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Resumo

Obijetivo: relatar a experiéncia da producdo de videos didaticos instrucionais no Laboratdrio
de Habilidades e Simulacdo no enfrentamento da COVID-19. Método: relato de experiéncia,
desenvolvido no periodo de marco a novembro de 2020, a partir da realizacdo de atividades
voltadas para o enfrentamento da COVID- 19, no Laboratério de Habilidades e Simulagdo de
uma Faculdade de Enfermagem de uma universidade publica. Utilizou-se como estratégia a
producdo de material didatico instrucional através da gravacdo de videos voltados aos
procedimentos técnicos de enfermagem com vistas a capacitacdo de profissionais de
enfermagem, em parceria com o Telessaude de uma Universidade Pablica no Estado do Rio
de Janeiro. Resultados e Discussdo: Foram produzidos 12 videos referentes a protecdo dos
profissionais de saude e a procedimentos técnicos relacionados com a assisténcia de
enfermagem aos pacientes com suspeita ou confirmacdo pela COVID-19. Conclusdo: A
experiéncia mostrou-se positiva, possibilitando a socializacdo do conhecimento, de modo
remoto, aos profissionais de enfermagem/saude da Rede de Atencdo a Saude.
Palavras-chave: Treinamento por simulacdo; Enfermagem; Tecnologia da informacéo;

Coronavirus; Telemedicina.

Abstract
Obijective: to report the experience of producing instructional didactic videos in the Skills and
Simulation Laboratory in coping with COVID-19. Method: experience report, developed from

March to November 2020, based on the performance of activities aimed at coping with
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COVID 19, in the Care Skills and Simulation Laboratory of a Faculty of Nursing at a public
university. It was used as a strategy the production of instructional didactic material through
the recording of videos focused on technical nursing procedures with a view to training
nursing professionals, in partnership with Telehealth from a Public University in the State of
Rio de Janeiro. Results and Discussion: 12 videos were produced regarding the protection of
health professionals and technical procedures related to nursing care for patients suspected or
confirmed by COVID-19. Conclusion: The experience proved to be positive, enabling the
socialization of knowledge, remotely, to nursing / health professionals in the Health Care
Network.

Keywords: Simulation training; Nursing; Information Technology; Coronavirus;
Telemedicine.

Resumen

Obijetivo: reportar la experiencia de producir videos didacticos instruccionales en el
Laboratorio de Habilidades y Simulacion en el afrontamiento del COVID-19. Método: relato
de experiencia, desarrollado de marzo a noviembre de 2020, a partir de la realizacion de
actividades orientadas al afrontamiento del COVID 19, en el Laboratorio de Habilidades
Asistenciales y Simulacion de una Facultad de Enfermeria de una universidad publica. Se
utilizé6 como estrategia la produccion de material didactico instruccional a través de la
grabacion de videos enfocados en procedimientos técnicos de enfermeria con miras a la
formacion de profesionales de enfermeria, en alianza con Telesalud de una Universidad
Pablica del Estado de Rio de Janeiro. Resultados y Discusion: Se produjeron 12 videos sobre
la proteccion de los profesionales de la salud y los procedimientos técnicos relacionados con
la atencion de enfermeria a los pacientes sospechosos o confirmados por COVID-19.
Conclusion: La experiencia resulto positiva, posibilitando la socializacion del conocimiento,
de forma remota, a los profesionales de enfermeria / salud de la Red de Salud.

Palabras clave: Entrenamiento en simulacion; Enfermeria; Tecnologia de la informacion;

Coronavirus; Telemedicina.
1. Introdugéo
Infecces respiratorias pelo Coronavirus ndo sdo novidades na histéria da salde

publica global. Ao menos sete subtipos virais sdo reconhecidos como causadores de doengas

entre humanos, sendo quatro deles responsaveis por 5% a 10% das infeccGes respiratorias
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mais leves. Por outro lado, os outros trés subtipos sdo reconhecidamente causadores de
importantes epidemias na historia recente, sobretudo, pelo potencial de causar Sindromes
Respiratorias Agudas Graves com sobrecarga dos sistemas de salde e, consequentemente, por
gerar mortes potencialmente evitaveis: o Middle East Respiratory Syndrome (MERS-CoV), o
Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS-CoV) e, recentemente, o SARS-CoV-2; este
altimo causador da Pandemia da Doenga do Novo Coronavirus (COVID-19) (Chen
et.al.,2020; Rafael et. al., 2020).

Em consequéncia dessa pandemia, os sistemas de salde no mundo tornaram-se
caoticos, faltando leitos para internacdes, equipamentos de protecdo individual (EPI), além de
equipamentos e insumos necessarios para prestacdo do cuidado que impactam diretamente na
organizacdo do trabalho. Nesse contexto, chama atencdo as falhas na protecdo dos
profissionais de salde, realidade observada em diversos paises, ocasionando contaminacao,
adoecimento e morte de muitos trabalhadores (Liu et. al., 2020; Gallash et. al., 2020).

Esse contexto reforca a necessidade de treinamentos e capacitacfes especificas que
possam subsidiar as praticas dos profissionais de satde de forma segura, frente a pandemia da
COVID-19. Contudo, ndo é possivel escapar que treinamentos presenciais poderiam gerar
aglomeracOes. Portanto, resta-se a possibilidade de implementar medidas que garantam o
distanciamento social com estratégia mais eficaz na prevencéao da disseminacao da doenca.

Tendo em vista que o uso de diversas ferramentas e estratégias tecnologicas facilitam
a comunicacdo, tém-se as Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo (TIC), definidas como
tecnologias e métodos para comunicar, caracterizando-se por agilizar e horizontalizar o
conteudo da informacéo, seja através da digitalizacéo, seja por meio da comunicacdo em redes
sociais eletrdnicas num plano amplo (Castells, 2016; Mazzo, 2017).

Nessa direcdo, destacam-se 0s cenarios de simulacdo e o uso de metodologias
inovadoras no processo ensino aprendizagem, com vistas a promover a resolucéo de situacdes
problemas, incentivando o raciocinio clinico, preservando o paciente e a profissao e, assim,
promovendo uma aprendizagem segura (Bezerra, 2020).

Diante deste contexto pandémico urge a necessidade de repensar a educacdo em todos
0s nhiveis e na utilizacdo de tecnologias remotas como métodos de ensino, principalmente para
profissionais da salde, impulsionando novas maneiras de ensinar (Brasil, 2020).

Assim, a producdo dos videos como materiais didatico instrucionais, em um cenario de
simulacdo realistica, no contexto de uma pandemia, caracteriza-se como uma estratégia
pedagdgica no processo ensino aprendizagem, com vistas a capacitacdo de profissionais de

salde. Acredita-se que estas praticas, neste cenario de crise, sejam extremamente necessarias,
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sobretudo, ao considerar a adaptacdo das instituicbes de saude aos novos fluxos e
modificacbes nos processos de trabalho, bem como no atendimento a populagdo. Neste
sentido, o presente estudo teve como objetivo relatar a experiéncia da producdo de videos
didaticos instrucionais no Laboratério de Habilidades e Simulagdo no enfrentamento da
COVID-19.

2. Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido por docentes da Faculdade de
Enfermagem de uma Universidade publica do Estado do Rio de Janeiro, Brasil, no periodo de
marco a junho de 2020, com atividades gravadas voltadas para o enfrentamento da COVID-19
no Laboratério de Habilidades e Simulacdo da Faculdade. Utilizou-se como estratégia a
gravacdo de videos de procedimentos técnicos de enfermagem para a producdo de material
didatico instrucional voltado para a capacitacdo dos profissionais de saide, em parceria com 0
Telessaude, vinculado a referida Universidade.

Para o planejamento e implementacdo da atividade seguiram-se as seguintes etapas:
diagnostico situacional, elaboracdo da proposta, definicdo dos procedimentos técnicos a serem
realizados, consulta as notas técnicas e manuais de 6rgaos ministeriais, elaboracdo de roteiros
especificos, montagem dos cenarios, gravacao e edi¢cdo dos videos, divulgacao e avaliacdo do
material.

A primeira etapa constituiu-se do diagndstico situacional, levando-se em consideragéo
0s temas mais emergentes para a realizacdo de préaticas seguras no enfrentamento da COVID-
19 nas unidades bésicas de salde e nos hospitais. Os temas elencados foram: higienizacao das
mé&os com agua e sabdo e higienizacdo das méaos com solucdo alcoolica; paramentacdo e
desparamentacdo; cuidados com o corpo pos-morte, higiene bucal; higiene corporal; coleta de
swab nasofaringeo; coleta de amostra de trato respiratério inferior-lavado broncoalveolar;
aspiracdo traqueal com sistema fechado; suplementacdo de oxigenioterapia; assisténcia de
enfermagem na intubacdo orotraqueal e transporte intra-hospitalar. Todos os temas referem-se
a pacientes confirmados ou suspeitos com a COVID- 19.

A segunda fase consistiu na elaboracdo da proposta, articulagdo com a Direcdo da
Faculdade de Enfermagem, bem como com os servi¢os do Departamento de Enfermagem e
Treinamento da Policlinica ligada a Universidade, além do Servico de Treinamento e
Avaliacdo em Enfermagem, vinculados ao hospital universitario. Essa etapa deu-se através da

compilagdo de fluxos desenvolvidos e utilizados nessas unidades especificas de salde,
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referéncias para a COVID- 19 no Estado do Rio de Janeiro. Ainda nesse momento, foi
realizada a articulacdo com o Telessaude da referida universidade, no sentido de planejar dias
e horarios previstos para as gravacoes.

A definicdo dos procedimentos técnicos a serem executados voltados para a protecdo
do trabalhador e para a assisténcia de enfermagem no manejo clinico de casos suspeitos e
confirmados da COVID-19 nas unidades ambulatoriais, emergéncia/urgéncia, clinicas e
terapia intensiva compreendeu a terceira etapa da experiéncia, sendo estabelecidos a partir das
necessidades elencadas pelos servicos de enfermagem da policlinica e do hospital.

A etapa seguinte compreendeu a consulta as Notas Técnicas e Manuais, do Ministério
da Saude (MS) e Secretaria Estadual de Saude do Rio de Janeiro (SES- RJ), com vistas a
subsidiar a elaboracdo dos roteiros de filmagens dos videos propostos. Utilizou-se
documentos governamentais mais recentes, tendo em consideracdo as constantes e rapidas
atualiza¢bes nos documentos que foram utilizados para a elaboracdo dos fluxos nas unidades
de salde ja citadas.

Organizou-se os fluxos de filmagens tendo por arcabougo tedrico os materiais
produzidos pelos servigos, em consonancia com o MS, Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) e Protocolos da SES-RJ. Ap0s essa etapa, seguiu-se a elaboracdo dos
roteiros de filmagens, onde foi descrito 0 passo a passo dos procedimentos elencados, levando
em consideracdo os materiais desenvolvidos para o enfrentamento da COVID-109.

Cada roteiro de filmagem continha o titulo do procedimento técnico, 0s objetivos da
técnica apresentada, materiais e insumos necessarios para realizacdo, descricdo das etapas e as
referéncias utilizadas. Além disso, cada cenario foi organizado, especificando os insumos
essenciais para execucdo da técnica, sala a ser utilizada que melhor se adequasse ao cenario
proposto, materiais permanentes necessarios, 0 uso de simuladores de acordo com a
complexidade do cenario e a sequéncia de filmagem.

A montagem dos cenarios para a execucdo das atividades propostas correspondeu a
sexta etapa da atividade. Nesse momento, buscou-se retratar, de forma mais proxima possivel
da realidade, o cenario e procedimento realizado, além de materiais necessarios a cada tema,
utilizando na maioria dos videos, manequins de baixa e alta fidelidade.

Apls as fases descritas, iniciou-se a gravacdo dos videos com camera Sony HD
AVCHD do Tipo HandyCam com 8.90 megapixels, na qual o audio fez parte do arquivo de
video de maneira automéatica. Como o ambiente utilizado para gravacao era pequeno, ndo foi
necessario o uso de microfone. Os videos foram editados com o software Adobe Premiére,

sendo este dotado de sincronia de 4udio e video.
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Posteriormente, partiu-se para a publicagdo e divulgacdo dos videos produzidos,
utilizando o canal do Telessalde no Youtube e a pagina do Telessaude, com posterior
propaga¢do em redes sociais, através de lista de reproducao intitulada como “Boas Praticas de
Enfermagem no Enfrentamento a COVID-19”.

Os videos relacionados a prote¢do do trabalhador também foram utilizados no “Curso
de Enfrentamento a COVID-19”, direcionado a académicos e residentes de enfermagem. O
curso fez parte da proposta de Virtualizagdo Emergencial do Ensino Nao Formal da Faculdade
de Enfermagem. Alguns videos também foram utilizados pelos docentes da Faculdade de
Enfermagem, no “Curso de Enfrentamento a COVID-19: assisténcia de Enfermagem em
contextos especificos”, mais especificamente no Médulo V, disponivel no site do Telessaude
da universidade, direcionados especificamente aos enfermeiros. A Ultima etapa consistiu na
avaliacdo da producdo e divulgacdo dos videos, através da analise do nimero de visualizacoes
desse material na internet.

3. Resultados e Discussao

Os roteiros foram divididos em procedimentos voltados a protecdo dos profissionais

de saude, conforme apresentado na Tabela 1.

Tabela 1. Distribuicdo dos videos produzidos conforme titulo e tempo de reproducdo, em

minutos. Rio de Janeiro-RJ, 2020.
Tempo
Titulo do Video :
minutos/segundos

Coleta de Swab Nasofaringeo para pacientes com suspeita da COVID-19 05:06

Coleta de Amostra de Trato Respiratorio Inferior-Lavado broncoalveolar 03:24

para pacientes com suspeita da COVID-19

Aspiracdo Traqueal dos pacientes com suspeita ou diagnostico 03:25
confirmado da COVID-19 (inclui troca de filtros HMEF e HEPA e troca
do sistema fechado de aspiracdo no paciente em ventilagdo mecanica

com suspeita ou diagnostico confirmado da COVID-19)

Paramentacdo e Desparamentacdo dos Profissionais de Saude em tempos 10:04
de pandemia da COVID-19
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Friccdo Antisseptica das mdos com &lcool 03:38
Higienizacdo das Maos com &gua e sabéo 03:41
Cuidados p6s morte do paciente com suspeita ou confirmados com a 09:33
COVID- 19

Oxigenoterapia em pacientes com suspeita ou confirmados com a 07:20
COVID-19

Higiene bucal do paciente com suspeita ou confirmado com a COVID- 07:52

19 em ventilagdo mecénica

Higiene corporal do paciente suspeito ou confirmado com a COVID-19 12:49

em ventilagdo mecénica

Assisténcia de Enfermagem na intubacgéo orotraqueal do paciente 11:20
suspeito ou confirmado com a COVID- 19

Transporte intra-hospitalar de paciente confirmado ou suspeito com a 07:05
COVID -19
Total 85:17

Fonte: Autores (2020).

Foram produzidos 12 videos no referido periodo, contabilizando um total de
aproximadamente 85 minutos e 17 segundos. Destaca-se, ainda, a distribuicdo dos videos
produzidos conforme o tempo em semanas do conteudo disponibilizado e o nimero de
visualizacdes na internet.

Observa-se que o video de Cuidados po6s morte do paciente com suspeita ou
confirmado de COVID- 19, disponibilizado ha sete meses, a contar do més de abril de 2020 a
novembro de 2020, foi o video mais visualizado com 68,05% (n=483.140), conforme Tabela
2.
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Tabela 2. Distribuicdo dos videos disponibilizados ha sete meses, conforme nimero de
visualizagdes na internet entre 0os meses de abril a novembro de 2020. Rio de Janeiro-RJ,
2020.

Visualizagoes
Titulo do video/ més disponibilizado na internet

N %
Cuidados p6s morte do paciente com suspeita ou confirmados

. 483.140 68,05
com a COVID- 19/ maio 2020

Coleta de swab nasofaringeo para pacientes com suspeita da

208.850 29,42
COVID-19/abril 2020

Paramentacdo e desparamentacdo dos profissionais de salde em

tempos de pandemia da COVID-19/abril 2020 10.951 195
Coleta de Amostra de Trato Respiratério Inferior-Lavado bronco 4481 0.63
alveolar para pacientes com suspeita da COVID-19/abril 2020

Aspiracdo traqueal do paciente com suspeita ou diagnostico

co:fir:wado danOVID-lzlabril 2020 p : Lo78 015
Friccdo antisséptica das mdos com alcool/ abril 2020 732 0,10
Higienizacdo das maos com agua e sabao/ abril 2020 681 0,10
Total 709.944 100

*Nota: as visualizagbes foram avaliadas no periodo de 29/04/2020 a 29/11/2020. Fonte: Autores
(2020).

Dentre os trés videos disponibilizados na Internet ha cinco meses, a contar de junho a
novembro de 2020, destaca-se o video de Higiene corporal do paciente suspeito ou
confirmado com a COVID-19 em ventilacdo mecéanica com 59,83% (n=4.924), conforme
Tabela 3.
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Tabela 3. Distribuicdo dos videos produzidos had cinco meses, conforme numero de

visualizagdes na internet entre os meses de junho a novembro de 2020. Rio de Janeiro-RJ,
2020.

Visualizagoes

Titulo do video/ més disponibilizado na internet

N %

Higiene corporal do paciente suspeito ou confirmado com a  4.924 59,83
COVID-19 em ventilagdo mecénica/ junho 2020

Higiene bucal do paciente com suspeita ou confirmado com a  2.188 26,59
COVID-19 em ventilagdo mecénica/ junho 2020

Oxigenoterapia em pacientes com suspeita ou confirmados coma  1.118 13,58
COVID-19/ junho 2020

Total 8.230 100

*Nota: as visualizagbes foram avaliadas no periodo de 25/06/2020 a 29/11/2020. Fonte: Autores
(2020).

Em relacdo aos ultimos videos disponibilizados, o de Assisténcia de Enfermagem na
intubacdo orotraqueal do paciente suspeito ou confirmado com a COVID- 19 foi 0 mais

visualizado, com 87,25% (n=5.702), conforme Tabela 4.

Tabela 4. Distribuicdo dos videos produzidos ha quatro meses, conforme numero de
visualizacdes na internet entre os meses de julho a novembro de 2020. Rio de Janeiro-RJ,
2020.

. . A 1 - . Visualizagdes
Titulo do video/més disponibilizado na internet ¢

N %
Assisténcia de Enfermagem na intubacdo orotraqueal do paciente  5.702 87,25
suspeito ou confirmado com a COVID- 19/ julho 2020
Transporte intra-hospitalar de paciente confirmado ou suspeito 833 12,75
com a COVID -19/ julho 2020
Total 6.535 100

*Nota: as visualizagdes foram avaliadas no periodo de 23/07/2020 a 29/11/2020. Fonte: Autores
(2020).

Observa-se que dentre os videos disponibilizados ha aproximadamente sete meses, de
abril a novembro de 2020, destaca-se os Cuidados p6s morte do paciente com suspeita ou
confirmados com a COVID- 19 com 68,05% de visualizacdes, seguida do video de Coleta de
swab nasofaringeo para pacientes com suspeita da COVID-19 com 29,42%. Dos videos

disponibilizados ha cinco meses, o de Higiene corporal do paciente suspeito ou confirmado

10
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com a COVID-19 em ventilagdo mecénica teve 59,83% de visualizagdes. J& os videos mais
recentes, disponibilizados h& quatro meses, destaca-se o da Assisténcia de Enfermagem na
intubacdo orotraqueal do paciente suspeito ou confirmado com a COVID- 19 com 87,25% das
visualizagoes.

Estudos sobre a utilizagdo de videos como ferramenta tecnoldgica, descrevem como
sendo importantes para o processo de ensino aprendizagem, além de constituirem uma
metodologia ativa de ensino, capaz de auxiliar na obtencdo de conhecimentos e ajudar na
aquisicdo de habilidades. Além disso, as plataformas educacionais podem contribuir,
substancialmente, para o processo de formacdo, promovendo aprendizagens significativas
para a assisténcia e exceléncia dos cuidados de enfermagem (Llap-Rodriguez et. al., 2018).

Quanto aos videos cujos procedimentos ja sdo conhecidos e realizados rotineiramente
por meio de treinamentos e capacitacdo dos profissionais de salde, tais como a higienizacéao
das maos com agua e sabdo (681 — 0,10%) e friccdo antisseptica das mdos com alcool 70%
(732 - 0,10%), tiveram visualizacdo pouco expressiva em relagdo aos demais.

Os videos referentes a oxigenoterapia em pacientes com suspeita ou confirmados com
a COVID-19 (1.118 —13,58%), higiene bucal do paciente com suspeita ou confirmado com a
COVID-19 em ventilagdo mecanica (2.188 — 26,59%) e higiene corporal do paciente suspeito
ou confirmado com a COVID-19 em ventilagio mecanica (4.924 — 59,83%) trata-se de
procedimentos especificos a gravidade da COVID-19, realizados no ambiente hospitalar, que
em geral apresenta fluxos e protocolos especificos para os pacientes em ventilagdo mecéanica.

Ainda que a equipe de enfermagem atue também na assisténcia ventilatéria como parte
da equipe multiprofissional, que inclui médicos e fisioterapeutas, a suplementacdo de
oxigenioterapia no contexto da COVID-19 nos setores intensivos, por vezes, é realizada por
esses profissionais, enquanto a equipe de enfermagem realiza outros cuidados necessarios
nesse momento, como 0 posicionamento do paciente no leito, preparo e administracdo de
medicamentos prescritos que visem a melhora ventilatéria do paciente.

Como limitacdo desse estudo pode-se dizer que embora estejam disponibilizados na
internet, devido a urgéncia de divulgacdo e capacitacdo de profissionais para o enfretamento
da pandemia vigente, ndo foi possivel a realizacdo do processo de validacdo de conteldo e
aparéncia dos videos por especialistas e publico-alvo. Além disso, ndo foi possivel mensurar o
entendimento e compreensdo dos contetdos disponibilizados nos videos, tampouco, analisar a
opinido dos profissionais que visualizaram e utilizaram os videos em suas instituicGes de
trabalho.
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4. Concluséao

A pandemia da COVID- 19 trouxe, para as instituicbes de salude e de ensino, a
necessidade de implementacdo urgente e necessaria de acbes que envolvem a capacitacdo e
atualizacdo dos profissionais de saude.

Este relato demonstrou que a realizagdo dos videos com contetdo preconizado para o
enfrentamento dessa doengca mostrou-se bastante oportuno e a sua consequente
disponibilizagcdo em plataforma de compartilhamento de videos como o Youtube facilitou o
acesso de inumeros profissionais em tempo habil.

A simulacdo de procedimentos relacionados a prevencdo, deteccdo e tratamento da
COVID -19 mostrou-se relevante no momento de pandemia e da necessidade de
distanciamento social, como forma de medida sanitaria. Espera-se que o contetdo dos videos
contribua para uma melhor pratica e cuidado a trabalhadores de saude e pacientes, para além
da pandemia.

No entanto, a partir dessa proposta sugere-se novos estudos voltados para avaliagdo
dos contetdos disponibilizados na internet e a validacdo dessa tecnologia educacional por um

painel de especialistas e publico-alvo.
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