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RESUMO

Trata-se de relato de experiéncia da equipe de professores de clinica cirirgica do sétimo periodo da
UniEvangélica durante a pandemia de COVID-19. As atividades académicas tiveram que ser totalmente
reformuladas com intuito de minimizar o risco de contagio dos alunos. Apés as devidas formata¢cBes logrou-se
éxito no ensino comprovado pela porformance dos alunos nas avaliaces.

PALAVRAS-CHAVE

Simulagéo realistica. Clinica cirirgica. Ensino na pandemia.

INTRODUCAO

A simulacédo realistica tem sido amplamente utilizada durante a graduacdo em medicina, nas mais
diversas areas de estudo, porém principalmente naquelas que tratam de urgéncia e emergéncia,
com intuito de proporcionar ambiente seguro e replicavel para o académico desenvolver sua
habilidade pratica. Além disso, tem como vantagem ndo expor o paciente realmente doente a um
atendimento que por vezes pode ser ineficaz ou incompleto quando realizado pelo estudante.

Soma-se a isso a possibilidade de exposicéo a contagio dos alunos no ambiente hospitalar, advinda
da pandemia por COVID-19, além de normativas governamentais que proibiam o acesso dos alunos
em instituicbes de saude para fins meramente académicos.

Nesse cenario surgiu a simulacao realistica, que quando realizada de forma planejada e seguindo
critérios epidemiolégicos minimiza o risco de infeccdo e contagio ao ndo expor o aluno ao ambiente
hospitalar insalubre.

O objetivo desse relato é fornecer dados da seguranca da simulagéo realistica durante a pandemia,
usando os protocolos adotados pela instituicao.
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UniEVANGELICA

RELATO DE EXPERIENCIA

As atividades se iniciaram com a formulag&o de protocolo de seguranca epidemiolégica definido pela
instituicdo, que consistiam basicamente em: entrada dos alunos 1 a 1, limpeza dupla do calgcado na
entrada, lavagem assistida das maos, uso de EPI (capote, gorro, luva e mascara) fornecidos pela
instituicdo, limpeza das méos com alcool, grupos de até 6 alunos distantes entre si de no minimo
1,5metros, salas ventiladas em com janelas abertas.

Os professores passavam pelo mesmo processo, além de usarem protetor facial e mascara N95.
Nas salas de simulagdo os grupos de alunos eram reduzidos em trios e o debriefing era feito em
salas de aula amplas com as cadeiras espacadas.

As simulacdes foram realizadas com manequins realisticos e com atores esses ultimos também
usavam EPIs completos. ApGs cada grupo realizar a simulagc&o no laboratorio, era feita desinfecgéo
e limpeza do ambiente.

DISCUSSAO

As atividades transcorreram sem grandes percalgos. Dos 89 alunos matriculados apenas 9 (10,1%)
optaram por nao participar das atividades por fazerem parte de grupo de risco para desfecho
desfavoravel para COVID 19, ja que eram portadores de doencgas crénicas que constituiam fator de
risco.

Dos 80 alunos que participaram nenhum contraiu COVID-19 durante o desenvolvimento das
atividades. Duas alunas (2,5% dos alunos participantes) que sdo irmas, foram afastadas devido
contagio de contratante domiciliar (pai).

Dos 9 professores participantes apenas um (11,1%) apresentou teste positivo para COVID-19 ja na
segunda semana de atividades, porém suspeita-se que 0 contagio tenha acontecido fora da
instituicdo, ja& que tal professor permanecia com suas atividades hospitalares e ambulatoriais,
atendendo quantidade substancial de pacientes durante a pandemia. Ele apresentou curso
assintomatico da doenga.

N&o houveram reprovacdes dos alunos que participaram do curso, tendo a avaliacéo sido realizada
em OSCE tanto com atores e manequins 0 que ja era esperado, ja que a metodologia utilizada para
ensino e avaliagdo néo diferiu da usada nos semestres anteriores.

CONCLUSAO

Conclui-se que o uso da simulacdo avancada em clinica cirirgica mesmo durante a pandemia por
COVID-19 constitui método seguro e eficaz para ensino, uma vez que ndo houve contaminacao ou
disseminacdo da doenca entre os alunos e que eles apresentaram bom desempenho nas avaliacdes
aplicadas ap0s as simulacoes.

REFERENCIAS

Brandédo, C. F. S.; et. al. A simulacao realistica como ferramenta fundamental para estudantes de medicina. Scientia
Medica 2014;24(2):187-192.

276



AN
Vi 2 =N

ANAIS DO 39° SEMINARIO DE ATUALIZACAO DE PRATICAS DOCENTES =
Czekajlo M, Dgbrowski M, Dagbrowska A, et al. Symulacja medyczna jako profesjonalne narze'&ﬂmm%!zcﬁ‘a
bezpieczenstwo pacjenta wykorzystywane w procesie nauczania [Medical simulation as a professional tool which affect
the safety of the patient used in the learning process]. Pol Merkur Lekarski. 2015;38(228):360-363.

Girau E, Mura F, Bazurro S, et al. A Mixed Reality system for the simulation of emergency and first-aid scenarios. Conf
Proc IEEE Eng Med Biol Soc. 2019;2019:5690-5695. doi:10.1109/EMBC.2019.8856777

Khalili H. Clinical simulation practise framework. Clin Teach. 2015. PMID: 25603705.

Sadideen H, Hamaoui K, Saadeddin M, Kneebone R. Simulators and the simulation environment: getting the balance
right in simulation-based surgical education. Int J Surg. 2012;10(9):458-462. doi:10.1016/j.ijsu.2012.08.010

277



