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Resumo
Objetivo: identificar as contribuições de aplicativos móveis para o design ou condução de simulação clínica de 
alta fidelidade em enfermagem, a fim de promover e facilitar o uso da simulação como estratégia educacional. 

Métodos: revisão integrativa de estudos científicos publicados nas bases de dados indexadas BDENF, CINAHL, 
LILACS, MEDLINE/PubMed, Scopus, Web of Science e bibliotecas Cochrane e SciELO, guiada pelo Preferred 
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses. Foram incluídos estudos em inglês, português ou 
espanhol, disponíveis na íntegra e sem restrições de tempo. A busca resultou em 320 estudos e, após revisão 
dos textos completos e análise dos dados, foram selecionados quatro estudos que atenderam ao objetivo da 
pesquisa.

Resultados: foram encontrados quatro aplicativos móveis que podem contribuir com atividades de simulação 
clínica de alta fidelidade em enfermagem, porém um ainda está em desenvolvimento. Dois aplicativos estão 
disponíveis para acesso público, sendo que apenas um foi submetido a testes de validade, confiabilidade e 
usabilidade no estudo. Os resultados mostraram que três aplicativos podem contribuir para a facilitação da 
simulação e apenas um contribui para o design da simulação. 

Conclusão: aprimorar o desenvolvimento de uma estratégia de simulação requer ferramentas práticas e de 
fácil acesso para auxiliar o corpo docente. Assim, a pesquisa permitiu a identificação de contribuições de 
aplicativos móveis para o design de simulação e facilitação, mas o número limitado de estudos encontrados 
e a falta de descrição de rigor metodológico e testes de avaliação no processo de desenvolvimento indicam 
a lacuna de aplicativos móveis disponíveis e baseados em evidências que contribuam diretamente com as 
necessidades dos provedores de simulação, o que poderia orientá-los a desenvolver uma experiência de 
aprendizado eficaz.

Abstract
Objective: To identify the contributions of mobile applications to the design or conduct of high-fidelity clinical 
simulation in Nursing in order to promote and facilitate the use of simulation as an educational strategy. 

Methods: Integrative review of scientific studies published in indexed databases: BDENF, CINAHL, LILACS, 
MEDLINE/PubMed, Scopus, Web of Science, and Cochrane and SciELO libraries, guided by the Preferred 
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses. Studies in English, Portuguese or Spanish were 
included, available in full and without time restrictions. The search yielded 320 studies and, after reviewing full 
texts and analyzed data, four studies were selected that met the research objective.

Results: Four mobile applications were found that can contribute to high-fidelity clinical simulation activities 
in Nursing, however one is still under development. Two applications are available for public access, and only 
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Introdução

A utilização da simulação como estratégia de ensi-
no para os diferentes níveis de ensino de enferma-
gem é fortemente recomendada pela Organização 
Mundial da Saúde, pois melhora a qualidade do 
ensino, a assistência à saúde e a segurança do pa-
ciente. Desta forma, beneficia pacientes, estudantes 
e profissionais.(1) Além disso, é essencial desenvolver 
padrões de práticas baseadas em evidências e identi-
ficar e compartilhar as melhores práticas na concep-
ção, implementação, condução e avaliação de ativi-
dades de simulação, bem como promover a pesquisa 
de simulação para avançar sua ciência como meto-
dologia de ensino.(2)

As atividades de simulação devem ser integradas 
ao longo do currículo acadêmico e corresponder ao 
nível do aluno para alcançar um programa de sucesso. 
O apoio começa pela gestão e deve incluir todos os 
docentes, que devem estar devidamente preparados 
para conduzir os simulados e constantemente treina-
dos em educação baseada em simulação. O programa 
de simulação deve ser revisado e avaliado periodica-
mente para ser eficaz após sua implementação.(3,4) 

Apesar das recomendações internacionais e das 
evidências dos benefícios do uso da simulação na 

educação, algumas instituições têm dificuldade em 
integrar a simulação ao currículo acadêmico. Entre 
os desafios, além do alto custo dos simuladores e 
equipamentos, está a necessidade de manutenção 
contínua, reposição de materiais, infraestrutura 
adequada e pessoal qualificado para gestão dos re-
cursos.(1,5) 

Outro fato que pode impactar a adoção da si-
mulação é que a simulação clínica de alta fideli-
dade refere-se a experiências de simulação que são 
incrivelmente realistas e fornecem alto nível de in-
teratividade para o aluno.(6) A complexidade desta 
modalidade de simulação exige maior proficiência e 
compreensão por parte de professores e pesquisado-
res da área juntamente com a capacidade de forne-
cer simulações de qualidade, além de conhecimento 
técnico de equipamentos e recursos tecnológicos.(5)

Uma forma de facilitar a adoção da simulação 
pelos professores é a utilização de ferramentas de fá-
cil acesso que possam auxiliá-los no desenvolvimen-
to de uma estratégia de simulação de forma orga-
nizada e padronizada, como os aplicativos móveis. 
Popularmente conhecido como app (aplicativo), 
vem se destacando mundialmente por ser acessível 
e de custo relativamente baixo. Um aplicativo é um 
conjunto de ferramentas destinadas a realizar tarefas 

one was submitted to validity, reliability and usability tests in the study. The findings showed that three applications can contribute to simulation facilitation, 
and only one contributes to the simulation design. 

Conclusion: Improving the development of a simulation strategy requires practical and easily accessible tools to assist the faculty. Thus, the research allowed 
the identification of mobile applications contributions to simulation design and facilitation, however, the limited number of studies found and the lack of 
methodological rigor description and evaluation tests in the development process, indicates the gap of available and evidence-based mobile applications that 
directly contribute to the needs of simulation providers, which could guide them to develop an effective learning experience.

Resumen
Objetivo: Identificar las contribuciones de aplicaciones móviles para el diseño o conducción de la simulación clínica de alta fidelidad en enfermería, a fin de 
promover y facilitar el uso de la simulación como estrategia educativa. 

Métodos: Revisión integradora de estudios científicos publicados en las bases de datos indexadas BDENF, CINAHL, LILACS, MEDLINE/PubMed, Scopus, Web 
of Science y bibliotecas Cochrane y SciELO, guiada por el Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses. Se incluyeron estudios en 
inglés, portugués y español, con texto completo disponible y sin restricciones de tiempo. La búsqueda dio como resultado 320 estudios, y luego de la revisión 
de los textos completos y el análisis de los datos, se seleccionaron cuatro estudios que cumplían el objetivo de la investigación.

Resultados: Se encontraron cuatro aplicaciones móviles que pueden contribuir con actividades de simulación clínica de alta fidelidad en enfermería, pero una 
todavía está siendo elaborada. Dos aplicaciones están disponibles para acceso público, de las cuales solo una fue sometida a pruebas de validez, fiabilidad 
y usabilidad en el estudio. Los resultados mostraron que tres aplicaciones pueden contribuir para facilitar la simulación y solo una contribuye al diseño de la 
simulación. 

Conclusión: Mejorar el desarrollo de una estrategia de simulación requiere herramientas prácticas y de fácil acceso para ayudar al cuerpo docente. De esta 
forma, este estudio permitió identificar las contribuciones de aplicaciones móviles para el diseño de simulación y facilitación, pero el número limitado de 
estudios encontrados y la falta de descripción de rigor metodológico y pruebas de evaluación en el proceso de elaboración indican el vacío de aplicaciones 
móviles disponibles y basadas en evidencias que puedan contribuir directamente con las necesidades de proveedores de simulación, o que puedan orientarlos 
a desarrollar una experiencia eficaz de aprendizaje.
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específicas, podendo ser acessado por dispositivos 
eletrônicos como smartphones e tablets(7) e permitin-
do que as pessoas acessem informações e obtenham 
conhecimento sem restrições de tempo e espaço, 
criando novos métodos de comunicação.(8) 

A rápida disseminação desses aplicativos em 
todo o mundo tem contribuído para a democrati-
zação da informação, com perspectivas de se tornar 
um dos principais guias de consulta sobre saúde. 
Além disso, trazem uma nova forma de os profis-
sionais de saúde se comunicarem com a população, 
pois, diferentemente de outras mídias, permitem 
maior interatividade com o usuário.(9) As informa-
ções geradas pelos aplicativos podem ser utilizadas 
para entender os fatores determinantes que promo-
vem a saúde, levando à consequente redução dos 
riscos à saúde.(10)

Os aplicativos também estão sendo utilizados 
em ritmo crescente nas instituições de ensino su-
perior, mostrando possibilidades de melhores ex-
periências de aprendizagem, principalmente pelo 
seu aspecto de mobilidade, permitindo que alunos 
e professores troquem informações em qualquer 
lugar e a qualquer hora. Conforme demonstrado 
em um estudo(11) com 212 alunos, um aplicativo 
desenvolvido teve uma influência positiva nos re-
sultados de aprendizagem dos alunos, onde o gru-
po experimental que utilizou este aplicativo obteve 
maior pontuação no pós-teste com diferença esta-
tisticamente significativa (p < 0,001) entre o grupo 
controle.

Com todo esse potencial dos aplicativos para 
aprimorar e inovar as metodologias de ensino, eles 
também podem ser utilizados para auxiliar os edu-
cadores em saúde a implementar a simulação de 
alta fidelidade no currículo acadêmico. Assim, o 
presente estudo teve como objetivo identificar as 
contribuições de aplicativos móveis para o design ou 
condução de simulação clínica de alta fidelidade em 
enfermagem. Este estudo é relevante, pois permitiu 
verificar se os aplicativos disponíveis são confiáveis, 
baseados em evidências e se apresentam informa-
ções consistentes. Também permitiu uma análise do 
conhecimento já produzido sobre o tema por meio 
da busca de estudos internacionais em bases de da-
dos indexadas.

Métodos

O estudo apresentado é uma revisão integrativa da 
literatura de trabalhos científicos publicados em 
bases de dados indexadas guiadas pelo Preferred 
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA).(12) Uma revisão integrativa é 
um método que permite a síntese do conhecimento 
e a incorporação dos resultados de estudos significa-
tivos na prática.(13) 

Esta revisão consistiu em um protocolo com 6 
etapas: formulação da questão de pesquisa; defini-
ção de critérios de inclusão e exclusão; definição 
das informações extraídas dos estudos seleciona-
dos; análise dos estudos incluídos; interpretação e 
discussão dos resultados; e síntese dos resultados e 
apresentação da revisão.(12,13)

A estratégia PICO(14) foi utilizada para formular 
a questão de pesquisa, sendo População (P): estu-
dantes ou profissionais de enfermagem; Intervenção 
(I): projetar ou conduzir uma simulação clínica 
de alta fidelidade; Comparação/Controle (C): não 
aplicável; e Outcome (O): contribuições de aplicati-
vos móveis. Assim, a questão para esta revisão foi a 
seguinte: quais são as contribuições dos aplicativos 
móveis para o design ou condução de simulação clí-
nica de alta fidelidade em enfermagem?

Para atender ao objetivo da pesquisa, as publi-
cações foram identificadas a partir de buscas iniciais 
nas seguintes bases de dados eletrônicas: Base de 
Dados de Enfermagem (BDENF), Cumulative Index 
to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), 
Literatura Latino-Americana e do Caribe em 
Ciências da Saúde (LILACS), Medical Literature 
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE)/
PubMed, Scopus, Web of Science, e nas bibliote-
cas Cochrane e Scientific Electronic Library Online 
(SciELO). 

Foram utilizados quatro termos de busca com-
binados de Descritores em Ciências da Saúde 
em inglês e português: “Enfermagem”, “Saúde”, 
“Aplicativos Móveis” e “Simulação”. Para obter o 
maior número de estudos, foram utilizadas as ex-
pressões booleanas AND e OR e os termos de busca 
no singular e no plural. A busca foi realizada em 
janeiro de 2020 por uma pesquisadora e contou 
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com o apoio de uma bibliotecária, considerando 
a seguinte estratégia: (Nursing OR Health) AND 
(Simulation OR Simulations) AND (“Mobile appli-
cation” OR “Mobile applications”) na MEDLINE/
PubMed, Scopus, Web of Science, CINAHL e 
SciELO; e (Nursing OR Enfermagem OR Health 
Or Saúde) AND (Simulation OR Simulação OR 
Simulations OR Simulações) AND (“Mobile appli-
cation” OR “Aplicativo móvel” OR “Mobile applica-
tions” OR “Aplicativos móveis) na BDENF, LILACS 
e Cochrane.

Foram incluídos estudos em inglês, português 
ou espanhol, disponíveis na íntegra, sem restrições 
de tempo, e que descrevessem contribuições de 
aplicativos móveis para o design ou condução de si-
mulação clínica de alta fidelidade em enfermagem 
para estudantes, profissionais ou para outras áreas 
da saúde que também possam ser adequados para 
enfermagem devido às suas características seme-
lhantes. Foram excluídos estudos que abordaram 
diferentes tipos de simulação, como realidade vir-
tual, jogos, treinamento de habilidades técnicas ou 
procedimentos médicos, ou estudos de avaliação de 
aprendizagem e estudos repetidos.

A Figura 1 apresenta a seleção e inclusão dos 
estudos nesta revisão de acordo com o fluxograma 
PRISMA 2020.(12) Inicialmente, a busca rendeu 320 
estudos. Desse total, 105 duplicatas foram excluídas 

por meio do envio do material à ferramenta de ge-
renciamento bibliográfico Mendeley®. A partir daí, 
foram aplicados os critérios de inclusão e exclusão 
por meio da leitura atenta dos títulos e resumos dos 
215 artigos restantes. Após essa abordagem, quatro 
estudos foram selecionados. Os artigos completos 
foram analisados por dois pesquisadores, de forma 
independente, e após consenso entre eles, esses qua-
tro artigos atenderam ao objetivo da pesquisa e fo-
ram incluídos como resultado final.

As informações relevantes dos artigos seleciona-
dos foram incluídas em um instrumento de coleta 
de dados elaborado a partir de uma planilha ele-
trônica no programa Microsoft Excel®: periódico, 
autor, título, país, ano, idioma, objetivo, método e 
resultado do estudo, descrição do aplicativo e suas 
contribuições para a simulação clínica de alta fideli-
dade em enfermagem e público-alvo do aplicativo. 
As principais contribuições dos aplicativos foram 
comparadas e agrupadas por similaridade de con-
teúdo em duas categorias para análise: design e faci-
litação. O nível de evidência dos estudos foi estabe-
lecido de acordo com a classificação hierárquica do 
Oxford Centre for Evidence-Based Medicine(15): nível 
1, revisão sistemática de ensaios clínicos randomi-
zados, ensaios clínicos randomizados com interva-
lo de confiança estreito ou todas ou nenhuma série 
de casos; nível 2, revisão sistemática de estudos de 

Registros identi�cados de bancos de dados (n=320)
BDENF(n=1), CINAHL(n=43), Cochrane(n=21), LILACS(n=5), MEDLINE/PubMed(n=76), 

SciELO(n=1), Scopus(n=140), Web of Science(n=33)

Registros rastreados (n=215) Registros duplicados excluídos (n=105)

Relatórios avaliados para 
elegibilidade (n=4)

Estudos incluídos na revisão 
(n=4)

Registros excluídos (n=211)
Motivo: estudos de pesquisa sobre contribuições de
 aplicativos móveis para simulação clínica de alta 
�delidade adequados para enfermagem apenas 

em inglês, português ou espanhol
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Figura 1. Seleção e inclusão de estudos na revisão
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coorte, estudos de coorte individuais, ensaios con-
trolados randomizados de baixa qualidade, pesquisa 
de resultados ou estudos ecológicos; nível 3, revisão 
sistemática de estudos caso-controle ou casos-con-
trole individuais; nível 4, série de casos ou estudos 
de coorte e caso-controle de baixa qualidade; nível 5, 
opinião de especialistas. Os resultados encontrados 
foram então discutidos à luz da literatura científica.

Resultados

Os artigos selecionados foram numerados de 1 a 4, 
e suas principais características foram descritas no 
Quadro 1. As publicações foram de 2018 e 2019, e 
os níveis de evidência variaram de nível 2 a 5. Todos 
os estudos foram em inglês de periódicos interna-
cionais: BMJ Paediatr Open (1), Simul Healthc 
(2), BMJ Simul Technol Enhanc Learn (3) e Stud 
Health Technol Inform (4), cujos países de origem 
são Uganda, Canadá, Holanda e Noruega, respec-
tivamente, onde as bases de dados MEDLINE/
PubMed e Scopus apresentaram o maior número 
de artigos selecionados (n = 2), seguida da Web of 
Science (n = 1) e CINAHL (n=1).

Com a análise dessas publicações, foram encon-
trados quatro aplicativos que atenderam ao objetivo 
desta revisão, porém um ainda está em fase de ela-
boração. Apenas dois aplicativos estão disponíveis 
para acesso público: NRP Prompt e ID-SIM. Esse 
último foi o único aplicativo referido no estudo 
que foi submetido a testes de validade, confiabili-
dade e usabilidade. Conforme descrito no Quadro 
1, as principais contribuições dos aplicativos para 
a simulação foram classificadas em duas categorias: 
facilitação e design, onde três aplicativos (75%) con-
tribuem para a facilitação da simulação e apenas um 
(25%) contribui para o design da simulação. Em re-
lação aos atributos dos aplicativos móveis, o artigo 1 
procurou desenvolver um aplicativo para ajudar os 
provedores a manter o conhecimento e as habilida-
des do Helping Babies Breathe (HBB), um programa 
de treinamento em ressuscitação neonatal baseado 
em simulação projetado pela Academia Americana 
de Pediatria para ambientes com poucos recursos, o 
que ajuda a reduzir a mortalidade neonatal precoce. 

O aplicativo HBB Prompt ainda está em desenvolvi-
mento e passará por testes de usabilidade e viabili-
dade antes de ser implantado.(16)

O artigo 2 descreveu o aplicativo NRP Prompt 
criado por provedores experientes do Neonatal 
Resuscitation Program (NRP) para ajudar provedo-
res novatos a aprender mais sobre o algoritmo do 
NRP. Este aplicativo interativo do iOS da Apple® 
fornece prompts audiovisuais com base nas respostas 
do usuário em pontos de decisão no algoritmo NRP 
com narração em áudio de cada etapa, exibindo o 
tempo em minutos e segundos desde o nascimento 
e uma contagem regressiva de 30 segundos para o 
estágio atual. Este aplicativo não se destina ao uso na 
prática clínica é apenas para fins de educação. Não 
foram realizados testes de usabilidade.(17) O artigo 3 
desenvolveu uma ferramenta de avaliação objetiva 
para o design instrucional de cursos de treinamento 
de equipes baseados em simulação. Este aplicativo 
móvel gratuito ID-SIM é baseado em evidências e 
confiável, consistindo em duas partes: um questio-
nário e um gráfico visual. As respostas ao questioná-
rio são convertidas no gráfico visual que identifica 
claramente os pontos fortes e fracos do design ins-
trucional aplicado, através de pontuações atribuídas 
a cada elemento, num total de dez itens avaliados. 
Testes de validade, confiabilidade e usabilidade fo-
ram realizados.(18)  Como parte do projeto principal 
que visa apresentar cenários de cuidados de saúde 
apoiados em tecnologia e métodos de pesquisa para 
jovens estudantes no sul da Noruega, o artigo 4 
apresentou o aplicativo de encenação eHealth, um 
aplicativo interativo desenvolvido e utilizado para 
informar os papéis, as tarefas e suas ações associadas 
a fim de guiar os cenários. O usuário pode selecio-
nar um cenário e sua função em uma tela que exibe 
informações sobre as funções que serão executadas 
à medida que a simulação avança. O estudo não 
fornece informações sobre testes de viabilidade ou 
usabilidade.(19)

Discussão

Atualmente, os alunos apresentam um conjunto 
de características, expectativas e preferências par-
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Quadro 1. Síntese de artigos selecionados com as principais contribuições dos aplicativos móveis para simulação clínica de alta 
fidelidade em enfermagem

Artigo Objetivo Métodos Resultados principais
Nível de 
evidência

Aplicativo móvel
Público-alvo do 
aplicativo

Contribuições do 
aplicativo para 
simulação

1(16) Desenvolver um 
aplicativo móvel 
(HBB Prompt) 
para ajudar os 
provedores a manter 
o conhecimento e 
as habilidades do 
HBB.

Protocolo de estudo comparativo 
em duas fases: fase I de 
desenvolvimento - coleta de dados 
para o protótipo HBB Prompt 
através de discussões em grupos 
focais dos provedores HBB. Testes 
de usabilidade e funcionalidade. 
Fase II de avaliação - um mínimo 
de 20 profissionais de saúde de 2 
hospitais receberão treinamento 
em HBB. Apenas um hospital 
(intervenção) terá acesso ao 
aplicativo.

O resultado primário será comparar a 
retenção de habilidades dos 2 grupos 
(intervenção e controle) ao longo de 12 
meses após o treinamento.

3 HBB Prompt
(ainda em 
desenvolvimento)

Profissionais 
médicos e de 
enfermagem 
que realizam 
cuidados 
neonatais

Facilitação: ajuda 
os participantes a 
reter conhecimentos 
e habilidades de 
treinamento

2(17) Determinar se o 
aplicativo NRP 
Prompt pode ajudar 
os provedores de 
treinamento NRP 
novatos a aprender 
mais sobre o 
algoritmo NRP de 
forma eficaz e, 
portanto, melhorar 
seu desempenho.

Estudo piloto controlado 
randomizado, onde 39 participantes 
do treinamento de NRP foram 
randomizados em grupo de 
intervenção usando o aplicativo 
NRP Prompt (n=18) e controle 
usando apenas recursos visuais 
(n=21) em duas sessões simuladas 
de treinamento de ressuscitação 
neonatal. 

O escore de desempenho dos grupos 
no treinamento não mostrou diferença 
significativa (p =,69), o uso do aplicativo 
não melhorou o desempenho dos 
participantes.

2 NRP Prompt Profissionais de 
saúde médicos, 
de enfermagem 
e fisioterapia 
que realizam 
cuidados 
neonatais

Facilitação: fornece 
recursos audiovisuais do 
algoritmo do programa 
de reanimação neonatal 
aos participantes durante 
a simulação

3(18) Desenvolver uma 
ferramenta de 
avaliação objetiva 
e baseada em 
evidências para o 
design instrucional 
de cursos de 
treinamento de 
equipes baseados 
em simulação.

Estudo de validação que 
desenvolveu um instrumento 
de avaliação composto por um 
questionário e um gráfico visual 
com seus resultados (aplicativo 
ID-SIM). As análises de validade 
e confiabilidade foram realizadas 
utilizando os escores dos 
avaliadores (n=10) e
comparando-os com o ranking 
de um especialista. A usabilidade 
foi avaliada por uma pesquisa de 
11 itens. 

A correlação (Spearman) entre o ranking 
baseado na opinião de especialistas e 
as notas dos avaliadores foi de 0,95, e 
a variância devido à subjetividade dos 
avaliadores foi de 3,5%. O coeficiente G foi 
de 0,96 e a confiabilidade interavaliadores 
(coeficiente de correlação intraclasse) foi de 
0,91. O aplicativo ID-SIM mostrou-se uma 
ferramenta de avaliação confiável.

4 ID-SIM Educadores 
em cursos de 
treinamento de 
equipe baseados 
em simulação

Design: avaliação do 
design instrucional de um 
treinamento de equipe 
baseado em simulação

4(19) Apresentar 
cenários de saúde 
e métodos de 
pesquisa apoiados 
em tecnologia para 
jovens estudantes. 
Apresentar um 
aplicativo utilizado 
para orientar o 
fluxo de tarefas 
na simulação de 
serviços de eHealth.

O estudo apresentou a descrição da 
simulação de cenários de eHealth 
em um laboratório de pesquisa 
clínica com a participação de 
alunos do ensino médio (n=40) 
que realizaram cenários de eHealth 
como uma encenação junto com 
pesquisadores experientes (n=7) e 
como o aplicativo foi desenvolvido e 
usado para orientar a encenação. 

A abordagem de simulação de serviços 
de eHealth em um laboratório clínico por 
alunos do ensino médio
e pesquisadores proporcionaram aos 
alunos experiências em situações da vida 
real e mostraram como a tecnologia pode 
ser usada, por meio do desenvolvimento de 
um aplicativo interativo para smartphone 
para
orientar o fluxo de tarefas, que foi 
desenvolvido como um aplicativo web 
básico que pode ser acessado em qualquer
dispositivo com um navegador da web.

5  eHealth para 
encenação

Estudantes e 
profissionais de 
saúde

Facilitação: orienta atores 
e pacientes padronizados 
quanto ao desempenho 
de seus papéis durante o 
cenário de simulação

HBB - Helping Babies Breathe; NRP - Neonatal Resuscitation Training.

ticulares na sua aprendizagem, pois estão habitua-
dos ao fácil acesso às tecnologias de comunicação. 
Portanto, desenvolver estratégias de ensino intera-
tivas que utilizam a tecnologia é descrita como a 
mais adequada para esta geração. Dessa forma, um 
currículo de simulação aprimorado com tecnologia 
móvel ajuda a transferir as habilidades aprendidas 
para a prática clínica.(20)

O uso da tecnologia móvel na simulação oferece 
agilidade no acesso aos materiais didáticos, estimu-

lando o aluno a prosseguir em seu aprendizado. Os 
dispositivos portáteis permitem que o professor for-
neça feedback imediato durante a simulação e orien-
tar os participantes no cumprimento dos objetivos 
de aprendizagem. No entanto, um dos desafios mais 
significativos para um educador de simulação é es-
tar preparado para atender às expectativas do aluno 
quanto à incorporação de tecnologia na simulação.(20)

Reconhecendo a complexidade deste desafio, 
esta revisão de literatura procurou encontrar ferra-
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mentas que pudessem ajudar os educadores nesta 
tarefa crucial para auxiliá-los no seu papel direto 
como facilitadores de uma experiência de simula-
ção, criando e conduzindo cenários de simulação 
para alcançar os objetivos de aprendizagem. Todas 
as experiências baseadas em simulação requerem 
um planejamento sistemático, flexível e cíclico. O 
design de simulação padronizado fornece uma es-
trutura para o desenvolvimento de experiências 
atraentes baseadas em simulação. Além disso, re-
comenda-se a realização de um teste piloto antes 
da implementação de cada simulação e avaliações 
constantes das atividades para garantir seu sucesso.
(21) O aplicativo ID-SIM identificado nesta pesquisa 
atende a esta recomendação, pois permite avaliar o 
design instrucional da simulação.

A facilitação requer um facilitador eficaz que 
possa orientar e apoiar os participantes a alcançar 
os resultados esperados, assumindo o papel de edu-
cador na simulação. Os métodos de facilitação en-
volvem criar e manter a fidelidade do cenário, for-
necer dicas para orientar os participantes, gerenciar 
eventos inesperados, direcionar atores ou pacientes 
padrão em seus papéis e usar recursos tecnológicos.
(22,23) Dessa forma, os aplicativos de encenação HBB 
Prompt, NRP Prompt e eHealth têm funções que po-
dem contribuir para a facilitação.

Esses três aplicativos encontrados foram utiliza-
dos para auxiliar, dar dicas e instruir os participan-
tes e atores durante a simulação, além de auxiliar o 
participante na retenção do conhecimento. Embora 
esses aplicativos contribuam para a facilitação, ne-
nhum pretende orientar ou auxiliar o facilitador na 
condução da simulação diretamente. O aplicativo 
que contribui com o design fornece apenas uma ava-
liação do design instrucional da simulação já criada, 
e o facilitador ainda é responsável por analisar essas 
informações para melhorar futuras simulações.

O estudo de Gambo et al.(20) reitera que, embora 
o uso de dispositivos móveis facilite o acesso dos 
alunos a informações relevantes sobre fisiopatologia 
e prática de enfermagem e também forneça pistas 
e dicas audiovisuais aos participantes da simulação, 
ainda faltam evidências na literatura para apoiar a 
integração da tecnologia móvel para outras fases da 
simulação, incluindo preparação de simulação, pre-

briefing, cenário de simulação e debriefing. Embora 
a análise das publicações tenha mostrado que os 
aplicativos contribuem para o design e facilitação da 
simulação, essa lacuna também foi identificada nes-
ta revisão de literatura.

Entre os países de origem, estudos brasileiros 
não foram identificados nesta revisão, embora o 
Brasil seja atualmente o país com maior tempo diá-
rio gasto em aplicativos de acordo com uma pesqui-
sa realizada pelo aplicativo Annie com foco em aná-
lise do mercado mobile. O relatório foi baseado nos 
resultados do segundo trimestre de 2021 e segundo 
os dados, a média de uso de aplicativos pelos brasi-
leiros é de 5,4 horas por dia, seguida da Indonésia 
com 5,3 horas. O Japão surge em 7º no ranking 
com 4,4 horas, o Canadá em 8º com 4.1 horas e os 
Estados Unidos da América em 9º com 3.9 horas, 
enquanto a China surge em 16º com 3.1 horas.(24)

A avaliação é outro aspecto relevante no desenvol-
vimento de aplicativos, pois a implementação bem-
-sucedida de um sistema de informação depende de 
sua aceitação pelos usuários. Existem diversas métri-
cas, mas um conhecido preditor para uso de uma tec-
nologia é a usabilidade. As necessidades dos usuários 
devem ser constantemente monitoradas e validadas 
por profissionais capacitados, e o desenvolvimento 
e aplicação dessas mídias devem ser sustentados por 
pesquisas científicas e metodologias rigorosas.(25-27) 

Dos quatro aplicativos analisados, durante seu 
processo de desenvolvimento, dois relataram um 
estudo comparativo com grupos de intervenção e 
controle para avaliar os aplicativos, porém apenas 
um já concluiu esta etapa. Um aplicativo teve teste 
de usabilidade aplicado e outro passará por testes 
de usabilidade e viabilidade antes de ser implanta-
do. Apenas um estudo afirmou que foram realizadas 
análises de validade e confiabilidade. Houve um es-
tudo que não forneceu nenhuma informação sobre 
se os testes foram realizados.

Essa falta de base científica e rigor metodológico 
no desenvolvimento de aplicativos é um tema que 
já vem sendo discutido por pesquisadores da área, 
especialmente para aplicativos móveis de saúde de-
vido à sua rápida disseminação, embora ainda não 
estejam regulamentados em muitos países e sem va-
lidação de seu conteúdo.(9) Esse problema também 
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foi evidenciado em outros estudos de revisão sobre 
aplicativos móveis de saúde disponíveis, que indica-
ram lacunas a serem preenchidas em termos de qua-
lidade da informação, usabilidade, aceitabilidade e 
eficácia, e se a construção de aplicativos foi baseada 
em literatura científica, sugerindo que o desenvol-
vimento de aplicativos deve oferecer aos usuários a 
possibilidade de avaliar sua usabilidade.(28,29)

Como limitação do presente estudo, embora apli-
cativos estejam disponíveis em outras fontes de busca, 
optou-se por buscar apenas estudos científicos publi-
cados em bases de dados indexadas para garantir resul-
tados de qualidade e baseados em evidências.

Conclusão

Nesta era digital, o uso de dispositivos eletrônicos 
móveis está aumentando e inovando as metodologias 
de ensino, tornando o acesso à informação mais rápi-
do e fácil. Além disso, aprimorar o desenvolvimento 
de uma estratégia de simulação de forma padroniza-
da requer ferramentas práticas e de fácil acesso para 
auxiliar o corpo docente. Por esse motivo, é neces-
sário buscar aplicativos que auxiliem os educadores 
em saúde a implementar a simulação. Portanto, esta 
revisão integrativa permitiu identificar as contribui-
ções de três aplicativos móveis disponíveis e um em 
desenvolvimento para o design e facilitação da simu-
lação clínica de alta fidelidade em enfermagem. O 
ano de publicação da produção científica analisada 
mostra a recente abordagem do tema pela comunida-
de científica. O número limitado de estudos encon-
trados nesta revisão e a falta de rigor metodológico e 
testes de avaliação descritos no desenvolvimento de 
aplicativos indicam a lacuna de aplicativos móveis 
disponíveis e baseados em evidênciasque contribuem 
diretamente para as necessidades dos provedores de 
simulação, bem como para outras fases da simulação, 
como preparação, prebriefing, cenário de simulação 
e debriefing. Isso mostra a demanda por estudos de 
desenvolvimento de aplicativos com um protoco-
lo simples que possa orientar os professores passo a 
passo para criar e conduzir uma simulação clínica de 
alta fidelidade, levando a uma experiência prática de 
aprendizado. Dessa forma, educadores e pesquisa-

dores de simulação precisam assumir a liderança na 
implementação de novos aplicativos e tecnologias 
móveis e apoiar seu uso no ensino de enfermagem 
e estratégias de simulação e, assim, permitir futuras 
comparações e pesquisas sobre o tema.
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