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Explorando a utilização da simulação clínica no ensino de 
Enfermagem em emergência: uma revisão integrativa
Exploring the use of clinical simulation in emergency Nursing education: an integrative review

Explorando el uso de la simulación clínica en la educación de Enfermería en emergencias: una revisión 
integradora

RESUMO
Objetivo: Identificar a literatura científica sobre o uso da simulação clínica 
no ensino de Enfermagem em situações de emergência. Método: Revisão 
integrativa da literatura, a partir das recomendações da diretriz PRISMA. A 
busca de estudos primários ocorreu nas bases de dados MEDLINE/PubMed, 
LILACS, CINAHL, BDENF, Scopus e Portal de Periódicos da Coordenação de 
Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior, considerando-se o período 
de publicação entre 2017 e 2022. Resultados: Foram identificadas 190 pu-
blicações, sendo que 12 compuseram a amostra desta revisão. Realizou-se 
o agrupamento dos dados em categorias preestabelecidas: caracterização 
das simulações e do público-alvo, prebriefing, desenvolvimento dos cenários, 
debriefing e feedback, avaliação e desfecho. Considerações finais: Este es-
tudo oferece contribuições práticas ao destacar a contemporaneidade da 
simulação clínica no ensino de Enfermagem em emergências, ressaltando 
lacunas de pesquisa, diversidade de métodos e a importância da interprofis-
sionalidade. 
Descritores: Treinamento por Simulação; Treinamento com Simulação de 
Alta Fidelidade; Simulação de Paciente; Enfermagem em Emergência; Edu-
cação em Enfermagem.

ABSTRACT
Objective: To identify the scientific literature on the use of clinical simulation 
in nursing education in emergency situations. Method: Integrative literature 
review, following the PRISMA guideline recommendations. The search for pri-
mary studies took place in the MEDLINE/PubMed, LILACS, CINAHL, BDENF, 
Scopus, and Periodical Portal of the Coordination for the Improvement of 
Higher Education Personnel Periodicals Portal databases, considering the 
publication period from 2017 to 2022. Results: A total of 190 publications were 
identified, of which 12 comprised the sample of this review. Data were grouped 
into pre-established categories: simulation and target audience characteri-
zation, prebriefing, scenario development, debriefing and feedback, assess-
ment, and outcome. Final remarks: This study provides practical insights by 
highlighting the contemporaneity of clinical simulation in nursing education 
for emergencies, emphasizing research gaps, method diversity, and the im-
portance of interprofessional collaboration.
Descriptors: Simulation Training; High Fidelity Simulation Training; Patient 
Simulation; Emergency Nursing; Education Nursing.

RESUMEN
Objetivo: Identificar la literatura científica sobre el uso de la simulación clí-
nica en la educación de enfermería en situaciones de emergencia. Método: 
Revisión integrativa de la literatura, siguiendo las recomendaciones de la di-
rectriz PRISMA. La búsqueda de estudios primarios se realizó en las bases de 
datos MEDLINE/PubMed, LILACS, CINAHL, BDENF, Scopus y Portal Periódico 
de la Coordinación para el Perfeccionamiento del Personal de Educación Su-
perior, considerando el período de publicación entre 2017 y 2022. Resultados: 
Se identificaron 190 publicaciones, de las cuales 12 conformaron la muestra 
de esta revisión. Los datos se agruparon en categorías preestablecidas: ca-
racterización de las simulaciones y del público objetivo, prebriefing, desar-
rollo de los escenarios, debriefing y retroalimentación, evaluación y resultado. 
Consideraciones finales: Este estudio brinda aportes prácticos al resaltar 
la contemporaneidad de la simulación clínica en la educación de enfermería 
en emergencias, enfatizando las lagunas de investigación, la diversidad de 
métodos y la importancia de la interprofesionalidad.
Descriptores: Entrenamiento Simulado; Enseñanza Mediante Simulación de 
Alta Fidelidad; Simulación de Paciente; Enfermería de Urgencia; Educación en 
Enfermería.
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INTRODUÇÃO
O uso crescente da simulação clínica 

no campo do ensino em saúde tem se di-

fundido de maneira significativa, propor-

cionando uma abordagem inovadora para 

o treinamento de profissionais em diversas 

áreas. No contexto da formação dos profis-

sionais de Enfermagem, a simulação clínica 

desempenha um papel de destaque, pois a 

capacitação adequada desses profissio-

nais é crucial para garantir a prestação de 

cuidados de qualidade em emergências. 

É nesse cenário que a simulação clínica 

emerge como uma ferramenta eficaz, per-

mitindo a abordagem tanto de habilidades 

técnicas quanto não técnicas, ao mesmo 

tempo que proporciona um ambiente segu-

ro e controlado para a prática(1).

Diversas pesquisas têm lançado luz 

sobre os benefícios da simulação clínica no 

ensino de emergências para profissionais 

de saúde. Um estudo conduzido na Austrá-

lia demonstrou que a simulação aumentou 

a confiança e a competência dos enfer-

meiros ao lidarem com situações emergen-

ciais, resultando em uma notável melhoria 

no desempenho da assistência prestada(2). 

Resultados semelhantes foram observa-

dos em um estudo envolvendo estudantes 

de Enfermagem na China, que evidenciou 

que a simulação contribuiu para o aprimo-

ramento das habilidades de tomada de de-

cisão clínica e resolução de problemas, for-

talecendo a autoconfiança dos estudantes 

para enfrentar emergências na prática clí-

nica(3).

Adicionalmente, estudos com médicos 

residentes realizados em diferentes países, 

como Austrália(4), Canadá(5) e Brasil(6), têm 

apresentado descobertas interessantes. 

Essas investigações têm convergido para 

a conclusão de que não existem diferenças 

estatisticamente significativas nos níveis 

de estresse agudo, abrangendo parâme-

tros como frequência cardíaca(4-6), pressão 

arterial(6) e respostas endócrinas(6), quando 

comparadas atuações em emergências, 

sejam elas reais ou simuladas. Essa con-

cordância nos resultados fornece evidên-

cias de que cenários de simulação bem de-

lineados podem criar um ambiente de alta 

fidelidade psicológica, capaz até mesmo 

de induzir respostas de estresse fisiológico 

comparáveis às experiências clínicas reais. 

Essas constatações têm implicações sig-

nificativas, sugerindo o papel crucial das 

simulações no ensino efetivo de emergên-

cia, oferecendo um ambiente seguro para a 

abordagem aprofundada desses cenários 

desafiadores.

Desse ponto de vista, a eficácia da si-

mulação clínica no ensino de Enfermagem 

em emergência depende da consideração 

de diversos fatores. A cuidadosa elabora-

ção dos cenários, caracterizados por seu 

realismo e complexidade, bem como a pre-

sença de instrutores experientes e equipes 

de apoio, desempenham um papel vital na 

potencialização do aprendizado a partir 

dos erros dos estudantes e no refinamento 

de suas competências(7). Ademais, a parti-

cipação ativa dos estudantes em distintos 

papéis durante as simulações, incluindo a li-

derança da equipe, contribui para o desen-

volvimento de habilidades de liderança e na 

tomada de decisões.

Embora os resultados sejam favorá-

veis, a literatura ainda carece de aborda-

gens aprofundadas no uso da simulação clí-

nica no ensino de Enfermagem em urgência 

e emergência (3). Aspectos dignos de inves-

tigação incluem a avaliação da efetividade 

da simulação em diferentes contextos, a 

identificação das habilidades mais relevan-
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tes para o desenvolvimento dos estudantes, 

a integração de múltiplas modalidades de 

simulação e a comparação da simulação 

clínica com outras metodologias de ensino.

Diante dessas considerações, o ob-

jetivo deste estudo é identificar a litera-

tura científica sobre o uso da simulação 

clínica no ensino de Enfermagem em si-

tuações de emergência, com o intuito de 

destacar evidências fundamentais e áre-

as carentes de investigação. Espera-se 

que os resultados dessa revisão possam 

contribuir substancialmente para o apri-

moramento da formação em Enferma-

gem em emergência, resultando, conse-

quentemente, em melhorias na qualidade 

da assistência prestada aos pacientes.

MÉTODO
Trata-se de uma revisão integrativa 

da literatura (RIL), que consiste em uma 

abordagem essencial para aprimorar o 

conhecimento em Enfermagem, ofere-

cendo bases sólidas provenientes da lite-

ratura científica que permitem aos enfer-

meiros exercer sua prática com excelên-

cia. Além disso, a RIL ajuda a superar as 

barreiras que frequentemente dificultam 

a utilização do conhecimento científico, 

tornando os resultados das pesquisas 

mais acessíveis. Em resumo, por meio da 

RIL, os leitores têm acesso a uma com-

pilação de várias pesquisas reunidas em 

um único estudo, acelerando a dissemi-

nação do conhecimento(8), promovendo, 

assim, a prática de Enfermagem basea-

da em evidências. Esse processo envol-

ve cinco etapas, conforme o referencial 

adotado: formulação do problema, pes-

quisa na literatura, avaliação dos dados, 

análise das informações e apresentação 

dos resultados(8).

Na primeira etapa do estudo, foi es-

tabelecida a questão de pesquisa com 

base na estratégia PCC(9), considerando a 

população-alvo de estudantes de Enfer-

magem (P), o conceito de simulação clíni-

ca (C) e o contexto de urgência e emer-

gência (C). Dessa forma, elaborou-se a 

seguinte questão de pesquisa: como a 

simulação clínica tem sido empregada na 

formação acadêmica de Enfermagem na 

área de urgência e emergência?

A busca na literatura ocorreu duran-

te o mês de junho de 2022. A fim de iden-

tificar a literatura pertinente ao tema, 

foram empregadas estratégias de busca 

em bases de dados renomeadas, como 

MedLine/PubMed (Science Direct e US 

National Library of Medicine), Literatura 

Latino-Americana e do Caribe em Ciên-

cias da Saúde (LILACS), Cumulative Index 

to Nursing and Allied Health Literature 

(CINAHL), Base de dados de Enfermagem 

(BDENF) e SCOPUS. Adicionalmente, re-

alizou-se buscas de artigos no Portal de 

Periódicos da Coordenação de Aperfei-

çoamento de Pessoal de Nível Superior 

(Portal Capes).

Para a efetivação do processo de 

busca, foram aplicados Descritores em 

Ciências da Saúde (DECs) e seus respec-

tivos Medical Subject Headings (MeSH), 

conforme apresentado no Quadro 1. É im-

portante ressaltar que a utilização de tal 

estratégia de busca nos bancos de dados 

supracitados permitiu uma análise mais 

abrangente e concisa da literatura cientí-

fica disponível, permitindo, assim, a cole-

ta de dados mais precisos e a elaboração 

de uma revisão de alta qualidade na área 

de Enfermagem.
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Com o intuito de aprimorar o pro-

cesso de busca, foram empregados os 

operadores booleanos AND e OR, os 

quais conferiram maior precisão e con-

versão aos resultados obtidos. Além 

disso, a estratégia de busca foi perso-

nalizada para cada base de dados, con-

siderando suas particularidades e sin-

gularidades. No que tange à seleção dos 

estudos, foram elencados os seguintes 

critérios de inclusão: estudos primários 

completos, disponíveis gratuitamente 

on-line e na íntegra, nos idiomas portu-

guês, inglês ou espanhol, publicados no 

período de 2017 a 2022. Por outro lado, 

foram estipulados critérios de exclusão, 

tais como: editoriais, relatos de caso, 

cartas, artigos de opinião, comentários, 

ensaios, publicações duplicadas, te-

ses, livros e artigos de reflexão, além de 

pesquisas que não contivessem em sua 

amostra estudantes de graduação em 

Enfermagem.

O processo de busca e seleção foi 

conduzido por dois pesquisadores, am-

bos familiarizados com os objetivos e 

critérios de inclusão do estudo, sendo 

que em caso de discordância ou dúvida 

recorreu-se a um terceiro pesquisador. 

Para nortear e assegurar a qualidade 

desse processo, adotou-se a diretriz 

PRISMA (Preffered Reporting Itens for 

Systematic Reviews and Meta-Analy-

sis)(10) (Figura 1), que é reconhecida in-

ternacionalmente por sua eficácia e ri-

gor metodológico. A partir da criteriosa 

seleção dos estudos primários, foram 

extraídas informações relevantes para 

caracterização das publicações e aná-

lise de seus conteúdos. Esse proces-

so rigoroso e abrangente permitiu uma 

análise completa e confiável da litera-

tura científica na área pesquisada.

Quadro 1 – Decs e MeSH utilizados para a busca em base de dados de acordo com o mnemônico PCC. 
Chapecó, SC, Brasil, 2022

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados da pesquisa.

População (P) “Estudantes de Enfermagem”, “Students, Nursing”, “Estudiantes de Enfermería”, “Educação em Enfermagem”, 
“Education, Nursing”, “Educación en Enfermería”.

Conceito (C)
“Simulação”, “Simulation”, “Simulación”, “Simulação de Paciente”, “Patient Simulation”, “Simulación de 
Paciente”, “Treinamento com Simulação de Alta Fidelidade”, “High Fidelity Simulation Training”, “Enseñanza 
Mediante Simulación de Alta Fidelidad”, “Treinamento por Simulação”, “Simulation Training”, “Entrenamiento 
Simulado”.

Contexto (C) “Emergências”, “Emergencies”, “Urgencias Médicas”, “Enfermagem em Emergência”, “Emergency Nursing”, 
“Enfermería de Urgencia”.
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O tempo despendido para a coleta e 

organização dos dados totalizou dois me-

ses. A elaboração do protocolo de busca 

foi uma etapa crucial, realizada pelos pes-

quisadores responsáveis pela condução 

do estudo, seguindo a diretriz PRISMA.

Após a definição da amostra, foi em-

pregada uma planilha no Microsoft Excel® 

elaborada para o presente estudo para 

extrair informações, tais como título, au-

tores, país de realização do estudo, ano 

de publicação, público-alvo, locais de si-

mulação, grupos, temas considerados, 

preparação para a simulação, tipo de si-

mulação, facilitadores, briefing, cenário, 

debriefing, instrumentos de avaliação, 

resultados avaliados e principais resulta-

dos. Com essa abordagem estruturada, 

foi possível realizar a análise da amostra 

selecionada, identificando conceitos im-

portantes e avaliando a qualidade dos es-

tudos.

Para avaliar a força da evidência das 

pesquisas incluídas, utilizou-se a classifi-

cação proposta por Fineout-Overholt(11), 

composta por sete níveis: nível I – revisão 

sistemática ou metanálise; nível II – estu-

do randomizado controlado; nível III – es-

tudo controlado sem randomização; nível 

IV – estudo caso-controle ou coorte; nível 

V – revisão sistemática de estudos qua-

litativos ou descritivos; nível VI – estudo 

qualitativo ou descritivo; nível VII – opinião 

ou consenso. Com base nessa categori-

zação, os níveis um e dois são categoriza-

dos como evidências fortes, enquanto os 

níveis três e quatro são evidências mode-

radas, e os níveis cinco a sete, evidências 

Figura 1 – Fluxograma de identificação, triagem e inclusão dos estudos, de acordo com a diretriz PRISMA. Cha-
pecó, SC, Brasil, 2022

Fonte: Elaborada pelos autores a partir de dados da pesquisa.
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fracas.

Na apresentação da revisão integra-

tiva, os resultados foram apresentados 

em quadros-síntese e de maneira descri-

tiva, interpretados em categorias e dis-

cutidos a partir da literatura correlata ao 

tema do estudo. Por se tratar de uma pes-

quisa cuja fonte dos dados são artigos já 

publicados e disponibilizados em base de 

dados, não foi necessária apreciação em 

comitê de ética em pesquisa; no entanto, 

foram preservados os direitos autorais 

dos trabalhos incluídos para a análise.

RESULTADOS
Conforme apresentado no Quadro 2, 

a amostra de estudos que compuseram 

esta revisão integrativa englobou 12 pes-

quisas primárias, as quais foram veicula-

das em nove periódicos distintos. Desta-

ca-se a revista Nurse Education in Practi-

ce, na qual foram publicados quatro arti-

gos. No que se refere ao período de publi-

cação, notou-se que nove estudos foram 

publicados entre 2019 e 2021 e, em relação 

ao país, a amostra abrangeu sete países 

distintos, com destaque para o Brasil e a 

Austrália. Os idiomas predominantes fo-

ram o inglês e o português.

Em relação ao delineamento, cinco 

eram estudos quase experimentais; cinco, 

estudos descritivos; e dois, estudos clíni-

cos randomizados. Tratando-se do nível 

de evidência, sete pesquisas apresenta-

vam evidência moderada a forte, sendo 

classificadas como nível II e III.

Quadro 2 – Caracterização dos artigos incluídos na amostra da revisão. Chapecó, SC, Brasil, 2022

N. Título Autores/Ano/País Periódico Objetivo Delineamento Nível de 
Evidência

1

A randomised con-
trolled trial of student 
nurse performance of 
cardiopulmonary re-
suscitation in a simu-
lated family-witnessed 
resuscitation scenario

Kenny G, Bray I, 
Pontin D, Jeffe-
ries R, Albarran J, 

2017(12)

Reino Unido

Nurse Educa-
tion in Practice

Explorar o impacto da 
presença de membros 
da família no desempe-
nho de estudantes de 
Enfermagem de supor-
te básico de vida.

Estudo clínico 
randomizado

II

2

Mass casualty educa-
tion for undergraduate 
nursing students in 
Australia

Curriea J, Kourou-
chea S, Gordona C, 
Jormb C, Westa S, 

2018(13)

Austrália

Nurse Educa-
tion in Practice

Determinar a experiên-
cia e satisfação do alu-
no com as Intervenções 
de Primeira Linha e a 
simulação interprofis-
sional de acidentes em 
massa.

D e s c r i t i v o , 
quantitativo

VI

3

Communicating out 
loud: Midwifery stu-
dents’ experiences of a 
simulation exercise for 
neonatal resuscitation

Carolan-Olah M, 
Kruger G, Brown V, 
Lawton F, Mazzari-
no M, Vasilevski V, 

2018(14)

Austrália

Nurse Educa-
tion in Practice

Desenvolver e avaliar 
dois cenários de si-
mulação para melhor 
preparar estudantes de 
obstetrícia do terceiro 
ano para participar da 
reanimação neonatal.

D e s c r i t i v o , 
qualitativo 

VI
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4

Eficácia da simulação 
na autoconfiança de 
estudantes de Enfer-
magem para ressusci-
tação cardiopulmonar 
extra-hospitalar: um 
estudo quase experi-
mental

Barbosa GS, Bias 
CGS, Agostinho 
LS, Oberg LMCQ, 
Lopes ROP, Sousa 

RMC, 2019(15)

Brasil

Scientia Medi-

ca

Verificar a eficácia da 
simulação na autocon-
fiança de estudantes de 
Enfermagem para res-
suscitação cardiopul-
monar extra-hospitalar.

Quase experi-

mental
III

5

Simulação de incidente 
com múltiplas vítimas: 
treinando profissionais 
e ensinando universi-
tários

Lima DS, Vasconce-
los IF, Queiroz EF, 
Cunha TA, Santos 
VS, Arruda FAEL, 

Freitas JG, 2019(16)

Brasil

Revista do Colé-
gio Brasileiro de 
Cirurgiões 

Descrever estratégia 
de ensino a partir da 
simulação de Incidente 
de Múltiplas Vítimas 
(IMV), discutindo e ava-
liando a atuação dos 
discentes envolvidos 
no atendimento inicial 
às vítimas de trauma.

D e s c r i t i v o , 

quantitativo
VI

6

Implementing simula-
tion in oncology emer-
gencies education: A 
quasi- experimental 
design

Sharour LA, 

2019(17)

Jordânia

Technology & 

Health Care

Avaliar a eficácia do 
uso da simulação de 
alta fidelidade na satis-
fação, autoconfiança, 
autoeficácia e conhe-
cimento de estudantes 
de graduação em cui-
dados oncológicos.

Quase experi-
mental 

III

7
Simulação no ensino de 
emergência para estu-
dantes de Enfermagem

Costa CRB, Melo 

ES, Rei RK, 2020(18)

Brasil

Revista Cuidar-

te 

Avaliar o conhecimento 
de estudantes de gra-
duação em Enferma-
gem recém-ingressos 
antes e após a realiza-
ção de um treinamento 
sobre Suporte Básico 
de Vida (SBV) utilizan-
do simulação.

Quase experi-
mental

III

8

Autoconfiança e satis-
fação dos estudantes 
de Enfermagem em 
simulação de emergên-
cia

Bortolato-Major 
C, Mantovani MF, 
Felix JVC, Boostel 
R, Mattei AT, Ar-
thur JP, Souza RM, 

2020(19)

Brasil

Revista Mineira 
de Enferma-

gem

Comparar a autocon-
fiança para avaliação e 
intervenção de Enfer-
magem em cenários 
clínicos simulados de 
emergência e verificar 
a satisfação dos estu-
dantes de Enfermagem 
em participar do méto-
do.

Quase experi-
mental

III
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Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados da pesquisa.

9
Training interval in car-
diopulmonary resusci-
tation

Oermann MH, 
Krusmark MA, 
Kardong-Edgren S, 
Jastrzembski TS, 

Gluck KA, 2020(20)

Estados Unidos da 
América

PLoS ONE

Comparar as habilida-
des de RCP (compres-
sões e ventilações) de 
estudantes de Enfer-
magem com quatro 
diferentes intervalos 
de treinamento espa-
çados: diário, semanal, 
mensal e trimestral, 
cada um por quatro ve-
zes consecutivas.

Estudo clínico 

randomizado
II

10

The impact of simu-
lation-based triage 
education on nursing 
students’ self-reported 
clinical reasoning abili-
ty: A quasi-experimen-
tal study 

Hu F, Yang J, Yang 
BX, Zhang FJ, Yu 
SH, Liu Q, Wang 
AL, Luo D, Zhu XP, 

Chen J, 2021(21)

China

Nurse Educa-

tion in Practice

Avaliar o impacto de 
um exercício de tria-
gem baseado em simu-
lação na capacidade de 
raciocínio clínico autor-
relatado de estudantes 
de Enfermagem.

Quase experi-
mental

III

11

Are You Prepared to 
Save a Life? Nursing 
Students’ Experience in 
Advanced Life Support 
Practice

Gutiérrez-Puertas 
L, Márquez-Her-
nández VV, Guti-
érrez-Puertas V, 
Rodríguez-García 
MC, García-Viola 
A, Aguilera-Manri-

que G, 2021(22)

Espanha

Internat ional 
Journal of En-
v i r o n m e n t a l 
Research and 

Public Health

Explorar as experiên-
cias e percepções de 
estudantes de Enfer-
magem após aplicação 
de técnicas de suporte 
avançado de vida em 
paciente hospitalizado 
em parada cardíaca em 
um ambiente simula-
do.

D e s c r i t i v o , 
qualitativo

VI

12

Emergency scenarios in 
maternity: An explor-
atory study of a mid-
wifery and medical stu-
dent simulation-based 
learning collaboration

Burnsa ES, Duffa 
M, Leggettb J, Sch-

mieda V, 2021(23)

Austrália

Women and 
Birth

Avaliar a experiência 
dos alunos com ofici-
nas de aprendizagem 
interprofissional base-
ada em simulação fo-
cadas em cenários de 
emergência com estu-
dantes de Medicina e 
Obstetrícia.

D e s c r i t i v o , 
quantitativo

VI

Para apresentação dos resulta-

dos, foram estabelecidas cinco cate-

gorias previamente definidas, as quais 

foram moldadas a partir de elementos 

cruciais para a construção de cenários 

destinados a simulações clínicas, sen-

do: “caracterização das simulações e 

do público-alvo”, “prebriefing”, “desen-

volvimento dos cenários”, “debriefing e 

feedback” e “avaliação e desfecho”.

Caracterização das simulações e do 

público-alvo

Os artigos selecionados apresen-

taram 18 cenários (Quadro 3), conside-
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Quadro 3 – Caracterização das simulações e do público-alvo. Chapecó, SC, Brasil, 2022

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados da pesquisa.

rando que alguns estudos trabalharam 

com mais de um. Entre os cenários que 

abordaram a parada cardiorrespira-

tória e a reanimação cardiopulmonar 

em adultos, cinco envolveram medidas 

de suporte avançado de vida(17,19,22-23) e 

quatro versavam sobre suporte básico 

de vida(12,15,18,20), sendo um deles em am-

biente extra-hospitalar(15). A segunda 

temática mais abordada refere-se aos 

incidentes com múltiplas vítimas(13,16,21).

O número total de participantes 

nos estudos variou de 36 a 396, sen-

do que dos 12 estudos quatro realiza-

ram simulação interprofissional(13,16,21,23), 

que consiste em envolver duas ou mais 

profissões da área da saúde no mes-

mo cenário, além de envolver também 

a aprendizagem ou avaliação de com-

petências colaborativas. Esses estudos 

envolveram estudantes de Medicina e 

de Enfermagem(13,16,21,23).

Quanto às modalidades de simu-

lação empregadas, destacaram-se os 

estudos que optaram pela simulação 

clínica com o uso de simuladores14,17,19,22, 

sendo menos frequentes os estudos 

que envolveram apenas o treinamento 

de habilidades18,20.

O uso de simuladores esteve pre-

sente em nove estudos12,14-15,17-22, com 

destaque para utilização de simula-

dores de alta fidelidade. Cinco estu-

dos13,16,19,21,23 não informaram os modelos 

ou o grau de fidelidade dos simuladores.

Temas das simulações

Parada cardiorrespiratória em adultos(12,15,18-20,22) – oito cenários

Parada cardiorrespiratória em neonato(14) – um cenário

Incidente com múltiplas vítimas(13,16,21) – três cenários

Insuficiência cardíaca congestiva(19) – um cenário

Acidente vascular cerebral(19) – um cenário

Choque séptico(19) – um cenário

Reação de infusão de quimioterapia(17) – um cenário

Prolapso de cordão(23) – um cenário
Hemorragia pós-parto(23) – um cenário

Participantes da simulações
Somente estudantes de Enfermagem(12,14-15,17-20,22)

Estudantes de Enfermagem e Estudantes de Medicina(13,16,21,23)

Modalidades das simulações

Simulação clínica com o uso de simuladores de pacientes (manequins)(14,17,19,22)

Simulação clínica com paciente simulado (humano)(13,16,23)

Simulação híbrida(12,15,21)

Simulação clínica para treinamento de habilidades(18,20)

Grau de fidelidade e modelos 
dos simuladores

Simuladores de alta fidelidade(12,14,17,18,20) (Gaumard Advanced Patient simulators, METIman®)

Simuladores de média fidelidade(18,20) (Resusci Anne® Skillreporter, Resusci Anne® QCPR®)

Simuladores de baixa fidelidade(15,20) (Mini Anne®Plus)
Não informou a fidelidade do simulador(22)
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A maioria das simulações foram re-

alizadas em laboratórios de simulação 

de universidades(12,15-20,22), duas ocorreram 

em centros de simulação fora das univer-

sidades(21,23) e dois estudos não informa-

ram o local(13-14).

A utilização de atores para simular 

pacientes esteve presente em oito estu-

dos, sendo de forma isolada ou em cená-

rios de simulação híbrida(12,13,15-16,18,20-21,23). 

Os atores interpretaram o papel de mem-

bros da família ou pacientes. Entre os es-

tudos que utilizaram paciente simulado, 

apenas um21 contou com a participação 

de atores profissionais, os demais envol-

veram estudantes de graduação. A técni-

ca de moulage foi utiliza no preparo dos 

atores. 

Prebriefing 

O prebriefing envolve a preparação 

para simulação e o briefing, que consis-

te em orientações e atividades realizadas 

com os estudantes previamente ao cená-

rio simulado. Nesse sentido, em relação 

ao conteúdo teórico das simulações, este 

foi disponibilizado aos alunos principal-

mente no formato de cursos e aulas, ou-

tras formas menos comuns foram pales-

tras, simpósios e envio de material para 

estudo prévio. 

As ações realizadas no briefing fo-

ram abordadas de maneira superficial 

nos estudos, sendo que cinco deles12,15-18 

não relataram as atividades desenvolvi-

das nessa etapa da simulação. Entre os 

elementos desenvolvidos no briefing, des-

tacam-se a revisão sobre o protocolo de 

atendimento dos cenários(20-22,23), o forne-

cimento de informações aos estudantes 

sobre os objetivos de aprendizagem(14,19,22), 

descrição do ambiente simulado(19,23) e 

funcionamento dos simuladores(19-20). 

Outros elementos importantes que 

também foram desenvolvidos nessa eta-

pa incluem a preparação psicológica dos 

estudantes para simulação, a promoção 

de um ambiente acolhedor e de confian-

ça, as expectativas dos participantes, 

descrição dos papéis em que os alunos 

iriam simular e fornecer um momento 

para esclarecer dúvidas. Dois estudos in-

formaram que a etapa do briefing foi rea-

lizada utilizando-se um vídeo previamen-

te gravado(20,23).

Desenvolvimento dos cenários

Cinco estudos destacaram a incor-

poração de diretrizes de boas práticas 

em simulação para nortear a concepção 

dos cenários propostos(14-16,19,21-22). No en-

tanto, somente três enfatizaram a ado-

ção de um arcabouço teórico de apren-

dizagem(13,17,22), optando pela Teoria da 

Aprendizagem Experencial de Kolb. Em 

relação às orientações quanto aos temas 

das simulações, dez estudos(12,14-19,21-23) re-

ferenciaram guidlines internacionalmen-

te reconhecidos para a elaboração dos 

cenários. Por outro lado, apenas três(4,6,8) 

mencionaram a prévia validação dos ce-

nários de simulação e/ou listas de verifi-

cação por especialistas.

Poucas informações foram forne-

cidas nos artigos sobre o papel do ins-

trutor nos cenários de simulação, sendo 

destacada a experiência ou certificação 

dos instrutores em simulação clínica ou 

na temática do cenário. Alguns autores 

destacaram que os cenários foram base-

ados em situações reais(12,16-19). O tempo de 

cenário variou de 10 minutos a uma hora, 

sendo que os mais longos foram aqueles 

que abordaram os incidentes com múlti-

plas vítimas(13,16,21). 

Tratando-se do envolvimento dos 
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estudantes no cenário (ativamente ou 

como observadores), percebeu-se que 

nos cenários de habilidades todos os es-

tudantes participavam de forma ativa 

da atividade. Em alguns casos, os estu-

dantes observadores recebiam a tarefa 

de documentar as ações realizadas pe-

los estudantes que atuavam diretamente 

no cenário(12,13,16-17,21-23). Apenas três estu-

dos(12,16,21) forneceram informações sobre 

a progressão do cenário durante a simu-

lação, como situações de deterioração 

dos pacientes.

Debriefing e Feedback 

Verificou-se que sete estudos utili-

zaram a técnica de debriefing(13-15,17,19,21-23) e 

um utilizou o feedback(16). Três estudos não 

especificaram a técnica utilizada(12,18,20).

Em relação à maneira de condução 

do debriefing, os autores relataram reali-

zar a separação dos participantes em pe-

quenos grupos, no qual tiveram a oportu-

nidade de refletir e avaliar sobre o desem-

penho, habilidades, aspectos positivos 

e negativos e quais melhorias poderiam 

ser realizadas. Também foi informado o 

uso de questões norteadoras voltadas ao 

tema da simulação. Apenas dois estudos 

informaram o método de debriefing em-

pregado, sendo eles debriefing model of 

clinical reasoning(21) e debriefing com bom 

julgamento(19). O tempo destinado ao de-

briefing variou de 15 minutos a uma hora.

Avaliação e desfecho

O conhecimento foi a variável de des-

fecho mais avaliada nos estudos(12-14,16-18). 

Merecem destaque também as variáveis 

autoconfiança(14-15,17,19), habilidades(12,16,20) 

e satisfação com a simulação(13,17,19), que 

foram avaliadas em três estudos. Outras 

variáveis analisadas foram experiência 

com a simulação(22-23), autoeficácia(17), ra-

ciocínio clínico(21) e competências colabo-

rativas(23). Verificou-se ainda que todos os 

estudos demonstram resultados positivos 

em relação aos itens avaliados. Os instru-

mentos de medição utilizados variaram 

desde escalas validadas até questioná-

rios elaborados pelos autores. Apenas 

três utilizaram análises qualitativas(14,22-23) 

e os demais, testes estatísticos.

DISCUSSÃO
A simulação como estratégia de 

ensino tem sido amplamente explorada 

em âmbito global, com os estudos relati-

vamente recentes. Na presente revisão, 

considerando a área de Enfermagem em 

emergência, o Brasil e a Austrália têm se 

destacado nas publicações. Essas des-

cobertas refletem o crescente interesse 

acadêmico, alinhado à tendência atual de 

reavaliar métodos tradicionais de ensino, 

em virtude das restrições nas experiên-

cias clínicas disponíveis e das preocupa-

ções com a segurança do paciente(24). No 

contexto da Enfermagem em emergência, 

é possível identificar lacunas, uma vez 

que a produção científica se concentra 

majoritariamente em cenários de parada 

cardiorrespiratória (PCR) em pacientes 

adultos, negligenciando outras áreas re-

levantes.

A PCR consiste na interrupção súbi-

ta da circulação sistêmica e da atividade 

ventilatória, exigindo atendimento ime-

diato devido ao risco de lesão cerebral ir-

reversível ou óbito. Os primeiros minutos 

são considerados cruciais, sendo rele-

vante o conhecimento e desenvolvimen-

to das habilidades dos profissionais para 

minimizar danos aos pacientes(25). Nesse 

sentido, as universidades buscam méto-

dos de aprendizagem inovadores, como 

as simulações, que permitem aos estu-
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dantes aplicar a teoria e desenvolver ha-

bilidades cognitivas, afetivas e psicomo-

toras diante de emergências.

A simulação oferece conhecimento 

amplo em diversos conteúdos e incentiva 

os alunos a aprimorar seus conhecimen-

tos durante a formação. Considerada 

uma forma de ensino que busca anteci-

par ou ampliar experiências reais, a si-

mulação cria situações interativas que se 

assemelham ao cotidiano dos profissio-

nais. Sendo assim, o conceito fundamen-

tal para a simulação é a fidelidade, que 

mede a precisão com que uma simulação 

representa a realidade em termos de pis-

tas, estímulos e interações possíveis(26).

No que diz respeito à fidelidade das 

atividades simuladas, destacam-se as 

ações individuais e o trabalho em equipe 

para resolver problemas complexos da 

prática clínica em saúde. Os manequins 

de alta fidelidade são os mais indicados 

para utilização, pois têm respostas fisio-

lógicas que auxiliam os alunos no realismo 

do cenário e permitem treinar a atenção 

para patologias em pacientes em uma si-

tuação clínica estável, instável, crítica ou 

em situação anestésica, bem como a di-

reção de uma equipe que tem de resolver 

uma situação concreta, em que a tomada 

de decisões e o trabalho em equipe são 

cruciais(26).

No entanto, nem todas as universi-

dades têm acesso a esses recursos devi-

do às limitações financeiras. Nesses ca-

sos, estratégias como simulação com pa-

cientes simulados, que podem ser atores, 

estudantes ou outros profissionais inter-

pretando papéis de pacientes ou acom-

panhantes, são alternativas viáveis, uma 

vez que associa entusiasmo à atividade 

e não se faz necessária o uso de grandes 

tecnologias(27). A simulação híbrida tam-

bém é uma opção, combinando peças 

anatômicas com pacientes simulados, 

criando pacientes híbridos para simular 

procedimentos e tornar as práticas mais 

realistas. Na mesma perspectiva, a técni-

ca de moulage, que envolve maquiagem e 

moldes nos membros para simular lesões, 

doenças, envelhecimento, secreções e 

odores, também é uma abordagem para 

trazer realismo(27).

No contexto da simulação inter-

profissional, um enfoque abordado de 

maneira limitada nesta revisão merece 

destaque devido a sua relevância intrín-

seca. A simulação interprofissional, mé-

todo que reúne duas ou mais profissões 

de saúde em um mesmo cenário, visa 

aprimorar habilidades colaborativas e fo-

mentar uma compreensão mais holística 

do atendimento de saúde(28). Reforçando 

essa abordagem, uma revisão sistemá-

tica com metanálise revelou que progra-

mas educacionais ancorados na simula-

ção interprofissional promoveram melho-

rias significativas no trabalho em equipe 

e na comunicação. Esses resultados cor-

roboram que a simulação interprofissio-

nal não apenas fortalece essas habilida-

des, mas também eleva as competências 

dos estudantes da área da saúde(29). A 

integração precoce desse enfoque nos 

currículos educacionais, apoiada por es-

forços administrativos, institucionais e fi-

nanceiros, pode potencializar a formação 

dos futuros profissionais de saúde, con-

ferindo-lhes a capacidade de proporcio-

nar cuidados mais seguros e integrados.

No âmbito da criação dos cenários 

de simulação, a etapa de desenvolvimen-

to é de crucial importância para estabe-

lecer uma experiência de aprendizado 
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imersiva. Nesse contexto, a elaboração 

de cenários eficazes demanda um plane-

jamento meticuloso, envolvendo docentes 

e atores, com o objetivo de permitir que os 

alunos vivenciem situações clínicas prá-

ticas que promovam o desenvolvimento 

de habilidades críticas e reflexivas(30). É 

fundamental que os cenários simulados 

representem situações clínicas realistas 

e instrutivas, interagindo com os partici-

pantes para fomentar o raciocínio crítico, 

a tomada de decisões e a resolução de 

problemas, garantindo que sejam veros-

símeis, relevantes e envolventes.

A adoção de diretrizes de boas práti-

cas em simulação, como as preconizadas 

pela International Nursing Association of 

Clinical and Simulation Learning (INACSL)
(31), é crucial na construção de cenários 

robustos. Essas orientações normativas 

atuam como balizas para um planeja-

mento metodológico sólido, assegurando 

a validade e a eficácia das simulações. 

Vale ressaltar que cinco artigos nesta re-

visão ancoraram seus cenários em dire-

trizes de boas práticas. Paralelamente, a 

validação do cenário emerge como etapa 

essencial para alcançar objetivos, com a 

validação de conteúdo por especialistas 

na área e simulação clínica. Isso ampli-

fica a confiabilidade e a pertinência do 

caso clínico proposto, enriquecendo-o 

com sugestões respaldadas por evidên-

cias(32). Observa-se que, na presente re-

visão, somente três estudos relataram a 

execução da validação dos cenários, indi-

cando uma área a ser mais explorada em 

futuras pesquisas.

No que diz respeito ao processo de 

simulação, o prebriefing, conduzido de 

forma estruturada antes do início do ce-

nário, desempenha um papel fundamen-

tal na preparação dos estudantes. Esse 

estágio de preparação pode adotar abor-

dagens teóricas ou estratégias como a 

sala de aula invertida e o briefing, que 

ocorre momentos prévios à simulação. 

Durante o prebriefing, busca-se elucidar 

o contexto geral da simulação, enquanto 

o briefing fornece informações específi-

cas sobre o problema a ser abordado, de-

lineando o cenário clínico a ser experien-

ciado(33). Nesse momento, o facilitador 

identifica as expectativas dos participan-

tes e oferece orientações sobre ambien-

te, equipamentos e simuladores. Detalhes 

particulares do cenário são compartilha-

dos, abrangendo a apresentação do pro-

blema e os passos para a execução da ta-

refa. Além disso, é relevante estabelecer 

regras e limites por meio de um contrato 

de ficção, orientando sobre a função dos 

facilitadores e avaliadores na simulação.

O debriefing, por sua vez, ocorre 

imediatamente após a simulação e repre-

senta a última fase na qual tanto o alu-

no quanto o professor refletem sobre a 

atividade realizada. Durante essa etapa, 

discutem-se possíveis melhorias e ava-

liam-se pontos fortes e fracos. O feedba-

ck oferecido visa estimular o estudante a 

considerar ativamente suas ações. A efi-

cácia desse feedback está relacionada à 

ênfase dada ao desempenho individual e 

em equipe, ao contexto no qual é forneci-

do e aos resultados esperados da simula-

ção(34).

A análise imediata do conhecimento 

pós-simulação foi uma faceta recorrente 

em muitos estudos investigados, revelan-

do um notório aumento na compreensão 

após a simulação(12-14,16-18). Entretanto es-

sas pesquisas não apenas corroboraram 

esse incremento de conhecimento, mas 
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também ressaltaram avanços significa-

tivos em competências e autoconfiança 

durante as atividades simuladas. À luz do 

exposto, torna-se manifesto que a práti-

ca simulada proporciona uma arena pro-

pícia para a avaliação de múltiplos com-

ponentes vitais na construção de compe-

tências, englobando habilidades técnicas 

e discernimento clínico, bem como a con-

fiança intrínseca nos alunos. A promoção 

de simulações em um ambiente seguro e 

verossímil se apresenta de magnitude ím-

par, uma vez que se alinha com o fomen-

to da autoconfiança e do sentimento de 

segurança do aluno, proporcionando, por 

conseguinte, um aprimoramento subs-

tancial de seu desempenho.

As limitações deste artigo incluem a 

falta de detalhes sobre o design especí-

fico dos cenários de simulação, a ausên-

cia de informações abrangentes sobre o 

papel dos facilitadores, a falta de explo-

ração detalhada do prebriefing e do de-

briefing. No entanto, a revisão apresenta 

avanços significativos na compreensão 

do uso da simulação clínica no ensino de 

Enfermagem em emergência. Ela desta-

ca lacunas na diversificação dos temas 

explorados nas simulações, sinalizando 

direções valiosas para futuras pesquisas 

que possam abranger uma variedade de 

cenários de emergência. A revisão tam-

bém contribuiu ao identificar diferentes 

modalidades de simulação e sinalizar a 

importância da simulação interprofissio-

nal como uma ferramenta poderosa para 

capacitar profissionais de saúde a tra-

balhar eficazmente em equipes multidis-

ciplinares. Essa revisão ofereceu infor-

mações que podem orientar estratégias 

inovadoras de ensino-aprendizagem, 

considerando os desafios complexos da 

prática clínica contemporânea.

Entretanto é imperativo explorar 

abordagens inovadoras para avaliar es-

ses estudos e os métodos de treinamen-

to baseados em simulação, de modo a 

integrá-los de forma eficaz como ferra-

mentas educacionais nos currículos dos 

cursos de graduação destinados a pro-

fissionais de saúde. Dessa forma, esta 

pesquisa pode oferecer uma contribui-

ção significativa para o debate sobre o 

planejamento curricular na formação de 

enfermeiros, com o intuito de introduzir 

novas estratégias educacionais que en-

riqueçam a experiência de ensino-apren-

dizagem dos estudantes de Enfermagem 

desde os estágios iniciais da graduação.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
A presente revisão revelou uma con-

centração notável de estudos recentes 

e de evidência forte e moderada. Foram 

evidenciadas lacunas no tocante à diver-

sificação dos temas explorados nos ce-

nários de simulação em emergência. Em-

bora a reanimação cardiopulmonar em 

pacientes adultos seja um tema de gran-

de relevância na formação em Enferma-

gem, outras áreas cruciais da atuação do 

enfermeiro em situações de críticas, tais 

como emergências respiratórias e trau-

máticas, não foram contempladas. Tais 

lacunas indicam direcionamentos para 

futuras pesquisas, incluindo a ampliação 

das temáticas investigadas, desenvolvi-

mento e validação de cenários e a ava-

liação da eficácia dessas abordagens no 

desenvolvimento de competências e ha-

bilidades.

A identificação de diferentes moda-

lidades de simulação empregadas, com 

destaque para simulação com utilização 

de simuladores de alta fidelidade, simu-
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lação com atores e abordagens híbridas, 

revela uma notável riqueza de métodos 

disponíveis para fomentar uma aprendi-

zagem prática e imersiva. Uma minoria 

das pesquisas realizou simulações clíni-

cas interprofissionais, modalidade po-

tente na preparação de profissionais de 

saúde aptos a atuar de maneira eficaz 

em equipes multidisciplinares de manei-

ra colaborativa. Considerando as lacunas 

na descrição das simulações, recomen-

da-se que os futuros estudos apresentem 

de maneira mais abrangente elementos 

centrais da simulação, como o desenvol-

vimento criterioso dos cenários, o papel 

dos facilitadores e a condução aprofun-

dada do prebriefing e do debriefing. Além 

disso, a ampliação de estudos de simu-

lação com enfoque na interprofissionali-

dade oferece uma oportunidade valiosa 

para enriquecer as discussões e o racio-

cínio crítico dos profissionais de saúde, 

contribuindo diretamente para a melhoria 

da qualidade dos desfechos de saúde.

Na medida em que a simulação clí-

nica continua a evoluir como uma pedra 

angular na formação de profissionais de 

saúde, esta revisão oferece uma contri-

buição valiosa ao panorama científico, 

fornecendo informações essenciais que 

podem orientar estratégias de ensino-

-aprendizagem inovadoras e moldar as 

futuras investigações. No contexto dinâ-

mico e complexo dos cuidados de saú-

de modernos, a simulação clínica emer-

ge como uma ferramenta imprescindível 

para a formação e capacitação de enfer-

meiros competentes e preparados para 

enfrentar os desafios prementes da prá-

tica clínica.
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