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RESUMO: Objetivo: Avaliar a satisfação dos graduandos do curso de bacharelado em enfermagem que cursaram a unidade curricular de enfermagem 

cirúrgica em relação ao ensino teórico remoto, à simulação e às atividades práticas na vigência da pandemia por COVID-19. Métodos: Estudo transver-

sal, quantitativo, com a população de graduandos do curso de enfermagem. Foi enviado eletronicamente um formulário Google forms, com termo de con-

sentimento livre e esclarecido, e três instrumentos, um com variáveis sociodemográficas; um para avaliar as atividades teóricas remotas, de simulação e 

práticas e outro para avaliação da satisfação das atividades de simulação. Resultados: Dos 40 graduandos, 100% possuíam acesso à internet, 90% eram 

do sexo feminino, com idade média de 23,72 anos. A maioria avaliou os conteúdos das aulas teóricas remotas como excelentes e muito bons; 42,5% tive-

ram preferência por ambos os tipos de aulas síncronas e assíncronas; a maioria concordou fortemente que as simulações realísticas e os conteúdos sele-

cionados para as simulações contribuíram para a sua aprendizagem, a maioria considerou as atividades práticas como boa ou excelente. Conclusão: Os 

graduandos de enfermagem apresentaram satisfação nas atividades de simulação, nas aulas teóricas remotas e práticas no hospital.

Descritores: Enfermagem. Ensino. Pandemia. Satisfação.

ABSTRACT: Objective: To evaluate the satisfaction of  undergraduate nursing students who attended the surgical nursing curricular unit in relation to 

remote theoretical teaching, simulation, and practical activities during the COVID-19 pandemic. Methods: A cross-sectional, quantitative study, conduc-

ted on a population of  undergraduate nursing students. An electronic Google forms questionnaire was distributed, which included an informed consent 

form and three instruments: one addressing sociodemographic variables; one to evaluate remote theoretical, simulation, and practical activities; and 

another to evaluate satisfaction with simulation activities. Results: Among the 40 undergraduates, 100% had internet access, 90% were female, average 

age was 23.72 years old, the majority evaluated the contents of  the remote theoretical classes as excellent and very good; 42.5% preferred both types of  

synchronous and asynchronous classes; the majority strongly agreed that the realistic simulations and the content selected for the simulations contribu-

ted to their learning, and the majority considered the practical activities to be good or excellent. Conclusion: Nursing students were satisfied with the 

simulation activities, remote theoretical classes, and practical classes at the hospital.

Keywords: Nursing. Teaching. Pandemics. Personal satisfaction.

RESUMEN: Objetivo: Evaluar la satisfacción de los estudiantes de pregrado en enfermería que asistieron a la unidad curricular de enfermería quirúrgica 

en relación con la enseñanza teórica remota, la simulación y las actividades prácticas durante la pandemia de COVID-19. Métodos: Estudio transversal, 
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cuantitativo, realizado con estudiantes de la licenciatura en enfermería. Se utilizó un formulario electrónico de Google Forms, que incluía un término 

de consentimiento libre e informado y tres instrumentos: uno con variables sociodemográficas; otro para evaluar las actividades teóricas remotas, de 

simulación y prácticas, y un otro para evaluar la satisfacción con las actividades de simulación. Resultados: De los 40 estudiantes universitarios, el 100% 

contaba con acceso a internet, el 90% eran del sexo femenino, la edad promedio fue 23,72 años, la mayoría evaluó los contenidos de las clases teóricas 

remotas como excelentes o muy buenos; el 42,5% prefirió ambos tipos de clases sincrónicas y asincrónicas; la mayoría estuvo totalmente de acuerdo en 

que las simulaciones realistas y el contenido seleccionado para las simulaciones contribuyeron a su aprendizaje, la mayoría consideró que las actividades 

prácticas fueron buenas o excelentes. Conclusión: los estudiantes de enfermería expresaron satisfacción con las actividades de simulación, las clases teó-

ricas remotas y las clases prácticas en el hospital.

Palabras clave: Enfermería. Enseñanza. Pandemias. Satisfacción personal.

INTRODUÇÃO

A pandemia ocasionada pelo Coronavírus Disease 2019 (COVID-
19), doença infecciosa causada pelo novo coronavírus SARS-
COV-2, trouxe uma necessidade de se utilizar outras estraté-
gias para a continuidade do ensino. A abrupta interrupção das 
atividades previamente planejadas, como as aulas presenciais 
que associam atividades teóricas e práticas, gerou impacto 
a curto, médio e, possivelmente, a longo prazo no ensino1.

As instituições de ensino superior suspenderam suas ati-
vidades presenciais, com base na Portaria no 343/2020, que 
previa atividades que utilizassem meios e tecnologias espe-
cíficas2,3. Sendo assim, houve a necessidade de propor novas 
experiências educacionais, como a transposição de metodo-
logias e práticas pedagógicas habituais para o ensino remoto 
emergencial4. Esta nova modalidade estimulou outras estra-
tégias para as atividades de ensino não presenciais, nas quais 
estão incluídas as ferramentas tecnológicas. A necessidade de 
incorporação das tecnologias remotas durante o período da 
pandemia da COVID-19 mostrou-se um processo desafiador 
para todos os atores: alunos e professores5,6.

Na pandemia, o ensino híbrido apresentou-se como uma 
estratégia educacional para os cursos da área da saúde, uma 
vez que o isolamento social foi obrigatório. Assim, os con-
teúdos teóricos foram ministrados em aulas síncronas e assín-
cronas, e as atividades práticas foram mantidas em cenários 
assistenciais, em todos os níveis de atenção, fundamentado 
em rigorosos treinamentos para usos de equipamentos de 
proteção individual7. 

Esse panorama foi observado em todo o mundo, como, 
por exemplo, em uma universidade nos Estados Unidos, onde 
os membros do corpo docente iniciaram atividades remotas 
de aprendizado para os cursos clínicos de enfermagem, utili-
zando situações clínicas virtuais, estudos de caso e exercícios 
para a aplicação do pensamento crítico. Da mesma maneira, a 

Association of  PeriOperative Registered Nurses (AORN) também 
ofereceu educação remota nesse mesmo período8. 

O ensino e a prática da enfermagem perioperatória é 
altamente especializado e inclui avaliação e segurança do 
paciente; habilidades técnicas; familiaridade com equipa-
mentos e instrumentação complexos; conhecimentos de 
conceitos e procedimentos concernentes aos processos de 
esterilização e posicionamento do paciente, que beneficiam 
o paciente cirúrgico e a equipe do perioperatório9.

Os enfermeiros que prestam cuidados aos pacientes no 
período perioperatório, incluindo os cuidados pré-operatórios, 
intraoperatórios e pós-operatórios, têm o intuito de garantir 
a segurança do paciente, tanto física quanto psicológica10-12. 

Com a pandemia, ocorreram mudanças significativas na 
prática cirúrgica e houve o enfrentamento de desafios úni-
cos, pois os procedimentos cirúrgicos foram extremamente 
reduzidos ou até mesmo suspensos. Dessa forma, a edu-
cação cirúrgica foi impactada e as práticas perioperatórias 
incorporaram intervenções para gerenciar o risco de trans-
missão viral13,14.

O ensino remoto emergencial da unidade curricular “enfer-
magem cirúrgica” do curso de graduação bacharelado em 
enfermagem, na Universidade Federal de São Paulo, iniciou-
-se em julho de 2020. Nesse período determinou-se os dias e 
horários das aulas teóricas remotas, por meio da plataforma 
Moodle, e das aulas remotas síncronas via Google Meet, assim 
como as assíncronas, que foram gravadas e disponibilizadas 
na plataforma Moodle. Na disciplina curricular de enferma-
gem cirúrgica, os graduandos desenvolvem o conhecimento 
científico e as técnicas em enfermagem durante os períodos 
pré, trans e pós-operatório, no centro cirúrgico, no decorrer 
da recuperação anestésica e na central de material e esteriliza-
ção. Um dos objetivos principais da disciplina foi proporcionar 
experiências profissionais para a aplicação da sistematização 
de enfermagem perioperatória para os pacientes cirúrgicos15.
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Em janeiro de 2021, houve o retorno das atividades prá-
ticas, primando-se pela realização de simulação clínica no 
centro de habilidades e, também, das atividades práticas nas 
unidades hospitalares e centro cirúrgico, com base em pro-
tocolos bem estabelecidos de segurança.

A satisfação do indivíduo e a autoconfiança com a apren-
dizagem são construtos importantes dentro do ambiente de 
ensino. Por conseguinte, mensurá-los pode ser um forte indica-
tivo para a utilização e avaliação de novas estratégias de ensino16.

OBJETIVO

Avaliar a satisfação dos graduandos do curso de bacharelado 
em enfermagem que cursaram a unidade curricular de enfer-
magem cirúrgica em relação ao ensino teórico remoto, ao 
ensino prático e à simulação clínica na vigência da pande-
mia por COVID-19.

MÉTODO

Trata-se de um estudo transversal e quantitativo, realizado em 
uma instituição federal de ensino superior, com graduandos 
do curso de bacharelado em enfermagem que concluíram 
a unidade curricular de enfermagem cirúrgica nos anos de 
2020 e 2021, sendo este o único critério de inclusão. 

O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa, 
sob CAAE: 47839621.60000.5505. A coleta de dados foi rea-
lizada após a finalização da unidade curricular, por meio de 
convite e de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 
(TCLE), ambos enviados eletronicamente.

Na pesquisa foram utilizados três instrumentos. Sendo 
um com perguntas sobre variáveis pessoais e sociodemográ-
ficas (sexo, idade, cor da pele, renda familiar um questioná-
rio, se possui acesso à internet, etc.).

O segundo instrumento, elaborado pelos autores, possuía 
29 perguntas para a avaliação das atividades teóricas realiza-
das remotamente. O inquérito consistia de nove questões, 
com respostas variando: ruim/baixa; médio; muito bom/alta; 
excelente/muito boa; de quatro perguntas abertas descriti-
vas, sendo: “qual a nota de zero a dez, você atribui às aulas 
teóricas”; “qual preferência para as aulas remotas, com as 
opções: aulas síncronas, assíncronas ou ambas” e “descreva 
sobre a escolha”. Para a avaliação das atividades de simulação 
(teórico-práticas) realizadas no Centro de Habilidades: cinco 
questões com respostas: discordo fortemente; discordo; não 

concordo nem discordo; concordo; concordo fortemente; três 
perguntas com alternativas (sim ou não): se a Simulação deve-
ria ser utilizada mais vezes, se recomendariam a Simulação 
para outros estudantes e se gostariam de realizar a simula-
ção sobre outros temas; e uma pergunta aberta descritiva, 
para que descrevessem outros temas de interesse. Para a ava-
liação das atividades práticas foram realizadas seis questões 
variando entre excelente, bom, médio, ruim, e péssimo; e 
uma para atribuir a nota de zero a dez. Esse instrumento de 
coleta de dados foi adaptado do instrumento de avaliação já 
utilizado pela unidade curricular de enfermagem cirúrgica, 
elaborado pelos próprios professores da disciplina em anos 
anteriores e baseado no plano de ensino e no projeto peda-
gógico do curso.

As aulas teóricas de forma síncrona foram dialógicas e 
remotas, enquanto nas assíncronas havia um espaço para a 
revisão por meio da plataforma institucional. Todos os mate-
riais foram disponibilizados, como as gravações das aulas, 
materiais complementares, artigos científicos e atividades, 
como a entrega de resumo estruturado. Os temas foram: 
segurança do paciente com ênfase em cirurgia segura; inter-
venções e ações de enfermagem no pré-operatório imediato 
e avaliação do risco cirúrgico; exames laboratoriais; proce-
dimentos específicos no centro cirúrgico; processamento de 
artigos médicos hospitalares; intervenções e ações de enfer-
magem no pós-operatório; cuidados com drenos e catete-
res; dor no pós-operatório, recuperação pós-anestésica e 
tipos de anestesia.

As atividades de simulação foram presenciais, com os 
temas: cuidados com os pacientes com drenos, interpretação 
de exames laboratoriais, realização de curativos, paramentação 
cirúrgica e vivência do check list da cirurgia segura. Todas as 
estratégias tinham o objetivo de garantir o ensino da cultura 
de segurança do paciente e do profissional de saúde, a tomada 
de decisão adequada conforme a condição clínica; confiança 
na leitura e interpretação de exames laboratoriais; prevenção 
de infecção e o reconhecimento das possíveis complicações 
no pós-operatório imediato.

Foram preparados cenários no laboratório de simulação 
que mimetizavam situações reais e que continham conteú-
dos previamente discutidos nas aulas teóricas. Após o pre-
paro, os graduandos foram incluídos no ambiente com o 
facilitador, onde este esclareceu o cenário, expôs o caso e 
compartilhou os objetivos com os participantes; essa etapa 
é chamada de “briefing”. Na sequência, graduandos e faci-
litadores atuaram sobre os objetos, manequim e qualquer 
outro componente do cenário. 
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Após a realização das atividades, o facilitador capacitado 
para esta estratégia realizou o “debriefing”. Os objetivos dessa 
etapa são discutir habilidades e atitudes atingidas, bem como 
compatibilizar os conteúdos do caso com as melhores evidên-
cias científicas, relacionando a prática com a teoria. 

Para a avaliação da satisfação e da autoconfiança adqui-
rida com base na simulação, utilizou-se a Escala de Satisfação e 
Autoconfiança no Aprendizado(16), composta de 13 itens, divididos 
em duas dimensões (satisfação: cinco itens; e autoconfiança na 
aprendizagem: oito itens); a escala tipo Likert, com cinco itens: 

1 =	discordo fortemente da afirmação; 
2 =	discordo da afirmação; 
3 =	indeciso – nem concordo nem discordo da afirmação; 
4 =	concordo com a afirmação; e 
5 =	concordo fortemente com a afirmação.

As atividades práticas foram realizadas presencialmente 
em grupos de cinco ou seis alunos, nas unidades de interna-
ção cirúrgica: cardiologia, transplante e urologia, e no centro 
cirúrgico e recuperação pós-anestésica, conforme precauções 
recomendadas na época.

Após essas etapas, foi realizada a análise estatística descritiva.

RESULTADOS

Dos 64 alunos matriculados, 40 alunos de graduação de enfer-
magem aceitaram o convite; 36 (90%) do sexo feminino, idade 
média e desvio padrão 23,7 (4,1); 32 (80%) se autodeclararam com 
cor da pele branca; 37 (92,5%) eram solteiros, 30 (75%) residiam 
com os pais ou os familiares, 40 (100%) não possuíam vínculo 
empregatício; 23 (57,5%) relataram que a renda familiar era de 
2 a 4 salários mínimos; 36 (90%) possuíam computador para seu 
uso exclusivo; e todos possuíam acesso à internet em domicílio.

As respostas sobre a avaliação das aulas teóricas estão 
na Tabela 1.

Em uma pergunta aberta, que não consta na Tabela 1, 
para avaliação das aulas teóricas em modalidade remota, 
em que os graduandos poderiam atribuir uma nota de zero 
a dez, a média foi de 8,45.

Quanto à avaliação das aulas teóricas, 17 (42,5%) cita-
ram que têm preferência para o seu aprendizado de ambas 
as modalidades de aulas teóricas remotas, síncronas e assín-
cronas; 13 (32,5%) dos graduandos responderam pela prefe-
rência de aulas assíncronas e 10 (25%) por aulas síncronas.

Em relação à preferência pela modalidade das aulas teóri-
cas, os graduandos citaram como vantagens das aulas teóricas 

síncronas: a possibilidade de esclarecimento das dúvidas durante 
as aulas; apresentarem maior foco e atenção; maior aprendizado; 
como as aulas são dinâmicas facilitam o vínculo; entre o profes-
sor e o aluno; permitem relação direta entre professor e aluno; 
a possibilidade de gravação da aula e posteriormente assisti-la. 
Uma desvantagem citada foi não ter a disponibilidade de assisti-la.

Em relação ás aulas teóricas assíncronas, citaram como 
vantagens: a possibilidade de revê-las, pausá-las e fazerem 
anotações; melhor acesso, pois têm dificuldade de acesso 
e disponibilidade de um computador quando a aula é sín-
crono; maior autonomia e compromisso no estudo; podem 
escolher o melhor horário para assisti-las. Como desvanta-
gem ciaram: a possibilidade de perderem o foco e terem que 
fazer mais pausas e assim perderem a qualidade do estudo.

Ainda citaram que os dois modos têm pontos positivos 
e negativos, por exemplo: as aulas no formato assíncrono 
permitem melhor gestão do tempo e as síncronas permitem 
maior interação entre os professores; citaram também que 
estas duas modalidades podem se complementarem. Alguns 
não apresentaram suas preferências. 

Quando questionados sobre quais as suas sugestões para 
o aprimoramento das aulas em atividade remota, 13 (32,5%) 
graduandos sugeriram: aulas mais dinâmicas, com menos lei-
tura de slides e maior associação com a prática, assim como 
dinâmicas no meio da aula para despertar a atenção; criação 
de questionários durante as aulas remotas, seja por meio da 
plataforma Menti, Socrative e/outros, visto que podem ser uti-
lizadas para auxiliar no aprendizado do conteúdo; uma lista de 
exercícios. Disponibilização dos slides, além da aula gravada, 
auxilia na composição de resumos e na possibilidade de revi-
sitar assuntos quando necessário; ofertar mais leituras com-
plementares; mais momentos síncronos e gravação das aulas.

Quando questionados sobre qual a opinião deles em 
relação ao ensino da parte teórica da unidade curricular de 
enfermagem cirúrgica permanecer na modalidade remota 
após a pandemia pela COVID-19, 21 (52,5%) dos graduan-
dos discordaram e 13 (32,5%) concordaram.

As respostas quanto à avaliação das atividades de simu-
lação teórico-práticas, realizadas presencialmente no centro 
de simulação da universidade, de acordo com os protocolos 
de Biossegurança, estão na Tabela 2.

Em relação à quantidade de casos clínicos (n=5) aborda-
dos nas simulações realísticas, 18 (45%) graduandos avaliaram 
como bom e 16 (40%) graduandos avaliaram como excelente.

Quando questionados se gostariam de ter realizado simu-
lações realísticas sobre outros conteúdos da Disciplina de 
Enfermagem Cirúrgica, 16 (40%) dos graduandos disseram 
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Tabela 1. Avaliação das aulas teóricas síncronas e assíncronas pelos graduandos de enfermagem na Unidade Curricular de 
Enfermagem Cirúrgica, no período da Pandemia (São Paulo, SP, n=40), Brasil, 2020–2021.

Perguntas Excelente/muito alta 
(%)

Muito bom/alta 
(%)

Médio 
(%)

Ruim/baixa 
(%)

1. Grau de importância dos conteúdos abordados nas aulas 
teóricas remotas para a sua formação profissional

30 (75) 10 (25) 0 0

2. Abrangência dos conteúdos abordados nas aulas teóricas 
remotas para a sua formação

25 (62,5) 12 (30) 3 (7,5) 0

3. Capacidade das situações de ensino em atividade remota ter 
favorecido a sua aprendizagem

7 (17,5) 18 (45) 6 (15) 7 (17,5)

4. Profundidade com a qual os conteúdos foram expostos nas 
aulas teóricas síncronas (ao vivo)

14 (35) 21 (52,5) 4 (10) 1 (2,5)

5. Profundidade com a qual os conteúdos foram expostos nas 
aulas teóricas assíncronas (gravadas)

10 (25) 21 (52,5) 9 (22,5) 0

6. Qualidade das explicações fornecidas pelos professores durante 
a aula, quando em aula remota síncrona

26 (65) 11 (27,5) 2 (5) 1 (2,5)

7. Adequabilidade dos vídeos postados no Moodle para 
complementação das aulas, favorecendo o aprendizado

17 (42,5) 14 (35) 9 (22,5) 0

8. Adequabilidade dos artigos científicos postados no Moodle para 
complementação das aulas, favorecendo o aprendizado

17 (42,5) 20 (50) 3 (7,5) 0

9. Facilidade de acesso às referências utilizadas nas aulas 11 (27,5) 23 (57,5) 5 (12,5) 1 (2,5)

10. Quantidade e abrangência de referências recomendadas para 
ampliação do entendimento dos conteúdos (leituras complementares)

21 (52,5) 16 (40) 3 (7,5) 0

11. Qualidade dos esclarecimentos quanto ao preparo de atividades a 
serem consideradas como cumpridas e não cumpridas

22 (55) 13 (32,5) 4 (10) 1 (2,5)

12. Como você avalia o seu empenho em estudar as leituras 
sugeridas ou realizar os exercícios?

5 (12,5) 31 (77,5) 3 (7,5) 1 (2,5)

13. Escolha a alternativa que melhor expressa a sua participação 
ativa nas aulas?

3 (7,5) 21 (52,5) 16 (40) 0

Tabela 2. Avaliação das atividades de simulação pelos graduandos de enfermagem na Unidade Curricular de Enfermagem Cirúrgica, 
no período da Pandemia (São Paulo, SP, n=40), Brasil, 2020–2021.

Perguntas
Concordo 

fortemente 
(%)

Concordo 
(%)

Não concordo 
nem discordo 

(%)

Discordo 
(%)

Discordo 
fortemente 

(%)

1. As simulações realísticas favoreceram o seu aprendizado? 20 (50) 13 (32,5) 5 (12,5) 1 (2,5) 1(2,5%)

2. Você acha que os conteúdos selecionados para as simulações 
realísticas contribuíram para a sua aprendizagem?

20 (50) 15 (37,5) 4 (10) 1 (2,5) 0

3. Você achou o tempo de cada simulação adequado? 16 (40) 13 (32,5) 4 (10) 7 (17,5) 0

4. Os cenários estavam organizados de modo a possibilitar a sua 
atuação de acordo com o pretendido por você para a resolução 
do caso?

17 (42,5) 17 (42,5) 2 (5) 4 (10) 0

5. As simulações possibilitaram colocar em prática os conteúdos 
ministrados nas aulas teóricas por ensino remoto?

19 (47,5) 16 (40) 3 (7,5) 1 (2,5) 1 (2,5)

não saber; 15 (37,5%) disseram que não gostariam e apenas 
9 (22,5%) disseram que gostariam.

Os resultados da Escala de Satisfação e Autoconfiança no 
Aprendizado, que avalia as dimensões (satisfação: cinco itens; 

e autoconfiança na aprendizagem: oito itens), e da escala tipo 
Likert, com 5 itens: 

1 =	discordo fortemente da afirmação; 
2 =	discordo da afirmação; 
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3 =	indeciso – nem concordo nem discordo da afirmação; 
4 =	concordo com a afirmação; e 
5 =	concordo fortemente com a afirmação, estão apre-

sentados na Tabela 3.

A Tabela 3 mostrou que a mediana foi 4 para todas as 
questões, assim, houve concordância dos graduandos com 
as questões.

A avaliação das atividades práticas, em relação aos está-
gios práticos nas Unidades de Internação Cirúrgica, Centro 
Cirúrgico e Recuperação Pós-Anestésica de um hospital uni-
versitário, está presente na Tabela 4.

Os graduandos atribuíram uma nota média de 8,6 como 
nota geral para as atividades práticas.

DISCUSSÃO

A população estudada caracterizou-se por graduandos: que 
possuíam acesso à internet, predominantemente do sexo 
feminino, solteiros, cor da pele branca e média de idade de 

23,72 anos. Esses resultados são semelhantes aos do estudo 
realizado durante a pandemia entre 200 estudantes de enferma-
gem, que avaliou a satisfação com ensino on-line e o desempe-
nho acadêmico. Nesse estudo, a média de idade dos estudantes 
foi de 21,7 anos, e a maioria (86,5%) era do sexo feminino17.

Em estudo18 realizado no decorrer da pandemia de 
COVID-19, com o ensino emergencial e o ensino remoto, 
identificaram-se impactos gerados na dimensão psíquica, que 
contestam este padrão de ensino-aprendizagem utilizado e 
apontam para o uso de tecnologias como uma nova possi-
bilidade de ensino. Os estudantes que participaram desse 
estudo citaram aspectos negativos como: dificuldades para 
assistir às aulas devido ao não acesso a computadores e/ou 
internet; diminuição da interação e socialização dos envolvi-
dos, dificuldade em estabelecer rotina diária para os estudos.

A maioria dos participantes avaliaram as aulas teóricas 
remotas como excelentes e muito boas. Além disso, 42,5% 
dos graduandos tiveram preferência por ambos os tipos de 
aulas, síncronas e assíncronas.

A educação on-line também pode proporcionar aos estu-
dantes de enfermagem a oportunidade de se tornarem 

Tabela 3. Resultados da Escala de Satisfação e Autoconfiança no Aprendizado pelos graduandos de enfermagem na Unidade 
Curricular de Enfermagem Cirúrgica, no período da Pandemia (São Paulo, SP, n=40), Brasil, 2020–2021.

Satisfação com a aprendizagem atual Média DP Mediana 
(mín-máx)

1. Os métodos de ensino utilizados nesta simulação foram úteis e eficazes. 4,12 0,99 4 (1–5)

2. A simulação forneceu-me uma variedade de materiais didáticos e atividades para promover a minha 
aprendizagem do currículo médico-cirúrgico. 

4,15 0,80 4 (1–5)

3. Eu gostei do modo como meu professor ensinou através da simulação. 4,05 0,81 4 (2–5)

4. Os materiais didáticos utilizados nesta simulação foram motivadores e me ajudaram a aprender. 4,72 0,63 4 (2–5)

5. A forma como o meu professor ensinou através da simulação foi adequada para a forma como 
eu aprendo. 

4,05 0,98 4 (1–5)

A autoconfiança na aprendizagem Média DP Mediana 
(mín-máx)

6. Estou confiante de que domino o conteúdo da atividade de simulação que meu professor me apresentou. 3,85 0,80 4 (1–5)

7. Estou confiante que esta simulação incluiu o conteúdo necessário para o domínio do currículo 
médico-cirúrgico. 

4,00 0,93 4 (1–5)

8. Estou confiante de que estou desenvolvendo habilidades e obtendo os conhecimentos necessários a 
partir desta simulação para executar os procedimentos necessários em um ambiente clínico. 

4,15 0,76 4 (2–5)

9. O meu professor utilizou recursos úteis para ensinar a simulação. 4,25 0,80 4 (2–5)

10. É minha responsabilidade como aluno aprender o que eu preciso saber através da atividade de simulação. 3,95 1,06 4 (1–5)

11. Eu sei como obter ajuda quando eu não entendo os conceitos abordados na simulação. 4,22 0,89 4 (2–5)

12. Eu sei como usar atividades de simulação para aprender habilidades. 4,20 0,64 4 (2–5)

13. É responsabilidade do professor dizer-me o que eu preciso aprender na temática desenvolvida na 
simulação durante a aula.

3,90 1,12 4 (1–5)

DP: desvio padrão; mín.: mínimo; máx.: máximo.
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aprendizes mais independentes, motivados e autodirigidos, 
além de aprimorarem suas habilidades de pensamento e de 
resolução de problemas que, em última análise, geram pro-
gressos e realizações acadêmicas19-21. 

Em um estudo qualitativo, realizado com 17 estudantes de 
enfermagem, as cinco categorias oriundas a respeito do uso 
do e-learning inadequado para os componentes práticos foram: 
desafios relacionados com a avaliação da aprendizagem, pro-
blemas na conexão, o estudo ser solitário, a não literacia sobre 
informática e habilidades limitadas para o uso de e-learning22.

Em outro tratado com abordagem qualitativa, com 11 estu-
dantes de enfermagem, durante a pandemia do COVID-19, 
identificou como desafios: dificuldade na comunicação virtual, 
por não saberem quando deveriam fazer as perguntas e como 
abordar seu professor durante as aulas remotas; dificuldades 
na conexão com a internet e distrações em seu ambiente de 
trabalho; os alunos perceberam que os professores não esta-
vam familiarizados com a pedagogia de ensino online e a pla-
taforma de ensino. Em relação aos aspectos positivos, foram 
citados: a capacidade de ouvir novamente as aulas gravadas, e 
as aulas serem mais diretas e curtas no conteúdo21. 

Um estudo quase experimental, realizado com 164 estu-
dantes de enfermagem, também durante a pandemia, exa-
minou os efeitos da aprendizagem on-line, o conhecimento, 
a capacidade de assumir responsabilidades e se comprometer 
com suas atividades de aprendizagem e a autonomia e fluxo 
de aprendizagem. Nas pontuações pré e pós-teste houve um 
aumento significativo no conhecimento (t=-14,85, p<0,001) 
e fluxo de aprendizagem (t=-2,15, p=0,033). No pós-teste, os 
resultados destacaram a necessidade de avaliar a prontidão 

dos alunos para a aprendizagem on-line e preparar o ambiente 
de aprendizagem com planejamento educacional sistemático, 
design, desenvolvimento e avaliação para melhorar a eficácia 
dos resultados da aprendizagem on-line23.

Quanto à avaliação das atividades de simulação, a maio-
ria dos graduandos concordou que as simulações realísticas 
e os conteúdos selecionados para as simulações contribuíram 
para a sua aprendizagem.

Estudo qualitativo multicêntrico no Sudeste da Ásia, com 
52 estudantes de enfermagem, citou que o ensino on-line 
durante a pandemia COVID-19 não poderia simular, repli-
car ou substituir a experiência clínica. Uma das alunas citou 
o impacto para uma disciplina que necessita de habilidades 
psicomotoras e cognitivas, e afirmou que foi impactada24.

Em estudo realizado na Universidade da Pensilvânia, que 
utilizou a simulação remota com cenários adaptados de simu-
lação própria, conduzida de forma síncrona pela internet — 
com o uso de fotos, clipes de vídeos e de áudios, apresentação 
de power point para substituir a interação com o manequim 
—, os alunos interpretaram de forma independente os dados 
do paciente e fizeram julgamentos clínicos. Por meio do uso 
de Testes “t” de amostras independentes, comparou-se os 
grupos em um conjunto de simulações com os resultados 
entre a simulação de alta fidelidade e a simulação remota. 
Foi identificado que não apresentaram diferenças significa-
tivas em nenhum item, exceto no que “desenvolveu melhor 
compreensão da fisiopatologia”, visto que esse foi classificado 
maior no grupo que utilizou manequins25.

Uma das modalidades de ensino indicadas na atualidade é a 
simulação, a qual prepara o aluno com o objetivo de melhorar 

Tabela 4. Avaliação das atividades práticas pelos graduandos de enfermagem na Unidade Curricular de Enfermagem Cirúrgica, no 
período da Pandemia (São Paulo, SP, n=40).

Perguntas Excelente 
(%)

Bom 
(%)

Médio 
(%)

Ruim 
(%)

Péssimo 
(%)

1. Grau de importância para a sua formação profissional dos conteúdos 
abordados nas Unidades de Internação 

27 (67,5) 10 (25) 1 (2,5) 2 (5,0) 0

2. Grau de importância para a sua formação profissional dos conteúdos 
abordados no Centro Cirúrgico e Recuperação Pós-Anestésica 

26 (65) 9 (22,5) 5 (12,5) 0 0

3. Abrangência das atividades proporcionadas pelos cenários de prática 20 (50,0) 15 (37,5) 4 (10) 1 (2,5) 0

4. Capacidade das situações vivenciadas nos cenários de prática terem 
contribuído para o desenvolvimento de suas habilidades profissionais

22 (55) 14 (35) 3 (7,5) 0 1 (2,5)

5. Qualidade das explicações fornecidas pelos professores durante as 
atividades práticas

33 (82,5) 5 (12,5) 2 (5) 0 0

6. Qualidade dos esclarecimentos quanto ao preparo de atividades e das 
avaliações realizadas nos cenários de práticas

24 (60) 13 (32,5) 2 (5) 1 (2,5) 0
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o desempenho cognitivo e a autoeficácia, por meio de um cená-
rio controlado e estruturado. Essa abordagem utiliza estratégias 
para que o estudante possa desenvolver suas habilidades, suas 
atitudes, além de demonstrar conhecimento em um ambiente 
seguro. No entanto, essa forma de exposição a um contexto de 
cuidado em saúde não substitui as práticas clínicas nos serviços 
de saúde, nem tampouco a relação entre enfermeiro e paciente, 
quando esta é submetida a um procedimento cirúrgico26.

Os estudantes que se mostram satisfeitos com a prática 
simulada ficam mais motivados a aprender, a experimentar 
diferentes realidades em um ambiente controlado e prote-
gido, assim, sentem-se mais proativos e o que foi vivido ganha 
significado. Sentem-se mais confiantes, pois podem refletir 
sobre práticas, contextos, cenários, atitudes, e minimizar 
arestas do ponto de vista teórico e clínico27.

Em ensaio clínico controlado e randomizado, que utili-
zou a Escala de Autoconfiança, realizado com 34 graduan-
dos de enfermagem do quarto ao nono semestre de uma 
Universidade Pública Federal, a média da Satisfação com 
a aprendizagem foi de 4,65 e a média da autoconfiança na 
aprendizagem foi de 4,3727.

Devido à pandemia da COVID-19, a maioria das atividades 
de prática clínica, obrigatórias para os estudantes de enfer-
magem, foram substituídas em sua maioria por laboratórios 
de habilidades, laboratórios de simulação, simulação virtual 
ou casos clínicos28,29. Assim, os estudantes de enfermagem 
tiveram outras possiblidades para o ensino, o que propor-
cionou a diminuição do medo do campo clínico e ganho de 
confiança como futuros enfermeiros, realizando o processo 
de enfermagem a pacientes reais30. No entanto, há uma escas-
sez de estudos que avaliam a satisfação dos estudantes diante 
destas estratégias de ensino neste período. Em nosso estudo, 
a maioria dos graduandos (67,5%) avaliaram as atividades 
práticas, o estágio, como sendo excelente. 

As habilidades e conhecimentos, tradicionalmente, são 
ensinados por meio de aulas presenciais, laboratório e está-
gios, porém na pandemia de COVID-19 foram necessárias 
estratégias alternativas para manter uma educação de enfer-
magem de alta qualidade31,32.

As adaptações educacionais ante a pandemia foram 
pertinentes para a continuidade da formação acadêmica. 
Todavia, nos cursos de graduação em enfermagem deve-se 
assegurar recursos para a interação entre as pessoas33.

Há um caráter prático inerente na profissão da enferma-
gem que, por lidar com o processo saúde-doença, requer 
desenvolvimento e/ou aprimoramento de habilidades espe-
cíficas para o cuidado34.

Dentre as limitações do estudo destacam-se o fato de o 
estudo ser de delineamento transversal, não permitindo com-
parações entre participantes, bem como o de não dispor de 
amostra suficiente para análise correlacional. 

Como contribuições para a prática, o estudo trouxe evi-
dências da importância de reunir estratégias de ensino diver-
sas, incluindo a tecnologia educacional, para a realização de 
conteúdos teóricos de forma síncrona e assíncrona, associada 
à simulação realística e às práticas em cenários convencionais 
da enfermagem cirúrgica. 

CONCLUSÃO

Na pandemia por COVID-19, os graduandos do curso de 
bacharelado de enfermagem avaliaram satisfatoriamente a 
unidade curricular de enfermagem cirúrgica ministrada de 
forma híbrida. Verificou-se discreta preferência pelas ativida-
des de simulação e pelas práticas presenciais.
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