UTILIZACAO DE SIMULADORES DE VENTILACAO MECANICA
COMO RECURSO TECNOLOGICO NO ENSINO SUPERIOR: RELATO
DE EXPERIENCIA
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INTRODUCAO

Simulagdo € replicar cenarios reais a fim de melhorar as habilidades cognitivas,
diagnoésticas e terapéuticas dos discentes. Um modelo ideal deve ser capaz de
produzir cenarios clinicos e responder as intervencdes feitas pelos estagiarios em
tempo real (HAVALDAR et al., 2020).

O manejo da ventilagdo mecéanica (VM) é um aspecto importante e complexo no
cuidado de pacientes criticos. Estratégias de gerenciamento e operacao técnica do
ventilador sdo habilidades essenciais para médicos em treinamento (KELLER et al.,
2019), assim como fisioterapeutas, pois a falta de especializacdo pode causar danos
substanciais aos pacientes.

Durante a pandemia de COVID-19 ocorreu um numero significativo de internacfes
hospitalares com uso de VM, sendo uma vivéncia bastante desafiadora. Portanto,
simular o manejo desses pacientes, podem auxiliar na andlise de dados e na
otimizacao do tratamento que requerem ventilacdo mecanica, que muitas vezes sao
realizados por estudantes (graduacdo, pés-graduacdo e residéncia), comumente
médicos e fisioterapeutas (GIRARDI et al., 2020).

Os ventiladores mecéanicos atuais sao sistemas complexos controlados por
microprocessadores. Essa sofisticacdo requer adequado manuseio, conhecimento
sobre as indicacBes e os ajustes dos parametros. Treinar futuros profissionais da
saude € uma tarefa dificil, porque envolve seres humanos, os procedimentos sao
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complexos e a infraestrutura necessaria é de alto custo (GIRARDI; GIRARDI,
MARQUES, 2020).

Muitos simuladores respiratérios tém sido desenvolvidos por pesquisadores,
tornando-se um meétodo seguro, eficaz e econbmico, especialmente porque 0s
modelos in vivo sdo associados a um alto grau de complexidade e questdes éticas
(PASTEKA et al., 2019).

Assim, a técnica de simulacdo respiratoria preenche a lacuna do ambiente real e
complexo das UTIs no treinamento dos estudantes com o manuseio da VM antes da
pratica.

Autores relatam que em comparacdo com outras formas de treinamento, a
simulagdo em VM ¢é eficaz, proporciona um conhecimento duradouro a médio prazo,
melhora o desempenho e confianca, sendo necessarios mais estudos para melhorar
a concepcao e avaliacdo do treinamento que fornece habilidades minimas para o
uso da VM (HAVALDAR et al., 2020; HAYASHI et al., 2020; KELLER et al., 2019;
TALLO; VENDRAME; BAITELLO, 2020).

A simulacdo demonstrou afetar a autoeficacia e o desempenho dos estudantes,
havendo integracédo da educagdo em VM em programas de simulacado baseado em
casos clinicos (DONOHUE; UNDERWOOD; HOFFMAN, 2020; GOLDSWORTHY,
2016; SALAMEH et al., 2021).

Atualmente o uso de simuladores no treinamento dos discentes para as atividades
praticas antes do contato com o0s pacientes do estagio € uma opcdo segura e
eficiente, pois possibilita a aplicacdo dos conhecimentos tedricos, a vivéncia da
situagcao-problema e tomada de deciséo.

OBJETIVO

Otimizar o treinamento e manuseio em ventilacgdo mecanica dos discentes no
paciente critico.

METODOLOGIA

O simulador foi utilizado nas aulas preparatérias a pratica no Estagio Supervisionado
em Fisioterapia em Terapia Intensiva do Centro Universitario Bardo de Maug,
realizadas com alunos do ultimo ano do curso de fisioterapia. Nesse ambiente de
simulacdo foi possivel entender os principios de funcionamento dos modos
ventilatorios avancados, verificar os resultados, além de permitir melhorar e testar as
estratégias de forma rapida e eficiente.

A escolha do simulador “Mechanical Ventilation Simulator” do ventilador Inter*Plus
(Intermed) para a aula, foi pelo fato de ser um modelo didatico e que permitiu a
criagdo de diversas situacbes possiveis de serem encontradas na pratica clinica
diaria dos fisioterapeutas em pacientes internados em UTIs.

Com esse simulador foi possivel a replicacédo e avaliacdo de diferentes modalidades
de ventilagdo mecénica, fornecendo variaveis de maneira independente e permitindo
a simulacédo de ciclos respiratérios autbnomos e mecanicamente assistidos.
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O equipamento foi programado com as mesmas caracteristicas de um ventilador
mecanico usado em UTIs com ajustes de parametros ventilatérios, alarmes,
monitorizagdo, analise de graficos e possiveis intercorréncias (Figura 1 e 2).

Figura 1 — Interface do ventilador mecénico usado na
simulagdo com visualizagdo dos graficos.
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Figura 2 — Interface do ventilador mecanico usado na
simulagdo com visualizagdo da monitorizagdo
ventilatoria.
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RESULTADOS

O método didatico de simulacdo possibilitou o debate entre os alunos, divididos em
grupos por bloco de estagio, sobre os achados e as condutas pertinentes.

Foi possivel melhorar o conhecimento e o julgamento clinico dos estudantes
relacionados a ventilagcdo mecéanica (VM), considerando a maior necessidade de VM
devido a atual pandemia de COVID-19.

A simulacao de alta fidelidade forneceu aos alunos experiéncias clinicas da vida real
gue eles raramente enfrentariam no treinamento clinico, especialmente em cenarios
de casos complexos de pacientes em VM, melhorando significativamente a tomada
de decisédo clinica, o conhecimento clinico e a autoconfianca, melhorando suas
capacidades de pensamento critico, percepc¢ao, interpretacao, reflexao e resposta.

CONSIDERACOES FINAIS

A simulacdo de ventilagio mecanica proporcionou um melhor entendimento
operacional e colabora com a préatica educativa na area da saude.

Foi observada uma maior capacitacdo dos alunos durante o estagio supervisionado
com a utilizacdo dessa prética de ensino, pois o treinamento e manuseio do
simulador mecéanico mostrou ser uma excelente técnica preparatéria para 0s
discentes nas condutas fisioterapéuticas em pacientes criticos.

Palavras-chave: Ensino. Ventilagdo Mecanica. Simulador.
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