composto por dois topicos: Tépico |: caracterizagdo sociodemografica,
incluindo idade, sexo, periodo do curso, experiéncias prévias em atendimento pré-hospitalar e
participacdo em treinamentos sobre vias aéreas. Ndo foram coletados dados como nome, data de
nascimento ou estado civil, a fim de garantir o anonimato dos participantes; Topico Il: avaliagéo de
conhecimento técnico, por meio de 13 assertivas para atribuir verdadeiro ou falso. Esse teste foi
adaptado de instrumento previamente desenvolvido e utilizado em contexto hospitalar, voltado a
capacitagdo de profissionais de saude. Sua construgdo considerou diretrizes atualizadas sobre o
manejo de vias aéreas e contou com validagéo de conteudo por especialistas na &rea de urgéncia e
emergéncia, que avaliaram aspectos como clareza, relevancia e abrangéncia das assertivas(12),

Nessa etapa foi incluida ainda uma aula na modalidade exposi¢éo dialogada, com duragéo de
quatro horas, sobre 0 manejo avangado de vias aéreas pelo enfermeiro, conduzida pela autora
principal sob supervisdo do orientador. Foram apresentados conceitos fundamentais, bem como o
Procedimento Operacional Padréo (POP) utilizado por hospital da Rede Ebserh(13),

Na Etapa II- simulag&o clinica e avaliagdo do desempenho técnico- ocorreu a simulagao clinica
e a avaliagdo das habilidades técnicas para inserg¢do da ML. Os participantes receberam briefing, com
orientagdes sobre o cenario simulado, incluindo descrigdo do caso clinico, objetivos da atividade e
tempo disponivel (10 minutos por participante)(®). A simulagéo foi realizada em ambiente controlado,
configurado como sala de habilidades clinicas, com estrutura de laboratério de simulagéo basica,
utilizando um manequim adulto de baixa fidelidade (marca Laerdal®, modelo Resusci Anne Basic).
Apenas o estudante e o avaliador estavam presentes na sala durante o procedimento.

O desempenho técnico foi avaliado com base em um checklist validado('®), composto por 14 itens, que
abrangem todas as etapas da técnica de inser¢do da mascara laringea, como preparo do material,
posicionamento do paciente, lubrificacdo do dispositivo, técnica de introdugéo, avaliagdo da posic¢do e
ventilagao eficaz. Cada item foi classificado como correto, incorreto ou ndo realizado. Faltas criticas,
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como insergao incorreta do dispositivo ou auséncia de verificagdo da ventilagao, foram destacadas na
andlise.

A avaliagdo foi conduzida por um avaliador com experiéncia em simulagéo clinica, previamente
treinado para a aplicagao do checklist, a fim de garantir padronizacéo e reduzir vieses de julgamento.
Para mitigar a possibilidade de influéncia do professor-orientador sobre os participantes, este nao
atuou como avaliador na etapa pratica.

Ao final da simulagao, foi conduzido o debriefing individual, no qual o avaliador forneceu
devolutiva ao participante. Em seguida, os estudantes foram conduzidos a uma sala reservada, a fim
de evitar influéncia sobre os demais participantes, e responderam a EDS('4), que avalia a percep¢édo
dos estudantes sobre a pratica educativa e a importancia atribuida a cada item. Trata-se de um
instrumento traduzido e validado para o contexto brasileiro, que avalia a percep¢ao dos estudantes
quanto a estrutura da pratica simulada e a importancia atribuida a diferentes elementos do design
instrucional. A EDS é composta por 20 itens distribuidos em cinco dominios ou fatores avaliados em
escala Likert: objetivos e informagdes (Fator 1), apoio (Fator 2), resolugdo de problemas (Fator 3),
feedbackireflexao (Fator 4) e realismo (Fator 5). Essa etapa teve duragdo de aproximadamente cinco
horas.

Os dados foram coletados por meio de formularios eletronicos via Google Forms,
anonimizados com a substitui¢do da identificagdo pessoal pelo nimero de matricula dos participantes,
preservando o sigilo e a confidencialidade. Os dados foram exportados para o Google Sheets e

analisados com o auxilio do software IBM SPSS®, versao 23.0.

Analise dos dados

A andlise estatistica foi descritiva. Para as variaveis qualitativas, foram calculadas as
frequéncias absolutas (n) e relativas (%). Para as variaveis quantitativas, calcularam-se média, desvio
padrdo, valores minimo e maximo, e percentis. As analises da EDS seguiram a mesma logica
estatistica, tanto para a avaliagdo da atividade educativa quanto para a importancia atribuida pelos

participantes.

Aspectos éticos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos, sob parecer n°
6.437.011. Aos estudantes matriculados na disciplina foi ofertada a participagéo voluntaria na pesquisa,
mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS
Participaram do estudo 25 estudantes de Enfermagem que atenderam aos critérios de
inclusdo, de um total de 33 inicialmente recrutados. Destes, oito estudantes foram excluidos por ndo
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participarem integralmente das atividades propostas. A maioria dos participantes era do sexo feminino
(n =18; 72%) e apresentava idade média de 22,6 anos (DP + 2,02). Em relag&o ao estado civil, 88%
dos estudantes declararam-se solteiros.

No que se refere ao conhecimento prévio sobre a insercdo da mascara laringea, quatro
participantes (16%) relataram ja possuir algum tipo de conhecimento anterior, sendo este adquirido por
meio de palestras (n = 2; 8%), leitura de artigos cientificos (n = 1; 4%) ou outras formas de atualizagéo,
como cursos presenciais ou online (n = 1; 4%). Nao foram observadas diferencas significativas no
desempenho técnico entre estudantes com e sem conhecimento prévio. As informagdes

sociodemogréaficas e educacionais estdo apresentadas na tabela 1.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemogréficas e educacionais dos participantes (n = 25). Juiz de Fora,
MG, Brasil

Variaveis n %
Sexo

Feminino 18 72
Masculino 07 28
Situagéo conjugal

Solteiro 22 88
Casado 01 04
Unido estavel 02 08
Conhecimento prévio sobre a técnica

Sim 04 16
Nao 21 84
Forma de aquisi¢ao do conhecimento

Palestras 02 08
Artigos cientificos 01 04
Atualizagbes externas* 01 04
N&o se aplica 21 84

* AtualizagOes externas incluem cursos, aulas e capacitagdes ndo especificadas.

Na avaliagéo das habilidades técnicas durante a simulagéo da inser¢do da mascara laringea,
observou-se um bom desempenho geral entre os participantes, com altos percentuais de acertos na
maioria dos itens avaliados. Todos os estudantes se comunicaram adequadamente com a equipe,
organizaram corretamente os materiais e realizaram confirmagao verbal das agdes executadas (100%
de acerto). Entretanto, observaram-se desafios especificos em aspectos como avaliagdo dos
parametros respiratorios e fixagdo do dispositivo, com taxas de acerto de 72% e 76%, respectivamente.

A Tabela 2 apresenta os dados completos da avaliagéo das habilidades.
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Tabela 2. Desempenho dos participantes nas habilidades técnicas de inser¢do da mascara laringea (n
= 25). Juiz de Fora, MG, Brasil

Item Acertos (n, %) Erros (n, %)
1. Comunicag&o clara e objetiva com a equipe 25 (100%) 0 (0%)
2. Organizagao dos recursos materiais 25 (100%) 0 (0%)
3. Confirmagao verbal da execugéo das tarefas 25 (100%) 0 (0%)
4. Avaliacdo de parametros respiratorios e perfuséo periférica 18 (72%) 7 (28%)
5. Reconhecimento da necessidade da mascara laringea 19 (76%) 6 (24%)
6. Escolha adequada do dispositivo 22 (88%) 3 (12%)
7. Checagem do balonete (inflar/desinflar) 24 (96%) 1 (4%)
8. Paramentacdo adequada 23 (92%) 2 (8%)

9. Preparo da mascara laringea 25 (1 00%) 0 (0%)
10. Abertura correta da cavidade oral 22 (88%) 3 (12%)
11. Inser¢do da mascara laringea 23 (92%) 2 (8%)
12. Checagem do posicionamento da mascara laringea 22 (88%) 3 (12%)
13. Avaliagdo do tdrax e ausculta 22 (88%) 3 (12%)
14. Fixacao do dispositivo 19 (76%) 6 (24%)

No que se refere a avaliagdo do design instrucional da simulagédo por meio da EDS, o Fator 3
(feedback e reflexdo) apresentou a maior média (5,79; DP + 0,58), indicando uma percepgao altamente
positiva dos estudantes quanto aos aspectos relacionados a esse dominio. Por outro lado, o Fator 5
(realismo) obteve a menor média (3,90; DP + 0,95), apontando possiveis limitagdes percebidas nessa

dimensao, conforme apresentado na Tabela 3.

Tabela 3. Avaliagéo dos fatores e importancia atribuida dos fatores da Escala de Design de Simulagéo
(n =25). Juiz de Fora, MG, Brasil

. Fator1 Fator2 Fator3 Fator4 Fator5 Fator1 Fator2 Fator3 Fator4 Fator5
Medidas

AF* AF AF AF AF IA* 1A 1A 1A 1A
Média 4,66 454 579 4776 3,9 4,68 4,42 4,54 4,7 4,2
Desvio padrdo 0,4 054 058 038 0,95 0,39 0,67 0,51 0,44 0,84
Minimo 3,8 325 425 375 2 3,8 3,25 3.4 3,5 3
Maximo 5 5 625 5 5 5 5 5 5 5
Percentil 25 4,3 4 525 45 3 43 3,87 41 4,62 3,25
Percentil 50 4,8 475 625 5 4 48 4,75 4,6 5 45
Percentil 75 5 5 625 5 4,75 5 5 5 5 5

*Al - Avaliagdo dos fatores
**|A - Importancia atribuida

Na analise estatistica dos dados, nédo foram identificadas diferencas significativas entre os
escores médios dos fatores da EDS (p > 0,05).
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Ao considerar a importancia atribuida pelos estudantes aos fatores da EDS, o Fator 4
(feedbackireflexdo) obteve a maior média (4,70; DP + 0,44), indicando valorizagdo dos aspectos
relacionados ao alinhamento pedagdgico da simulag&o. Em contrapartida, o Fator 5 manteve a menor
média (4,20; DP + 0,84), sugerindo espago para melhorias nesse aspecto, conforme Tabela 3.

Observa-se, portanto, que, embora os estudantes tenham apresentado bom desempenho
geral, aspectos como a avaliagdo respiratoria e a fixagdo do dispositivo revelaram-se mais
desafiadores. Do ponto de vista do design instrucional, os resultados sugerem forte valorizagdo dos
componentes relacionados ao feedback e a integragdo dos objetivos, ao passo que ajustes na

complexidade das atividades podem contribuir para aprimorar a experiéncia formativa.

DISCUSSAO

A amostra do estudo foi composta, majoritariamente, por mulheres jovens, solteiras, com
média de idade de 22,6 anos e com pouco ou henhum conhecimento prévio sobre a insercdo de ML.
Esses achados refletem o perfil predominante de estudantes de enfermagem no Brasil e corroboram os
resultados anteriores, que identificaram nivel reduzido de familiaridade prévia com o dispositivo entre
enfermeiros antes de uma intervengao educativa(?).

No presente estudo, a avaliagdo do desempenho técnico dos estudantes durante a simulagao
evidenciou acertos superiores a 70% na maioria dos itens do checklist. A combinagéao entre contetido
tedrico e pratica simulada contribuiu para o desenvolvimento das competéncias técnicas necessarias a
realizagdo do procedimento(®). Tais resultados estdo alinhados a outro estudo que evidenciou
incremento significativo de conhecimento e habilidades clinicas entre estudantes de enfermagem apds
estratégias de ensino teorico-praticas sobre manejo de vias aéreas, independentemente do formato
adotado (aula dialogada com laboratério ou exclusivamente simulag&o clinica)('9).

O uso de checklist como instrumento de avaliagdo formativa mostrou-se eficaz para analisar o
cumprimento das etapas essenciais na inser¢cdo da ML, permitindo ao avaliador fornecer retorno
imediato aos participantes. As etapas com menor desempenho, como a avaliagdo de pardmetros
respiratérios e a fixagdo do dispositivo, indicam pontos criticos da técnica que demandam reforgo no
ensino e pratica supervisionada('6). Tais resultados podem estar relacionados a complexidade técnica
desses passos, a baixa familiaridade prévia dos estudantes com o procedimento e a dificuldade de
reconhecimento de sinais clinicos em manequins de baixa fidelidade. Isso reforga a importancia de
estratégias pedagdgicas especificas voltadas para as etapas mais desafiadoras, como demonstragéo
supervisionada, feedback estruturado e repeticdo deliberada('®).

A simulagéo clinica, sendo metodologia ativa de ensino, favorece o aprendizado significativo e
seguro de procedimentos invasivos, como a inser¢ao de dispositivos de via aérea. A possibilidade de

repeticdo, a auséncia de riscos ao paciente e o desenvolvimento progressivo da autonomia do
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estudante tornam essa estratégia especialmente valiosa®). No contexto deste estudo, a simulagéo
permitiu que os participantes realizassem todas as etapas do procedimento em um ambiente
controlado e estruturado, o que favoreceu o desempenho geral observado. Ressalta-se, contudo, que o
dominio da técnica requer treinamento continuo e superviséo, além da padronizagao de protocolos
conforme a realidade de cada instituicdo de saude(@),

A utilizagdo de manequim de baixa fidelidade, mencionada como limitagdo, também pode
explicar os baixos escores no Fator 5 da EDS, possivelmente impactando a percepgéo de realismo
pelos estudantes. Quanto a percepcao dos estudantes sobre o design instrucional do cenario simulado,
os resultados obtidos na EDS ('7) demonstram avaliagdo amplamente positiva. O Fator 3, relacionado a
resolugao de problemas, obteve a maior média, refletindo a efetividade da simulagédo na promogao do
raciocinio clinico e da tomada de decisdo. Por outro lado, o Fator 5 apresentou os menores escores
tanto na avaliagdo quanto na importancia atribuida. Esse fator, relacionado ao realismo, pode ter sido
impactado pelo uso de manequins de baixa fidelidade, que, embora Uteis para treinar aspectos
técnicos, apresentam limitagbes quanto a reproducdo de sinais clinicos, resposta fisiologica e
expressdes faciais. Tais limitagbes podem comprometer a imersdo e dificultar a percepgédo de
verossimilhanga por parte dos estudantes, especialmente no que se refere ao contexto emocional e a
complexidade de decisdes em tempo real.

Além disso, esse achado é coerente com outros estudos que apontam o Fator 5 como uma
dimenséo frequentemente subavaliada em simulagdes com recursos limitados, sendo um resultado
recorrente quando nao se utilizam manequins de média ou alta fidelidade ou quando ha restrigdes no
cenério fisico e na ambientagdo@'-22). Assim, embora a simulag&o tenha sido bem avaliada nos demais
dominios da EDS, a menor pontuagéo do Fator 5 sugere a necessidade de considerar, em projetos
futuros, o aprimoramento dos recursos materiais e da ambientagdo para elevar a percepgao de
realismo por parte dos participantes.

A adequada avaliagdo dos cinco dominios da EDS indica que os participantes consideraram o
cenario bem elaborado, com clareza de objetivos, apoio instrucional eficaz e grau de realismo
satisfatorio para o proposito da atividade, ainda que com margem para melhorias no aspecto da

fidelidade fisica e contextual.

Limitagoes do estudo

Entre as limitagdes deste estudo, destaca-se o delineamento transversal, o qual impossibilitou
a avaliagdo comparativa do desempenho dos estudantes antes e ap6s a intervencdo. Essa
caracteristica metodoldgica restringe a analise da efetividade da estratégia de ensino quanto a
progressao individual de conhecimentos e habilidades técnicas. Além disso, o numero reduzido de
participantes compromete a representatividade da amostra, limitando a generalizagdo dos achados
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para outros contextos educacionais ou instituicdes de ensino superior. A amostragem por conveniéncia,
restrita aos estudantes matriculados em uma disciplina optativa, pode ter introduzido viés de selecéo,
visto que os participantes possivelmente apresentavam maior afinidade ou interesse prévio pelo tema
abordado.

Outro aspecto a ser considerado refere-se a utilizagdo de manequins de baixa fidelidade, o que
pode ter limitado o realismo da simulag&o clinica. Tal limitagdo pode ter impactado negativamente a
imersao dos participantes no cenario proposto, influenciando, em alguma medida, a qualidade da

aprendizagem experienciada durante a atividade.

Contribuigdes para a Area da Enfermagem, Satde ou Politica Publica

Os achados deste estudo oferecem contribuigbes relevantes para a area da Enfermagem,
especialmente no campo da formacdo profissional e da educagdo em saude. Ao demonstrar que
estratégias de ensino tedrico-praticas associadas a simulagao clinica favorecem o desenvolvimento de
habilidades técnicas, como a inser¢do da ML, a pesquisa reforga a importancia da incorporagéo de
metodologias ativas no curriculo da graduagdo em Enfermagem. Tal abordagem permite o
aperfeicoamento do raciocinio clinico, a tomada de decisdo segura e a autonomia do futuro profissional
em situacdes de urgéncia e emergéncia. Além disso, os dados evidenciam o potencial da simulag¢éo
como ferramenta pedagogica eficaz, respaldando sua adogdo em programas de capacitagdo e
educagao continuada para enfermeiros ja inseridos no sistema de saude.

Do ponto de vista da salde e das politicas publicas, os resultados obtidos dialogam com a
Politica de Educacao Permanente em Saude, ao indicarem que praticas pedagdgicas ativas, como a
simulacao clinica, podem ser incorporadas a programas de capacitagdo no ambito do Sistema Unico de
Saude. Essa incorporagéo contribui para o fortalecimento da competéncia técnica dos profissionais de
Enfermagem e para a qualificagdo da forga de trabalho, promovendo impactos positivos na seguranga
do paciente, na resolutividade dos servigos de média e alta complexidade e na redugédo de riscos em
contextos assistenciais criticos. Nesse sentido, a pesquisa aponta caminhos viaveis e efetivos para o
aprimoramento da pratica profissional em consonancia com diretrizes nacionais voltadas a formacao

permanente e a melhoria continua da atengdo em saude.

CONCLUSAO

Os resultados do presente estudo permitem concluir que os estudantes de Enfermagem
apresentaram desempenho técnico satisfatorio na inser¢do da ML, com altos indices de acertos nas
etapas avaliadas por meio do checklist pratico. Alem disso, a avaliagdo do design instrucional do
cenario simulado, realizada por meio da EDS, indicou uma percepgao positiva dos participantes quanto
a clareza dos objetivos, apoio recebido, realismo do ambiente, estimulo a reflexdo e resolugdo de
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problemas. Dessa forma, o cenario desenvolvido mostrou-se efetivo tanto para o ensino pratico da
técnica quanto para a promogdo de um ambiente de aprendizagem significativo, ainda que com
limitagcBes que devem ser consideradas na interpretagédo dos resultados, tais como a amostragem por
conveniéncia e a auséncia de avaliagéo prévia do desempenho pratico dos estudantes.

Os achados sugerem que a simulagéo clinica pode ser uma estratégia valiosa na formagéo em
habilidades de urgéncia e emergéncia, com potencial de aplicagdo tanto em contextos académicos
quanto em programas de capacitagao profissional continua no &mbito dos servigos de saude. Ressalta-
se, contudo, a importéncia da realizacdo de estudos longitudinais que avaliem a retencdo das
habilidades adquiridas ao longo do tempo, de modo a verificar a sustentabilidade dos efeitos da

intervencdo simulada na pratica clinica futura.
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