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RESUMO 
OBJETIVOS: relatar a experiência do uso de uma simulação virtual utilizando um aplicativo (APP) 
no ensino técnico em enfermagem. MÉTODOS: trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de 
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experiência. A atividade de simulação foi aplicada com alunos do curso técnico em Enfermagem em 
um curso complementar em feridas. A atividade ocorreu em duas etapas: na primeira foi ministrada 
uma aula sobre prevenção de lesões por pressão (LP) e na segunda etapa foi realizada uma atividade 
prática de simulação virtual utilizando o APP. RESULTADOS: a atividade ocorreu sob a 
coordenação de dois tutores. Na primeira etapa foi ministrado uma aula expositiva e dialogada sobre 
“Prevenção de lesão por pressão” e na segunda houve a aplicação da atividade prática com simulação 
virtual. O APP “UpCare” foca na avaliação do risco para desenvolver LP e realiza recomendações de 
cuidados preventivos. Os alunos se organizaram em pequenos grupos de três a cinco integrantes, cada 
pequeno grupo recebeu um estudo de caso de paciente. Após realizada a avaliação de cada paciente 
simulado o sistema fornece uma lista de recomendações para prevenção de LP baseado no perfil do 
paciente. Coube a cada pequeno grupo discutir o caso para realizar a avaliação e desenvolver o 
pensamento crítico e tomada de decisão quanto aos cuidados pertinentes ou não ao contexto. Por fim, 
os tutores questionaram os alunos sobre o interesse em realizar a atividade. Os estudantes relataram 
estarem satisfeitos com o uso da prática de simulação, o que torna o ensino mais dinâmico e divertido. 
CONCLUSÃO: a inserção da simulação virtual demonstrou ser uma forma atual e inovadora do uso 
de Tecnologias Digitais Educacionais, contribuindo de forma positiva no ensino de prevenção de LP, 
bem como estimulando o pensamento crítico e a tomada de decisão com segurança em um ambiente 
simulado. 
 
Palavras-chave: Enfermagem, Simulação por Computador, Segurança do Paciente. 
 
ABSTRACT 
Aim: to report the experience of use a virtual simulation with a mobile app in technical nursing 
education. METHODS: it is a descriptive study with experience report. The simulation activity was 
applied with students of the Nursing technical course in a complementary pressure injuries course. 
The activity was in two stages. In the first one: a class on the pressure injuries prevention. The second 
stage: a virtual simulation activity practical using the APP was carried out. RESULTS: the activity 
was under two tutors coordination. In the first stage, an expository and dialogued class on “Prevention 
of pressure injuries” was given and in the second there was the application of the practical activity 
with virtual simulation. The “UpCare” APP focuses on risk assessment for developing pressure 
injuries and have preventive care recommendations. The students were organized in small groups of 
three to five members, each small group received a patient case study. After evaluating each simulated 
patient, the system provides a recommendations list for preventing pressure injuries based on the 
patient's profile. Each small group discussed the case, in order to carry out the evaluation and develop 
critical thinking and decision making in relation to the pertinent or not relevant care for the context. 
Finally, the tutors asked the students about their interest in carrying out the activity. They reported 
being satisfied with the use of simulation practice, which makes more dynamic and fun teaching. 
CONCLUSION: the insertion of virtual simulation proved to be a current and innovative way of a 
Digital Educational Technologies use, contributing positively to the teaching of a pressure injuries 
prevention, as well as stimulating a critical thinking and decision making safely in a simulated 
environment.    
 
Keywords: Nursing, Computer Simulation, Patient safety. 
 
 
1 INTRODUÇÃO 

A história e o progresso da tecnologia estão intimamente relacionados à evolução histórica da 

humanidade e o desenvolvimento de novas técnicas pelo homem, de acordo com suas necessidades e 
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inserido nos contextos socioculturais de cada época. Esse desenvolvimento das técnicas proporcionou 

não só a descoberta de artefatos, mas também de processos e produtos que visavam favorecer os 

esforços humanos para modificar o mundo ao seu redor e garantir melhores condições de vida 

(VERASZTO et al, 2009).  

Levando em consideração o progresso das técnicas no decorrer dos anos na evolução da 

sociedade, foram realizadas novas descobertas e a tecnologia passou a ser utilizada na educação. A 

utilização de tecnologias na educação não é tão recente. No século XVII surgiu o livro impresso e 

depois o livro ilustrado, que para muitos, foi considerado o primeiro livro didático do Ocidente 

(MIRANDA, 2009).  

Neste contexto, têm-se também o surgimento do jornal, telefone, rádio e televisão, meios de 

comunicação que passaram a permitir o acesso à informação de forma abundante. Nesta evolução 

histórica surgiu o celular e o computador, possibilitando então uma chamada “Era da Tecnologia e 

da Informação”. Com o advento da internet e os micros computadores individuais no final da década 

de 60 e início da década de 70, os professores universitários e acadêmicos dos Estados Unidos da 

América (EUA) passaram a utilizar essa tecnologia. Com a disseminação e popularização da internet 

na década de 90, ela tem se tornado fonte de conhecimento, interatividade, informação e comunicação 

(RAMOS, 2012).  

Na saúde, mais especificamente na enfermagem, a internet é forte aliada na construção do 

conhecimento, pois sua alta conectividade e popularidade permitem o acesso e compartilhamento de 

informações de forma rápida e eficaz em escala mundial (XELEGATI, ÉVORA, 2011). 

Torna-se fundamental, portanto, que a educação esteja em sintonia com a sociedade 

tecnológica havendo uma interação entre ela e as novas Tecnologias Digitais de Informação e 

Comunicação (TDIC). Quando as TDIC são utilizadas como instrumentos auxiliares no processo de 

ensino e aprendizagem, com propostas didático-metodológicas interessantes e contemporâneas, elas 

permitem diferentes possibilidades, recriação de novos espaços para compartilhamento de 

conhecimento e a participação ativa do aluno no seu processo de ensino e aprendizagem, 

desenvolvendo novas formas de adquirir conhecimentos e habilidades nas práticas de saúde (LOPES 

et al., 2018). 

A utilização das TDIC no processo de ensino-aprendizagem promove uma ruptura do 

paradigma tradicional da educação à medida que transforma a maneira pela qual o aluno compartilha 

as informações e constrói seu próprio conhecimento, de forma autônoma, interativa e valorizada 

(GONÇALVES, e al, 2020).  
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Dentre as TDIC destaca-se a utilização dos telefones móveis do tipo smartphones, que além 

de serem acessíveis para a maior parte da população mundial, possuem diversas funcionalidades, 

permitem inúmeras opções para o usuário, rápido acesso à internet e comunicação rápida e eficiente 

(PITICHAT, 2013).  

Essa tecnologia móvel otimiza o tempo do profissional de enfermagem durante o 

desenvolvimento de suas atividades dentro do serviço de saúde, pois permite o registro de dados do 

paciente, busca rápida de informações acerca da doença, atividades administrativas e simulações que 

colaboram com a construção de um conhecimento adequado e significativo em ambiente simulado, 

antes da prática clínica (SILVA et al, 2017).  

A simulação digital no ensino da enfermagem torna-se essencial, pois é capaz de recriar 

situações reais em ambiente artificial, com o objetivo de treinar, capacitar e promover a construção 

de habilidades e aprimoramento de competências técnicas e aprendizagem significativa 

(CARVALHO, 2016).  

A utilização da simulação digital na educação dos profissionais de saúde é, além de inovadora, 

muito importante no que diz respeito à prática e treino das habilidades necessárias sem que o paciente 

real seja colocado em risco, uma vez que permite ao aluno praticar em ambiente simulado sem arriscar 

a segurança do paciente (SANINO, 2012). 

Neste contexto de TDIC, tecnologia portátil e simulação, os aplicativos têm sido considerados 

ferramentas educacionais inovadoras no processo de ensino-aprendizagem, complementando e 

associando teoria e prática (BARBOSA, 2016).  

Sua utilização em ambientes de simulação favorece a aprendizagem e apresenta diversas 

possibilidades de exploração perceptiva, ao passo que é intuitivo, permite interatividade com o 

usuário que está utilizando e auxilia na tomada de decisão (GALVÃO E PÜSCHEL, 2012).  

Os aplicativos constituem-se em ferramentas inovadoras que auxiliam na construção do 

conhecimento em enfermagem e tem potencial para treinar situações simuladas e integrar a prática a 

medida que seja utilizado para auxílio aos procedimentos dos cuidados de enfermagem (BARROS et 

al, 2019).  

Assim, o presente estudo objetivou relatar a experiência do uso de uma simulação digital com 

apoio de aplicativo (APP) no ensino técnico em enfermagem.  
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2 METODOLOGIA 

Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiência (POLIT e BECK, 2011).  A 

atividade de simulação foi aplicada com alunos do curso técnico em Enfermagem em um curso 

complementar em feridas.  

A atividade ocorreu em duas etapas: na primeira foi ministrada uma aula sobre prevenção de 

lesões por pressão (LP) e na segunda etapa foi realizada uma atividade prática de simulação virtual 

utilizando o APP. 

A primeira etapa diz respeito a uma aula expositiva e dialogada, com duração de três horas. 

Essa primeira etapa teve o objetivo de aproximação dos estudantes ao tema proposto, relembrando 

aspectos importantes dos cuidados de enfermagem para prevenção de LP e destacando a importância 

da tecnologia para o cuidado assertivo. Ainda, essa aula permitiu pontuar os protocolos e escalas 

utilizadas no cuidado a esse tipo de lesão.  

A segunda etapa constituiu na realização da atividade prática de simulação digital utilizando 

o APP denominado “UpCare”. A atividade foi realizada em pequenos grupos de três a cinco 

integrantes. Cada grupo recebeu um estudo de caso de paciente e teve como meta discutir e avaliar o 

cuidado de enfermagem frente ao contexto, utilizando o APP UpCare como auxiliar no processo de 

tomada de decisão. 

 

3 CONTEXTO DA INTERVENÇÃO 

A LP está entre os danos previstos pela Portaria nº 529 de 1º de abril de 2013, a qual institui 

o Programa Nacional de Segurança do Paciente (PNSP) e tem por objetivo geral contribuir para a 

qualificação do cuidado em saúde em todos os estabelecimentos de saúde do território nacional 

(BRASIL, 2013a). 

Dentre os agravos que as LP podem acarretar, destacam-se: a hospitalização prolongada, uma 

maior dificuldade de recuperação do doente e o risco para desenvolver outras complicações, além de 

maior morbidade e mortalidade dos pacientes acometidos, o que reflete diretamente nos custos para 

os serviços de saúde e na economia familiar dos pacientes internados (FERNANDES; CALIRI; 

HAAS, 2008; SOUZA; SANTOS, 2010; BRASIL, 2013b). 

A maioria dos casos de LP são evitáveis desde que os pacientes em risco sejam identificados 

precocemente e haja uma correta definição de estratégias de prevenção para esses pacientes 

(BRASIL, 2013b; NPUAP, 2014). 

Os cuidados de prevenção e de tratamento das LP estão relacionados principalmente à equipe 

de enfermagem (GRITTEM, 2007). Gabriel e colaboradores (2011) ressaltam que a incidência de LP 
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enquanto indicador de qualidade deve ser utilizado para reavaliar, replanejar e reorganizar as 

atividades da equipe de enfermagem. 

Um mecanismo efetivo de melhoria da qualidade nos serviços de saúde é o incentivo na 

educação profissional, a participação e capacitação na vida profissional e o apoio institucional 

(DONABEDIAN, 1985). 

A educação em saúde é um processo pedagógico e político, cujo principal objetivo é o 

desenvolvimento reflexivo e crítico dos estudantes, possibilitando ações inovadoras que influenciam 

nas decisões no ato de cuidar de si e do próximo de maneira correta e com qualidade (MACHADO 

et al., 2007). 

Neste sentido, a educação continuada em enfermagem é uma alternativa de aprendizado e visa 

à melhoria e a qualidade na assistência de enfermagem ao paciente. Por meio da educação continuada, 

permite-se a capacitação dos profissionais através de cursos profissionalizantes, palestras ou 

atividades sobre determinado tema desenvolvido em sala de aula (VIERA; CRUZ, 2012).  

As TDIC aliadas à simulação virtual contribuem para despertar e manter o interesse dos alunos 

da enfermagem na participação ativa e construção do seu próprio processo de ensino-aprendizagem 

(DOMINGUES et al, 2017).  

Tais propostas educacionais digitais permitem a construção de conhecimentos atuais, 

baseados em evidências clínicas que além de fornecer suporte à formação continuada de profissionais, 

reorientam os serviços de enfermagem e possibilitam uma melhoria na qualidade da assistência em 

saúde (FROTA et al, 2013). 

Dessa forma, entende-se que a utilização de um APP para auxilio a construção de uma 

aprendizagem significativa sobre LP é de fundamental interesse e importância aos estudantes do curso 

técnico de enfermagem.   

 

4 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A atividade ocorreu sob a coordenação de dois tutores.  

Na primeira etapa foi ministrada uma aula expositiva e dialogada sobre “Prevenção de lesão 

por pressão” e na segunda houve a aplicação da atividade prática com simulação virtual. 

Na aula ministrada na primeira etapa, foram abordados os temas: etiologia das lesões, como 

avaliar risco para desenvolvimento de lesões, planejamento das ações de enfermagem e intervenções 

para prevenção de lesões. 

Na primeira parte da aula os estudantes puderam conhecer a etiologia das lesões, momento 

em que foi exposto que as LP ocorrem em virtude de mudanças degenerativas da pele e/ou tecido 
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subcutâneo expostos as forças de pressão e cisalhamento. A pressão sobre a proeminência óssea afeta 

a circulação sanguínea contribuindo para a morte celular e o consequente aparecimento da lesão 

(Figura 1) (THULER, DANTAS, 2013). 

 
Figura 1. Slide da aula: etiologia das LP. 

 
Fonte: arquivo da pesquisa (2020). 

 

Ao saber as causas que levam um paciente a desenvolver uma LP, os estudantes, técnicos e/ou 

enfermeiros, podem focar seu plano de cuidado para tirar ou reduzir esses fatores causais. 

Além de apresentar a etiologia das LP, foram expostos aos alunos outros fatores relacionados 

que podem levar um paciente a desenvolver LP (Figura 2). 
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Figura 2: Slide da aula: Fatores relacionados ao desenvolvimento de LP. 

 
Fonte: arquivo da pesquisa (2020). 

 

Posteriormente, apresentou-se aos alunos escalas de avaliações que podem ser utilizadas na 

prática clínica para identificar o risco de os pacientes desenvolverem LP. Deu-se especial atenção 

para a Escala de Braden, por ser o instrumento mais utilizado em nível nacional e indicado pelo 

Ministério da Saúde. Além disso, a Escala de Braden é o instrumento de avaliação utilizado no APP. 

A escala de Braden foi construída por Braden e Bregstrom e traduzida para a língua 

Portuguesa em 1999 por Paranhas e Santos. Para sua construção, os autores basearam-se nos itens 

avaliados na fisiopatogênica das LP, através de dois fatores críticos: a intensidade e a duração da 

pressão, e a tolerância dos tecidos e das estruturas de suporte. A intensidade e a duração da pressão 

estão relacionadas à mobilidade, atividade e percepção sensorial. Enquanto que, a tolerância dos 

tecidos e das estruturas de suporte estão relacionadas à fatores intrínsecos como nutrição e idade, e a 

fatores extrínsecos como umidade, fricção e cisalhamento (BERGSTROM, 1987; BRADEN e 

BERGSTROM, 1989; PARANHOS; SANTOS, 1999). 

Após aprenderem a relacionar a etiologia, os fatores de risco e a avaliação, a aula abordou os 

cuidados preventivos para lesão por pressão. O objetivo dessa parte foi relacionar os cuidados aos 

itens avaliados do paciente, para assim realizar um planejamento individualizado, baseado no perfil 

de cada paciente (Figura 3). 
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Figura 3: Slide da aula: Elaboração de plano de cuidados para o paciente. 

 
Fonte: Arquivo da pesquisa (2020). 

 

Após o término da aula os tutores, que guiaram a atividade anterior, orientaram os alunos a se 

organizarem em pequenos grupos, onde cada grupo recebeu um estudo de caso diferente. Orientou-

se para que avaliassem os pacientes simulados baseado nos conhecimentos adquiridos em aula e 

realizassem um planejamento de cuidados de enfermagem. 

Ao término da atividade de avaliação e planejamento, apresentou-se aos alunos o APP 

“UpCare”. Este aplicativo foca na avaliação do risco para desenvolver LP e realiza recomendações 

de cuidados preventivos.  

Os tutores, primeiramente, realizaram uma breve explicação do funcionamento do APP e de 

como utilizá-lo.  

O primeiro passo na utilização do APP é a avaliação do paciente e diz respeito a identificação 

do risco de desenvolver LP. Para isso, usa-se a Escala de Braden (Figura 4). Silva e colaboradores 

(2012) destacam que a avaliação do risco deve ocorrer nas primeiras horas de admissão, pois muitos 

pacientes já apresentam riscos iminentes. Deste modo, a indicação é que logo que um paciente chegue 

à unidade já seja feito o cadastro e primeira avaliação.  

Em cada subescala apresentada pelo APP há a descrição do item com sua definição. O objetivo 

de apresentar a definição, e não somente o título do item avaliado, é que os alunos e profissionais 

tenham acesso ao conceito e assim o mesmo entendimento em relação a cada subescala (Figuras 5).  

Ao utilizar a Escala de Braden, é imprescindível que, quando avaliado um mesmo paciente, 

exista o máximo de concordância entre os diferentes profissionais, maximizando a efetividade 
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preditiva da escala (BRADEN, 2012; ROGENSKI; KURCGANT, 2012; SIMÃO, CALIRI, 

SANTOS; 2013). 

 
 

Figura 4 – Escala de Braden. 
 

Figura 5 – Definição da 
subescala Umidade. 

 
Fonte. Tibes-Cherman (2018). Fonte. Tibes-Cherman (2018). 

 

O escore total da Escala de Braden varia entre os valores de seis a 23. Quanto menor a 

pontuação obtida, maior é risco que o paciente está para desenvolve LP (SILVA et al, 2012). O APP 

UpCare, realiza a soma automática dessa pontuação e apresenta o escore total com sua respectiva 

interpretação de risco (Figuras 6 e 7). 
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Figura 6 – Soma da pontuação 
das subescalas 

Figura 7 – Resultado final e 
legenda do risco. 

 
Fonte. Tibes-Cherman (2018). Fonte. Tibes-Cherman (2018). 

 

Depois de realizada a avaliação de cada paciente simulado, o sistema fornece uma lista de 

recomendações para prevenção de LP baseado no perfil do paciente. Neste escopo, o APP UpCare 

realiza uma busca direcionada em seu banco de dados para identificar os cuidados relacionados às 

características avaliadas pela Escala de Braden. 

Coube a cada pequeno grupo discutir o caso para desenvolver o pensamento crítico e tomada 

de decisão, realizar a avaliação simulada no APP e comparar o plano de cuidado desenvolvido pelo 

grupo com as sugestões fornecidas pelo APP, uma vez que as recomendações do APP estão apoiadas 

nos principais protocolos e guidelines da área.  

A implementação de medidas preventivas recomendadas como “as melhores práticas” é etapa 

fundamental da atuação da equipe de enfermagem e pode levar à redução da incidência de LP, 

dificultar o seu agravamento e prevenir recidivas, assim como favorecer a cicatrização das lesões 

presentes, melhorar a qualidade da assistência de enfermagem e do serviço de saúde como um todo 

(FERNANDES; CALINI, 2008). 

Vale salientar que quando a lesão já está instalada, é imprescindível uma correta avaliação e 

medidas de monitoramento da evolução dessa LP, afim de identificar se as medidas de tratamento 

estão sendo efetivas. No entanto, a avaliação, diagnóstico e monitoramento da LP baseados apenas 

no olhar e documentação manual do profissional de saúde são subjetivos e muitas vezes imprecisos. 

Dufrene (2009), em seu estudo, mostra discordâncias na identificação de tecidos, na medida do 
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tamanho da lesão, bem como divergências em relação ao estágio da LP de até 30%. Essa divergência 

se torna um fator importante para o estabelecimento do tratamento da lesão (DUFRENE, 2009). 

A experiência vivenciada pelos alunos sobre o uso de simulação digital para apoiar a decisão, 

além de ser uma metodologia ativa que desperta o interesse pelas atividades propostas, trouxe maior 

confiança e aprendizado sobre o tema tratado. Todos os alunos relataram a experiência como positiva 

e interessante. 

Neste sentido, a utilização das TDIC constitui-se ponto chave que ampliam as formas de 

aprender e auxiliam na qualificação profissional (OLIVEIRA et al., 2017).  Elas possibilitam a 

divulgação e atualização de conhecimento especializado, o acesso a informações em tempo real por 

diferentes usuários, além de apoiarem a tomada de decisão na prática clínica (GUIMARÃES; 

GODOY, 2012; MATSUDA et al., 2015). 

Na Figura 8, há um exemplo do “relatório” construído pela avaliação no APP. Nesse relatório 

constam todos os itens avaliados: o risco (escore de Braden); se possui ou não LP; tamanho da LP e 

os cuidados recomendados. 

 
Figura 8 – Relatório final da consulta. 

 
Fonte. Tibes-Cherman (2018). 
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Acredita-se que a de tecnologia móvel na área da saúde pode trazer diversos benefícios, uma 

vez que, o uso de aplicativos móveis vem inovando em várias áreas, inclusive na área da saúde 

(PAYNE; WHARRAD; WATTS, 2012).   

As tecnologias móveis permitem inovar a prática de enfermagem, à medida que modifica a 

forma pela qual os enfermeiros realizam suas intervenções. Elas oferecem possibilidades dos 

enfermeiros se aproximarem dos pacientes e familiares, orientá-los de forma mais eficaz para o 

autocuidado e promover um cuidado mais efetivo (SILVA, et al, 2018).  

O acesso às informações sem restrição de tempo e espaço, características inerentes aos 

dispositivos móveis, agregam valor especial na área da saúde, visto que os profissionais dessa área se 

deslocam, frequentemente, em seu próprio local de trabalho. Diversos estudos mostram que os 

dispositivos móveis, podem ser utilizados para otimização de resultados e redução de riscos em saúde, 

além de gerar novas possibilidades de atuação e inovação na área (MARCANO et al., 2015; HABIB 

et al., 2014, BSOUL; MINN; TAMIL, 2011; BANOS et al., 2014; GAGGIOLI et al., 2016; PERES; 

MARIN, 2012). 

Em estudo realizado por Figueiredo (2014), foi utilizado uma tecnologia móvel para 

simulação no ensino de enfermagem por meio de um aplicativo disponível em um iPad, que 

reproduzia sons de ausculta referentes ao caso clínico, permitindo ao estudante uma vivência em 

laboratório bem próximo ao real, proporcionando o aprimoramento de suas habilidades antes de ir ao 

campo real de prática, significando menos risco ao paciente.  

O emprego de estratégias e tecnologias de simulação no ensino da Enfermagem pode 

promover o desenvolvimento de competências com segurança e qualidade. A simulação, no ensino e 

na aprendizagem em Enfermagem, apresenta-se como um processo dinâmico, que envolve a criação 

de uma oportunidade hipotética e representa, de forma autêntica, a realidade. Desse modo, a 

simulação propicia uma aprendizagem ativa, que integra as complexidades da aprendizagem prática 

com a segurança e com a oportunidade de repetição, avaliação e reflexão (OLIVEIRA; PRADO; 

KEMPFER, 2014).  

Nesse contexto, cabe ressaltar que a simulação favorece a vivência prévia dos estudantes 

frente a situações que poderão enfrentar, futuramente, em seus ambientes de estágio prático ou até 

mesmo de trabalho, favorecendo o pensamento crítico e a correta tomada de decisão (COSTA et al., 

2015).  

Os ambientes de simulação em laboratório contribuem para a prática dos estudantes e quando 

associados à tecnologia computacional, com a utilização de smartphones e aplicativos, por exemplo, 
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tornam-se fortes ferramentas de apoio ao ensino presencial, inovando o ensino e desenvolvendo as 

competências de forma ampla e segura (TEIXEIRA, FÉLIX, 2011).  

Apesar de todos os pontos positivos acerca da utilização de tecnologia móvel para o ensino 

de enfermagem, ainda existem algumas limitações na utilização dessa tecnologia, tais como difícil 

acesso à internet, falta de habilidade para manuseio correto do aplicativo ou smartphone, medo da 

desumanização da assistência, dentre outros (SILVA, et al, 2018). 

Assim, novos estudos, com nível de evidência elevado, devem ser realizados com o intuito de 

desenvolver, aplicar e avaliar tais tipos de tecnologias no treinamento de alunos de enfermagem e na 

prática clínica, lembrando que a figura do professor e do enfermeiro não serão excluídas, mas sim 

otimizadas, uma vez que essas ferramentas atuam como como auxílio para uma prática mais eficaz. 

5 CONCLUSÃO 

A inserção da simulação virtual demonstrou ser uma forma atual e inovadora do uso de 

Tecnologias Digitais Educacionais, contribuindo de forma positiva no ensino de prevenção de LP, 

bem como estimulando o pensamento crítico e tomada de decisão com segurança em um ambiente 

simulado. 

Essa experiência do uso de simulação digital para apoiar a decisão, vivenciada pelos alunos, 

além de ser uma metodologia ativa que desperta o interesse pelas atividades propostas, trouxe maior 

confiança e aprendizado sobre o tema tratado. Todos os alunos relataram a experiência como positiva 

e interessante e se mostraram satisfeitos com o uso da prática de simulação, o que torna o ensino mais 

dinâmico e divertido. 
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