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ABSTRACT

Objective: to construct and validate a clinical simulation scenario on rapid HIV testing and
counseling in pregnant women. Method: methodological study, of appearance and content
validation, developed between June and October 2020 through the Delphi technique. For
validation, the judges who obtained five or more points according to the adapted Fehring
criteria were included. The data were analyzed by calculating the Content Validity Index
(CVI). Results: After the first Delphi round, two items (5.7%) did not reach the I-CVI required
for validation in all the criteria evaluated, which were: behavioral, objectivity, simplicity,
clarity, relevance, accuracy, variety, modality, typicality, and credibility. At the end of the
second Delphi round, all items (100%) reached the I-CVI required for validation. Conclusion:
the script proved to be valid, contributing to subsidize the teaching of HIV testing and
counseling of pregnant women.

DESCRIPTORS: Teaching; Educational Technology; Pregnancy Complications, Infectious;
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INTRODUCAO

O Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) representa um problema de salde
publica, pela alta incidéncia, mortalidade e gastos para o servigo publico'. Tal problematica
€ acentuada no que concerne a infeccdo em gestantes, especialmente, pela necessidade
de realizar a prevencao da transmissao vertical, que deve ocorrer no trabalho de parto,
nascimento ou pds-parto?.

No Brasil, 125.144 gestantes obtiveram testagem de HIV positiva entre os anos
de 2000 e 2019. Destas, 35% das transmissdes ocorreram durante a gestacao, 65% no
parto e sete a 22% no puerpério através da amamentacao?. A realizacao do teste rapido
para deteccao do HIV é uma eficiente medida diagndstica, essencial para a prevencao da
transmissao vertical, que pode contribuir para a qualidade da assisténcia em salde e de
vida do bindmio mae-filho. Soma-se a isso, o impacto das intervencoes realizadas no pré-
natal na reducdo da transmissao vertical, tais como o uso de antirretrovirais, orientacao a
nao amamentacao e afins®.

Quanto ao diagndstico do HIV, ndo apenas a transmissao vertical € uma preocupacao
como também o impacto do diagnéstico positivo de HIV na qualidade de vida da gestante,
em virtude das possiveis consequéncias fisicas, psicoldgicas e sociais tipicas do diagndstico®.
Dessa forma, esse momento exige competéncias, habilidades e atitudes dos profissionais
de salude, desde a testagem rapida até o aconselhamento dessas pacientes. Portanto, é
imprescindivel que os profissionais que realizam esses atendimentos estejam capacitados
para oferecer uma assisténcia sistematica, holistica e de acordo com a subjetividade de
cada gestante’.

Uma estratégia que pode auxiliar a formacgao desses profissionais € o uso da simulagdo
clinica, visto que se trata de uma ferramenta de ensino-aprendizagem amplamente utilizada,
que pode ser empregada nas diversas areas da saude®. A pratica simulada consiste na
reproducao de ambientes reais com base em cenarios previamente elaborados, de forma
a permitir o desenvolvimento de habilidades técnicas e ndao técnicas em um ambiente
controlado e seguro’.

Dentre os beneficios vinculados a simulacdo, destacam-se: melhorar a destreza para
execucao de procedimentos, estimular o trabalho em equipe, além de favorecer o raciocinio
critico e reflexivo®®. Tais beneficios impactam positivamente a qualidade do processo de
aprendizagem?. Dessa forma, a técnica pode ser Gtil na realizacao de atividades de rotina do
enfermeiro, tais como educagdo em saude das gestantes, desenvolvimento de habilidades

na realizacdo de consultas de pré-natal e afins, de forma a contribuir para uma assisténcia
de qualidade®°.

No ambito do ensino do atendimento aos pacientes com HIV, a utilizacao da simulacao
demonstra ser apropriada ao treinamento do académico para o exercicio profissional.
Portanto, a utilizacdo da estratégia simulada para o ensino das mais diversas condutas
é eficaz para o desenvolvimento do conhecimento, garantia de satisfacdo do aprendiz
e melhoria da assisténcia prestada por profissionais ge saude aos pacientes com HIV'.
Nessa perspectiva, a construcdo de um cenario de simulagao clinica sobre testagem e
aconselhamento de gestantes para o HIV é util para o desenvolvimento da competéncia
profissional da enfermagem.

No que concerne aos cenarios de simulacao sobre gestantes, inexistem producdes
associadas ao HIV. Nesse contexto, elencou-se a seguinte pergunta: quais os elementos
necessarios para compor um cenario de simulacao clinica voltado a testagem rapida e ao
aconselhamento de gestantes para o HIV? Mediante a inexisténcia de cenarios simulados
sobre tal tematica, o objetivo deste estudo é construir e validar um cenario de simulagao
clinica sobre a testagem rapida e aconselhamento para o HIV em gestantes.
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METODO

Trata-se de um estudo metodolégico, realizado entreljunho e outubro de 2020, para
validacao de conteldo e aparéncia por meio da técnica Delphi2.

Para um adequado embasamento para a construcdo do cenério, foi realizada uma
revisdo integrativa da tematica proposta mediante a seguinte questao norteadora: “Quais
sao as caracteristicas das consuﬁas de pré-natal para o oferecimento do teste-rapido para
o HIV as gestantes?”. A revisdo foi realizada por meio das bases de dados MEDLINE,
CINAHL, LILACS e BDENF com base nos descritores controlados: “pregnant women”;
“prenatal care”; “clinical laboratory techniques”; “diagnosis”; “prenatal diagnosis”;
“primary health care” e “HIV”, organizados com o auxilio dos operadores booleanos OR
e AND, e sem recorte temporal. Foram incluidos os artigos originais que discorressem
sobre as consultas de pré-natal para oferecimento do teste rapido para o HIV as gestantes;
publicados nos idiomas portugués, inglés ou espanhol. Depois de serem aplicados tais
critérios, 10 artigos foram selecionados.

Para nortear a construgdo do cenario, utilizou-se o referencial metodoldgico de
Jeffries', que sugere um padrdo de construcdo de simulagao clinica como estratégia de
ensino, baseado em cinco areas: objetivos, fidelidade, complexidade, pistas e debriefing.
Os objetivos foram: aprimorar os conhecimentos, habilidades e atitudes do discente
para a execucao do teste rapido e aconselhamento para o HIV em gestantes, fomentar
no discente a habilidade de comunicagdo efetiva para o teste rapido de HIV reagente,
exercitar o raciocinio clinico sobre aconselhamento para o HIV pré-teste e pos-teste para
gestantes, demonstrar habilidade técnica de puncao da polpa digital e estimular a reflexao
sobre atitudes éticas ante o atendimento.

Um caso clinico foi integrado a simulacdo, na qual uma gestante compareceu a
consulta de pré-natal para rea?izagéo de teste rapido para o HIV: Vocé é enfermeiro de
uma unidade basica de saide do municipio de Lagarto/SE. Uma gestante acaba de chegar
e informa que recebeu sua primeira consulta de pré-natal no dia de ontem. Porém, o
enfermeiro que a atendeu solicitou que a mesma retornasse no dia de hoje, ou seja, no
mesmo dia, visto que um dos exames estava pendente. Realize o atendimento da gestante.

Determinou-se que uma atriz com a mesma idade da gestante do caso clinico,
utilizando barriga falsa, portando cartdao da gestante e com vestido leve e solto
interpretaria a gestante do cenario. Um script foi criado para nortear as atividades da
atriz durante a execucgdo do cenario. O mesmo informa caracteristicas necessarias para o
desenvolvimento da atriz no cenario bem como a informacéo de pistas a serem executadas,
com o ideal do auxilio no desenvolvimento da simulacdo. Para operacionalizar a atividade,
disponibilizaram-se os materiais necessarios para o atendimento da paciente do caso assim
como a adaptacgao da sala de aula para mimetizar o consultério de enfermagem.

O debriefing, neste cenério, foi estruturado segundo o modelo de GAS (Gather,
Analyze e Summarize) que é composto de trés fases: a primeira (reunir) sintetiza os eventos
dasimulagao, a segunda (analisar) promove a reflexdo dos participantes e a terceira (resumir)
revisa os pontos-chave das discussoes’.

Depois da construcdao do cenario, procedeu-se ao processo de validacdo por meio
da técnica Delphi, um método sistematizado que busca o consenso de especialistas sobre
determinada tematica por meio de multiplas rodadas'. Nesta pesquisa, realizaram-se duas
rodadas até que os juizes atingissem o consenso. Os mesmos juizes foram convidados a
participar das duas rodadas. Participaram 10 juizes da primeira rodada. Destes, nove juizes
permaneceram na segunda rodada.

Nestavalidacado, foramincluidos os juizes que obtiveram cinco ou mais pontos segundo
os critérios de Fehring adaptados: ser doutor em enfermagem (quatro pontos); ser mestre
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em enfermagem (trés pontos); ter concluido dissertagcdo ou tese sobre simulacao clinica/
salde da mulher (um ponto); ter experiéncia (assistencial ou académica) de, no minimo,
um ano no uso de simulacao clinica/satde da mulher (dois pontos); ter artigo publicado
em periodico indexado na area de simulacao clinica/saude da mulher (dois pontos); ser
especialista em satde da mulher (um ponto)'™. A amostragem foi ndo probabilistica por
conveniéncia por meio de busca do curriculo de pesquisadores na Plataforma Lattes e da
selecdo dos juizes com o auxilio da estratégia Snowball Sampling'2.

Para dar inicio as rodadas virtuais, foram enviados a cada juiz o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, roteiro do cenério de simulacdo a ser validado e
instrumento para verificagdo de concordancia, subdividido em 35 itens'. Para representar
os itens numéricos, utilizou-se escala do tipo Likert de trés pontos, subdividida em: um —
inadequado (item necessita ser excluido ou refeito), dois — parcialmente adequado (item
pertinente, porém cabe alguma alteragao) e trés — adequado (item correto sem necessidade
de qualquer tipo de acréscimo ou corregao). Os itens supracitados foram avaliados de
acordo com sua pertinéncia e em relagdo aos seguintes critérios: comportamental,

objetividade, simplicidade, clareza, relevancia, precisao, variedade, modalidade, tipicidade
e credibilidade.

Os dados foram tabulados no programa Microsoft Excel/ Windows (Office 2016) e
analisados no software R Core Team 2020, versao 3.6.1. Para a caracterizacdo da populacao
do estudo, realizou-se estatistica descritiva simples. Para a validacao do cenario, realizou-
se o calculo do Indice de Validade de Contelddo por meio de trés equacdes matematicas:
I-CVI (Item-Level Content Validity Index), S-CVI/Ave (Scale-Level Content Validity Index/
Average) e S-CVI/UA (Scale-Level Content Validity Index/Universal Agreement).

Neste estudo, calculou-se o I-CVI com base na divisao entre o nimero de score
“trés — adequados” e o total de respostas para cada item segundo os critérios avaliados;
o S-CVI/Ave por meio do célculo da média do I-CVI para cada critério avaliado e; o S-CVI/
UA segundo a proporcao de itens que atingiram score “trés — adequados” na avaliacao
por todos os juizes. Determinou-se a propor¢ao minima de concordancia de 80% para
que os itens fossem considerados validados'. Foi realizado o teste binomial com nivel de
significancia de 5%, para verificar se a concordancia era igual ou superior a 80%.

O presente estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa da Universidade
Federal de Sergipe conforme parecer n.° 3.826.601.

RESULTADOS

Na primeira rodada Delphi, os itens do cenario foram submetidos a validacao de
conteldo e aparéncia por um comité formado por 10 juizes, sendo nove enfermeiros (90%)
e um médico (10%). Sete do sexo feminino (70%), com média de idade do comité de 39
anos (DP = 5,6), média de tempo de formacao profissional 13,8 anos (DP = 4,2). Quatro
possuiam pés-doutorado (40%), sete ja participaram de pesquisas de validacdo (70%) e trés
possuiam especializacdo em satde da mulher (30%). Todos publicaram artigos cientificos
nas areas de interesse dessa pesquisa em revistas indexadas (100%), sendo que oito em
simulacao clinica (80%) e cinco em satude da mulher (50%).

Ao final da primeira rodada, dois itens (5,7%) nao atingiram |-CVI necessérios para
validagcdo em todos os critérios avaliados. Sugestdes foram feitas tanto para os itens que
nao atingiram o consenso quanto para os que atingiram. Realizaram-se os ajustes em
todo o cenario, que foi submetido a um novo ciclo de avaliagao até que o consenso fosse
estabelecido. As recomendacoes foram as seguintes: aumentar a duracdo do briefing de
10 minutos para 15 minutos; alterar a idade gestacional da paciente do caso clinico de trés
semanas para 10 semanas e retirar a informacdo do caso referente a afirmacao “paciente
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possui hipertensao arterial sistémica e histérico familiar de diabetes e neoplasia”, além de
modificacoes gerais na escrita do cenario.

Os itens que nao obtiveram I-CVI > 0,8 foram: “item dois - tempo de simulac&o:
duracéo do briefing”; e “item 18 - informagdes fornecidas para a execugao do cenario:
informagdes do prontuéario”. Na segunda rodada, nove juizes participaram, sendo oito
enfermeiros (88,9%) e um médico (11,1%). Seis do sexo feminino (66,7%), a média de
idade do comité foi de 39 anos (DP = 7,3), média de tempo de formacao profissional de
14,0 anos (DP = 4,4), quatro possuiam pos-doutorado (44,4%), sete ja haviam participado
de pesquisas de validacao (77,8%) e trés possuiam especializacao em saude da mulher
(33,3%). Todos publicaram artigos cientificos nas areas de interesse dessa pesquisa em
revistas indexadas (100,0%), sendo que sete em simulacao clinica (77,9%) e cinco em saude
da mulher (55,6%).

Ao término da segunda rodada, o I-CVI foi maior que 0,8 em todos os itens avaliados,
sendo que para amplitude e equilibrio foi de 1,0 (p-value = 1,0). Para cada um dos critérios, o
S-CVI/Ave foi superior a 0,8, e a proporc¢ao de itens julgados como adequados na avaliacdo
por todos os juizes (S-CVI/UA) foi de, ao menos, 0,8 (Tabela 1).

Tabela 1 - Niveis de concordancia obtidos pelo indice de Validade de Contelido durante a

segunda rodada Delphi conforme avaliagdo do grupo de especialistas. Aracaju, SE, Brasil,
2020

Comportamental Objetividade Simplicidade Clareza Relevancia Precisdo Variedade Modalidade Tipicidade Credibilidade

Item I-CVI I-CVI I-CVI I-CVI (pl-\f;\l/olr) I-CVI I-CVI I-CVI I-CVI I-CVI

(p-value*) (p-value*) (p-value*) (p-value*) (p-value*) (p-value*) (p-value*) (p-value*) (p-value*) (p-value*)
ltem 01 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) ( 111'00000) ( 11160000) ( 11"00000) ( 11160000) 1,00 (1,000) ( 11160000) 1,00 (1,000)
ltem 02 1,00 (1,000) 0,89 (0,768) 0,89 (0,768) ( 11'60000) (09178698) ( 11'60000) ( 11'60000) 1,00 (1,000) ( 11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 03 0,89 (0,768) 0,89 (0,768) 0,89 (0,768) (0(?178698) (O(),'78698) (0(7178698) (O(),'78698) 0,89 (0,768) (0(),'78698) 0,89 (0,768)
ltem 04 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) ( 11"00000) ( 11'60000) ( 11160000) (O(),,78698) 0,89 (0,768) (00,,78698) 0,89 (0,768)
ltem 05 0,89 (0,768) 0,89 (0,768) 0,89 (0,768) ( 11'60000) ( 11"()0000) ( 11"00000) ( 11'60000) 1,00 (1,000) (0?178698) 0,89 (0,768)
ltem 06 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) ( 111'00000) ( 11160000) ( 11"00000) ( 11'60000) 1,00 (1,000) ( 11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 07 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) ( 11'60000) ( 11'60000) ( 11'60000) ( 11"()0000) 1,00 (1,000) ( 11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 08 1,00 (1,000) 0,89 (0,768) 1,00 (1,000) (0(?178698) ( 11’60000) ( 11"00000) ( 11’60000) 1,00 (1,000) ( 11’60000) 1,00 (1,000)
ltem 09 1,00 (1,000) 0,89 (0,768) 0,89 (0,768) ( 11"00000) ( 11'60000) (0(?178698) ( 11'60000) 1,00 (1,000) ( 11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 10 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 0,89 (0,768) ( 11'60000) ( 11"()0000) ( 11"00000) ( 11'60000) 1,00 (1,000) ( 11"()0000) 1,00 (1,000)
ltem 11 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) ( 111'00000) ( 11'60000) ( 11"00000) ( 11'60000) 1,00 (1,000) ( 11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 12 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) ( 11'60000) ( 11"()0000) ( 11"00000) ( 11"()0000) 1,00 (1,000) ( 11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 13 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) ( 11"()0000) ( 11"00000) ( 11"00000) ( 11160000) 1,00 (1,000) ( 11160000) 1,00 (1,000)
ltem 14 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) ( 111'00000) ( 11160000) ( 11’60000) ( 11160000) 1,00 (1,000) ( 11160000) 1,00 (1,000)
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ltem 15 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11'60000) (11"()0000) (11"00000) (11"()0000) 1,00 (1,000) (11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 16 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11"()0000) (11"00000) (11"00000) (11’60000) 1,00 (1,000) (11"00000) 1,00 (1,000)
ltem 17 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (111'00000) (11’60000) (11’60000) (11160000) 1,00 (1,000) (11"00000) 1,00 (1,000)
ltem 18 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11'60000) (11'60000) (11"00000) (11'60000) 1,00 (1,000) (11'60000) 0,89 (0,768)
ltem 19 0,89 (0,768) 0,89 (0,768) 1,00 (1,000) (111'00000) (11’60000) (11"00000) (11’60000) 1,00 (1,000) (11’60000) 1,00 (1,000)
tem20 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11'60000) (11"()0000) (11160000) (11"()0000) 1,00 (1,000) (11'60000) 1,00 (1,000)
ltem21 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11"00000) (11"00000) (11"00000) (11"00000) 1,00 (1,000) (11"00000) 1,00 (1,000)
ltem22 0,89(0,768) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (111'00000) (0(),'78698) (0(?178698) (11160000) 1,00 (1,000) (11"00000) 0,89 (0,768)
ltem23 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11"()0000) (11'60000) (11"00000) (11'60000) 1,00 (1,000) (11'60000) 1,00 (1,000)
ltem24 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (0(?'78698) (0?178698) (0(?178698) (11"00000) 1,00 (1,000) (11’60000) 1,00 (1,000)
ltem25 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (00,’78698) (O(),’78698) (OO,’78698) (11'60000) 1,00 (1,000) (11'60000) 1,00 (1,000)
ltem26 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (0?178698) (O(T'78698) (O(?’78698) (11"00000) 1,00 (1,000) (11"()0000) 1,00 (1,000)
ltem 27 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (0(?'78698) (00,'78698) (0(?178698) (11"00000) 1,00 (1,000) (11"00000) 1,00 (1,000)
ltem28 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11"()0000) (11'60000) (11"00000) (11'60000) 1,00 (1,000) (11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 29 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11"00000) (11"00000) (11"00000) (11"00000) 1,00 (1,000) (11"00000) 1,00 (1,000)
ltem 30 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11"00000) (11'60000) (11160000) (11'60000) 1,00 (1,000) (11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 31 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11"()0000) (11"()0000) (11"00000) (11"00000) 1,00 (1,000) (11"()0000) 1,00 (1,000)
ltem 32 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (111'00000) (11"00000) (11"00000) (11"00000) 1,00 (1,000) (11"00000) 1,00 (1,000)
ltem 33 1,00 (1,000) 0,89 (0,768) 1,00 (1,000) (11"()0000) (11'60000) (11'60000) (11'60000) 1,00 (1,000) (11'60000) 1,00 (1,000)
ltem 34 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11"00000) (11"(.)0000) (11"00000) (11"(.)0000) 1,00 (1,000) (11160000) 1,00 (1,000)
ltem 35 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) 1,00 (1,000) (11"00000) (11"()0000) (11160000) (11"()0000) 1,00 (1,000) (11'60000) 1,00 (1,000)
,SA;/EW_ 0,99 0,98 0,98 0,98 0,98 0,98 0,99 0,99 0,99 0,98
S-CVI-

UA 0,89 0,80 0,86 0,83 0,80 0,80 0,94 0,94 0,91 0,86
Legenda: I-CVI - ltem-Level Content Validity Index, S-CVI — Scale-Level Content Validity Index, Ave — Average. UA — Universal
Agreement.

*Teste Exato Binomial.
Fonte: Autores (2021).

DISCUSSAO

Mediante a complexidade na abordagem dos resultados positivos dos testes rapidos
para o HIV as gestantes, construiu-se um cenario de simulacao clinica sobre esta tematica
como estratégia de aperfeicoamento para o ensino ativo no ambito da sadde.

Com o intuito de aperfeicoar o cenario construido, realizou-se a validagao com juizes
especialistas no tema que, apds apreciacao, fizeram recomendacdes para o aprimoramento
do cenério. As sugestoes emitidas pelos juizes se relacionaram a duragao do cenério, as
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informacdes do caso clinico, aos conhecimentos prévios, aos objetivos de aprendizagem,
as intervencoes esperadas pelo académico, ao Script, a ambientagdo, as pistas e a
estruturagao do briefing e do debriefing.

Em relacdo a duracdo do cendrio, a sugestao de ajustar o periodo para execucao
conforme os objetivos e a complexidade foilevantada pelos juizes, sendo considerado como
requisito para uma boa pratica da simulacdo. Outros estudos evidenciaram que a duracao
do cenério deve ser consoante com os objetivos de aprendizagem a serem alcancados e
o nivel de complexidade do cenério, a depender do que se exige do participante durante
a simulacao, a exemplo de habilidades procedimentais, pensamento critico, capacidade
para tomada de decisdes ou raciocinio clinico'%°,

Como consequéncia as alteracdes na duracao para execucao do cenario, o tempo do
briefing e do debriefing precisaram ser ajustados para que fossem realizados em metade
e em 3uas vezes o tempo de execucgdo do cenario respectivamente. Uma pesquisa que
discutiu os aspectos praticos da simulagéo clinica demonstrou que a duracao do briefing e
do debriefing é essencial para garantir o aproveitamento da atividade simulada, ao passo
que outra pesquisa que analisou as contribuicoes da simulagao no treinamento de praticas
avancadas em enfermagem indicou a importancia de o tempo de simulacao ser suficiente
para apresentar as orientagoes para o desenvolvimento do cenario, a execucao de toda
cena, discussdo, analise e reflexao sobre a simulacdo?'-22,

Sobre o caso clinico, necessitou-se remover informacdes acerca de comorbidades
como alternativa para nao desviar o participante dos objetivos de aprendizagem. Uma
pesquisa realizada em uma universidade pﬁbﬁca do sul do Brasil mostrou a importancia de
focar no objetivo, de modo que o participante pudesse ter um bom desempenho durante a
conducao do cenario, uma experiéncia mais confortavel e reflexdes aprofundadas durante
o debriefing®.

Ainda, sobre as informagbes do caso clinico, alterou-se a idade gestacional da
paciente, de forma a garantir maior realismo a simulagdo. A preocupagao com o grau de
realismo do cenario também foi apresentada em outro estudo, que referiu como um dos
requisitos para sucesso da simulacdo a maior aproximacao a realidade, de modo que o
participante conseguisse vivenciar a pratica que sera encontrada por ele®.

A respeito das intervencdes esperadas pelo académico, a avaliagdo dos juizes
apontou a necessidade de aumentar a integracao entre as intervencoes e o checklist
para o acompanhamento do cenério. Um estudo que buscou mostrar os aspectos mais
relevantes, segundo a literatura, para a elaboracao de cenérios de simulacdo, destacou
que as intervencoes esperadas pelo académico devem ser disponibilizadas de acordo
com o desenvolvimento das demais intervengbes por ele executadas durante o cenario.
Ressaltou-se, ainda, que todas as intervencdes deveriam estar claramente descritas no
roteirc>2,5 como forma de direcionar os facilitadores a equipe do centro de simulacao e os
atores®.

Com relagdo ao Script, complementaram-se as informacdes pessoais,
sociodemograficas e clinicas. Tais informacoes sdo necessarias para a determinagao social
do HIV de forma a estimular a reflexao critica/reflexiva no debriefing. Elas podem ser
solicitadas pelo participante durante a simulagdo, com a finalidade de elevar o grau de
realismo do cenario. Um estudo realizado no centro-oeste do pais, que buscou relatar a
experiéncia no uso da simulacdo clinica, evidenciou que a aproximagao do cenario com
a realidade é necessaria para o éxito da simulagdo?. Dessa forma, a presenca dessas
informacoes pode garantir maior realismo e, consequentemente, melhor aproveitamento
a atividade simulada.

Quanto a ambientacao, especificaram-se em tdpico proprio todas as caracteristicas
que nao foram descritas no item “recursos fisicos”. Um estudo realizado com estudantes
de graduacdo em enfermagem salientou a necessidade de descricdo no roteiro do cenario
de todas as caracteristicas do ambiente necessarias para realizar o cenario?®.
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Salienta-se que é essencial a descricao completa do ambiente no roteiro do cenario
de simulacdo, como uma forma de direcionar a apresentacdo do ambiente aos participantes
durante o briefing. As orientacdes aos participantes sobre o ambiente simulado e os
recursos disponiveis durante a simulagao sao vistos como uma boa pratica. Portanto, é
necessario que os participantes sejam esclarecidos?.

No tocante as pistas, organizaram-se as mesmas de acordo com as possiveis acoes dos
académicos durante o desenvolvimento do cenario. Um estudo que relatou a construgao
de simulacbes clinicas segundo o modelo do National League for Nursing/Jeffries
Simulation Framework enfatizou a importancia de se considerar o nivel de experiéncia e
aprendizagem dos participantes para determinacgao das pistas que auxiliam o alcance dos
objetivos propostos?.

No que diz respeito ao debriefing, outro estudo apontou sua importancia como
ferramenta para promover o pensamento critico e reflexivo do participante?'. Dessa forma,
como estratégia para aprimorar as reflexdes no debriefing, bem como otimizar o tempo de
briefing, houve a necessidade de realocar os objetivos, que deixaram de ser apresentados
no briefing e passaram a ser utilizados no debriefing, sendo uma alternativa para obter
melhor aproveitamento das discussdes sobre o cenario.

Em relagcao as limitacdes do estudo, destaca-se que o cenario nao foi aplicado em
virtude das medidas de distanciamento social adotadas durante a pandemia da COVID-19,
o que pode repercutir futuramente na necessidade de compreender com mais afinco
sua operacionalizacdo, no que concerne a necessidade de ajustes pds-aplicacao e/ou
analise critica do cenario, tipica do debriefing. Dessa forma, a aplicagcao sera realizada em
pesquisas futuras como forma de refletir a experiéncia do publico-alvo durante a execucéo
da simulacao.

CONCLUSAO

O estudo possibilitou validar o roteiro do cenario de simulacdo, que se mostrou
valido e confidvel quanto ao conteldo e aparéncia por juizes especialistas em simulagdo
clinica e/ou saude da mulher.

Como contribuigao, o roteiro do cenario de simulacao clinica podera subsidiar o ensino
da testagem e do aconselhamento de gestantes para o HIV, uma vez que sua utilizagao
favorecerd o processo de ensino-aprengizagem e o desenvolvimento de competéncias e
habilidades em alunos dos cursos de graduacdo em enfermagem.

Ressalta-se a relevancia social deste trabalho no que concerne a adequada assisténcia
em saude as gestantes portadoras do HIV. Fomenta-se a aplicagao deste cenario em
ambientes de ensino, com vistas a construcao do ideal de ruptura do preconceito bem
como do treinamento de uma conduta humanizada para o manejo de gestantes com tal
diagnéstico.
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CONSTRUCAO E VALIDACAO DE SIMULACAO CLINICA SOBRE TESTAGEM E ACONSELHAMENTO
PARA O HIV EM GESTANTES

RESUMO:

Objetivo: construir e validar um cenario de simulagao clinica sobre a testagem rapida e aconselhamento para o HIV

em gestantes. Método: estudo metodolégico de validacdo de aparéncia e conteldo, desenvolvido no per:’odo de

junho a outubro de 2020 por meio da técnica Delphi. Para a validagdo, foram incluidos os juizes que obtiveram cinco

ou mais pontos segundo os critérios de Fehring adaptados Os dados foram analisados mediante o calculo do Indice

de Validade de Conteudo (IVC). Resultados: depois da primeira rodada Delphi, dois itens (5,7%) ndo atingiram o I-CVI

necessario para validacdo em todos os critérios avaliados, que foram: comportamental, objetividade, simplicidade,

clareza, relevéncia, precisdo, variedade, modalidade, tipicidade e credibilidade. Ao final da segunda rodada Delphi,

todos os itens (100%) atingiram o |-CVI necessario para validacdo. Conclusdo: o roteiro se mostrou valido, contribuindo

para subsidiar o ensino da testagem e do aconselhamento de gestante sobre o HIV.

DESCRITORES: Ensino; Tecnologia Educacional; Complica¢bes Infecciosas na Gravidez; HIV; Simulagdo.

CONSTRUCCION Y VALIDACION DE UN SIMULACRO CLINICO SOBRE PRUEBAS Y
ASESORAMIENTO DEL VIH EN MUJERES EMBARAZADAS

RESUMEN:

Objetivo: construir y validar un escenario de simulacién clinica sobre pruebas rédpidas y asesoramiento para el VIH en
mujeres embarazadas. Método: estudio metodoldgico, de valoracién de la apariencia y el contenido, desarrollado
en el perlodo dej junio a octubre de 2020 mediante la técnica Delphi. Para la validacién, se incluyeron los jueces que
obtuvieron cinco o mas puntos segin los criterios adaptados de Fehring. Los datos se analizaron calculando el Indice
de Validez del Contenido (IVC). Resultados: Tras la primera ronda Delphi, dos items (5,7%) no alcanzaron el I-CVI
requerido para la validacién en todos los criterios evaluados, que fueron: comportamiento, objetividad, simplicidad,
claridad, relevancia, precisién, variedad, modalidad, tipicidad y credibilidad. Al final de la segunda ronda Delphi,
todos los items (100%) alcanzaron el I-CVI requerido para la validaciéon. Conclusiéon: el rodillo se mostré vélido,
contribuyendo a subvencionar la ensefianza de la prueba y el asesoramiento de gestores sobre el VIH.
DESCRIPTORES: Ensefanza; Tecnologia Educacional; Complicaciones Infecciosas del Embarazo; VIH; Simulacién

*Artigo extraido da dissertacdo do mestrado “Construcdo e validacdo de um cenario de simulacéo clinica sobre testagem e
aconselhamento para o HIV em gestantes”, Universidade Federal de Sergipe, Sdo Cristévao, SE, Brasil, 2020.
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