CAPITULO 14

O uso de Feedback e Debriefing
na Simulacdo
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O feedback e o debriefing sdo elementos essen-
ciais para que uma simulac¢éo consiga estimular a
aprendizagem e o desenvolvimento de competén-
cias. Neste capitulo, o feedback e o debriefing se-
réo contextualizados no panorama da simulag&o.
Serdo apresentados conceitos e discutidos a apli-
cabilidade, os modelos e os requisitos para a reali-
zacdo de feedback e debriefing de forma adequada.

Ha quase 40 anos, foram propostos os objetivos e
as diretrizes do feedback. Ele visa apresentar e es-
clarecer as falhas e os pontos positivos com o ob-
jetivo de melhorar a performance.

206

Em 1980, um artigo publicado no NEJM por
Eichna (1980) sobre a educacdo médica entre os
anos 1975 e 1979, nos EUA, destaca que muitos es-
tudantes passavam pelo curso de medicina sem te-
rem sido observados e, por conseguinte, sem rece-
ber uma devolutiva ou avaliacio de sua performance
(EICHNA, 1980). Trés anos ap0s, Jack Ende (1983)
faz uma revisio sobre a importancia do feedback
em Educacio Médica. Ja nessa data, propdem uma
linha guia para orientar o feedback nas escolas mé-
dicas (Tabela 1) (ENDE, 1983).

Assim, ha quase 40 anos, o feedback em
Educacio Médica ja tem seu objetivo e suas dire-
trizes propostas:

» Apresentar e clarificar as falhas e aquilo que
estd sendo bem feito com o objetivo de “melho-
rar a performance” — hoje em dia — “qualidade
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Tabela 1 - Guia para um feedback adequado, baseado em Ende (1983) (2)

Sugestdes para um feedback efetivo:

O que fazer?

1) Os professores (que realizario o feedback) e
estudantes (que receberio o feedback) devem estar
alinhados e com objetivos em comum

Os professores/tutores devem esclarecer os
objetivos, que devem fazer sentido para os alunos
e estar inseridos dentro de um contexto de
aprendizagem claro.

2) Deve ser oportuno e esperado

E importante avisar os estudantes qual o momento
em que receberio feedback, quem fard o feedback e
quem estara presente.

3) Baseado naquilo que é observado, apresentado
pelo professor/tutor em uma linguagem descritiva

Focar o feedback no que foi observado e ndo em
explicagdes ou teorias que tentem analisar o
comportamento. Descrever o comportamento de
forma clara e objetiva.

4) Deve ser adequado em quantidade e limitado a
comportamentos que sejam remediaveis

Além de focar no comportamento observado, defina
uma lista de prioridades, pois ha um limite para
recepcio do feedback. Considerar a tolerancia do
grupo quanto a receber feedback.

5) Lidar com desempenhos especificos, ndo com
generalizacdes. Trabalhar a partir de decisdes

e acOes, em vez de intencdes assumidas ou de
interpretacdes

Nio se devem inferir comportamentos em outros
cenarios e até mesmo na pratica real no momento
do feedback. N#o generalizar, deve ficar claro que
isso foi observado em determinado contexto e nesse
momento.

7) Oferecer dados subjetivos, mas que devem ser
apresentados e discutidos como tal

Alguns dados podem ser mais subjetivos, como
impressdes, reacdes nio verbais, entre outros.

Isso deve ser checado com os participantes e ficar
claro que é uma impressio subjetiva. Deve-se estar
sempre aberto para rever essas impressoes.

*Tabela elaborada pelos autores com base em um modelo para feedback (2).

e seguranca”. Notem! E quase que o mesmo ob-

Jetivo da simulagdo!!!

Atualmente, além da melhoria da qualidade e
seguranca, o feedback eficaz sobre o desempenho
é considerado parte integrante do treinamento cli-
nico e deve:

» Permitir que o estudante (residente, médico
ou qualquer outro profissional) reflita criti-
camente sobre seu desenvolvimento.

Assim, pode parecer redundante, mas deve ficar
claro que, apesar de informar (postura passiva), o
principal objetivo do feedback é promover a refle-
x40 do estudante (postura ativa) sobre o que esta
fazendo. Para fornecer um feedback eficaz, preci-
samos levar em conta: 1) o desempenho em si; 2) o
cenario em que o feedback é oferecido, e 3) os re-
sultados esperados do encontro (ISKANDER, 2015).
Para que o feedback tenha um efeito significativo na
aprendizagem, os professores precisam desenvol-
ver a sensibilidade e estarem atentos ao estudante.

Ao dar qualquer retorno ao estudante, é essencial
que os professores facam o exercicio de perceber as
necessidades e aquilo que cada estudante é capaz
de receber. Assim, podemos dizer que o feedback
deve ser centrado no estudante, nas suas necessi-
dades e possibilidades, e ser realizado com atencéo
e compaixio por parte do professor.

Todos poderiam se beneficiar de receber feed-
back, entretanto o feedback nem sempre é conside-
rado bem-sucedido ou benéfico (VAN DER LEEUW;
SLOOTWEG, 2013). Alguns estudos mostram uma
piora na performance com uso de feedback, em es-
pecial, feedbacks massivos apos todos os eventos.
Para minimizar esse insucesso, devemos ter muito
claro que o objetivo é mostrar de uma forma efe-
tiva o que foi feito e o que poderia ser melhorado.
Para isso, aquele que realiza (ou fornece) o feed-
back deve conseguir adapta-lo ndo somente aos ce-
narios, objetivos e resultados esperados, mas para
cada pessoa avaliada.
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Dica n.° 1: O feedback deve ser
adaptado para aquele que o recebe.
Devemos promover uma discussio que
faca sentido e de uma forma que promova
didlogo e reflexdo. Assim, devemos lidar
com a resisténcia e as dificuldades tanto
daquele que recebe quanto daquele que
fornece o feedback.

Conceito-chave: Feedback em
Educacido Médica — Objetivo final:
melhoria da qualidade, melhoria da
seguranca do paciente/profissional e
desenvolvimento de uma autoavaliacdo
que seja critica, reflexiva e ativa.

A aplicacdo do feedback em simulacéio é ampla e,
por ser realizada por pacientes estandardizados
(Standardized Patient - sigla do inglés, SP), incluindo
atores e pacientes experts (BOKKEN et al., 2009),
pares (estudantes ou profissionais no mesmo nivel/
nivel semelhante de treinamento)(CUSHING et al.,
2011), professores/instrutores, gestores, entre ou-
tros, ou seja, ha uma grande variedade se possi-
bilidades. Alguns autores desencorajam que seja
realizado feedback por pessoas que nio estive-
ram envolvidas na avaliacdo (formativa ou soma-
tiva), na qual foram obtidas as informacdes sobre
o desempenho.

A formacio em técnicas de feedback é essen-
cial para o sucesso das atividades que envolvem
essa pratica (BOKKEN et al., 2009). O feedback
por multiplos avaliadores, apesar de envolver um
maior treinamento da equipe e uma maior discus-
sfo entre os envolvidos quanto aos resultados es-
perados, parece trazer um beneficio superior para
aprendizagem (JOSHI; LING; JAEGER, 2004;
LAMIANI et al., 2011).

Dica n.° 2: Quem podera fornecer
o feedback? Todos os envolvidos no
processo da simulac¢fio — no entanto,
devem ter treinamento ou, no minimo,
serem apresentados as regras de um
feedback adequado.

Deve-se tomar cuidado para que todos os envol-
vidos no feedback recebam algum treinamento em

208

feedback e realizem a avaliacdo com cuidado e res-
peito (vale a pena sempre repetir isso). O ambiente
deve prezar pela seguranca, em especial emocional,
dos participantes e todos os envolvidos. Essas estra-
tégias devem ser avaliadas quanto a sua qualidade e
aplicabilidade. Assim, por exemplo, tanto os SP, os
observadores/avaliadores, os pares e demais parti-
cipantes podem participar do feedback.

Como o feedback é realizado a partir de cena-
rios ou situacdes elaboradas para fins especificos, é
possivel que os professores previamente elaborem
instrumentos de avaliacdo. Esses instrumentos po-
dem ser escalas mais gerais ou conter itens especi-
ficos, como em escalas do tipo Likert (a construcéo
desses instrumentos sera detalhada no capitulo so-
bre escalas e checklists). Os professores podem ter
esses instrumentos consigo, assim como os obser-
vadores e, ao final ou antes do comeco, os proprios
estudantes. Para isso, é essencial desenvolver ins-
trumentos de avaliacdo que possam ser facilmente
compreendidos e utilizados como guia. E impor-
tante que os objetivos de aprendizagem e os itens a
serem avaliados sejam compreendidos por todos os
envolvidos na avaliacio e no feedback. Entretanto,
o feedback niio deve se restringir aos guias. Esses
guias frequentemente ndo abrangem toda a com-
plexidade de um cenario e é essencial que os avalia-
dores estejam atentos a isso. Além disso, todo com-
portamento é somente a ponta de um iceberg, tudo
0 que esta por baixo s6 pode se tornar evidente num
processo de feedback que envolva o didlogo cuida-
doso entre estudantes e professores.

Por exemplo, através da “gap analysis - analise
de lacunas”, ha uma comparacéo entre as pontua-
cdes globais obtidas de um grupo de avaliadores e
as autoavaliacdes dos participantes. Assim, os ava-
liadores realizam sua avaliacio, checam com a au-
toavaliacéo dos participantes e, dessa forma, faz-se
uma discussio com o enfoque naquilo que foi mais
divergente. Isso pode ser um comeco para a discus-
sdo e o feedback, mas ficar somente nisso pode re-
duzir o processo a um encontro impessoal e que néo
se aprofunda nas raizes das dificuldades ou dos po-
tenciais encontrados.

Considera-se que o melhor momento para realizar
o feedback é o0 mais proximo possivel de quando foi
realizada a atividade de simulacéo. Uma vez que o
feedback é a analise da performance do trainee, ele
pode ser realizado tanto durante o debriefing (aqui,
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a proximidade conceitual com o debriefing é muito
grande) quanto em outros momentos.

Ha possibilidade de o feedback ser mais dire-
tivo, sendo fornecido aos estudantes sem necessa-
riamente ser realizado debriefing ou uma discus-
sdo mais aprofundada. Para o debriefing, é essencial
que os participantes descrevam o que aconteceu,
apontem aquilo que aconteceu durante a cena para
iniciar o processo do debriefing. No caso do feed-
back, poderia ser uma devolutiva mais pontual so-
bre determinado comportamento ou performance.
Assim, por exemplo, um SP apds uma simulacéo
pode se reunir com o trainee ou com a equipe que
realizou a performance e apresentar as lacunas de
desempenho e as sugestdes de melhoria. Ou, em
outro caso, durante a propria simulacéo, o obser-
vador intervém mostrando o que e como deve ser
feito; apds isso, o aprendiz realiza a atividade no-
vamente e continua o cenario. Ou mesmo apos a
simulacédo, um profissional mais treinado faz o fe-
edback do que aconteceu e como deveria ter acon-
tecido, mostrando sua técnica.

Quando o feedback nio se foca no proprio mo-
vimento (internal-focus feedback) mas em seu re-
sultado, a melhora € significativamente maior. Esses
estudos de “external-focus feedback” tém orientado
cada vez mais para a importincia de se avaliar o im-
pacto do feedback e o modelo instrutivo utilizado
(WULF et al., 2010). Apesar de as experiéncias em
educacdo médica serem restritas, as experiéncias
com o foco atencional do feedback (interno vs. ex-
terno)(STURMBERG et al., 2013) podem trazer
novas perspectivas e modelos mais eficazes de fe-
edback. Parece ser mais importante avaliar o resul-
tado do que foi feito do que se a forma seguiu todas

as etapas ou preceitos elaborados pelo avaliador. E
possivel que os estudantes realizem atividades de
forma competente de maneiras diferentes daquelas
que foram previstas. E evidente que os meios para
os resultados sdo importantes e nio podem fugir
daquilo que seria adequado, mas o avaliador deve
considerar essas inumeras possibilidades de que o
estudante pode lancar méo.

Dican.° 3: O feedback pode acontecer
em diversas etapas da simulacio.

O feedback pode mostrar desde uma forma com
maior estruturacéo até uma forma com menor es-
truturacdo. Um método estruturado de feedback
em simulacéo foi realizado por Pfeiffer et al. (2005)
(Figura1). Aqui fica claro que o modelo é com foco
na performance e no treinamento de performance
e nfo tanto na discussio e na reflexfo. Pode ser
utilizado durante a simulacfo (um modelo espe-
cifico para o feedback durante a simulacéo - “cor-
retivo” sera apresentado a seguir) ou ap0s o tér-
mino da mesma.

Outro método para realizar o feedback é
0 Ask-Tell-Ask - Pergunte-Conte-Pergunte
(FRENCH et al., 2015). Nele, inicialmente, é soli-
citada a autoavaliaciio do estudante/trainee. Apos
ouvir atentamente e reconhecer a opinido do estu-
dante/trainee (sugerimos que o avaliador anote o
que é dito na autoavaliacdo), o avaliador apresenta/

Figura 1 - Modelo Estruturado de Feedback - Foco em Performance (Pfeiffer, 2005).
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conta o que observou; geralmente, come¢a com um
ponto positivo/algo que foi bem realizado e pon-
tua o que poderia ter sido melhorado, na sua visdo.
Pergunta novamente o que o estudante/trainee
avalia dessa nova informacao. Apos a resposta do
estudante/trainee, o avaliador apresenta de forma
objetiva e clara como o comportamento ou a ha-
bilidade desejada pode ser alcancada. Nesse mo-
mento, pode pedir mais uma autoavaliacdo sobre
outro ponto observado ou promover uma discus-
sdo com destaque aos pontos que sio relevantes ao
estudante. Além disso, o avaliador apresenta e/ou
negocia algumas estratégias de aprendizagem para
que o resultado seja obtido. (Tabela 2).

Dican.° 4: Comece o feedback
perguntando. Os dois modelos sugerem
isso — nio utilizamos isso somente no
feedback-minuto.

Feedback-minuto: No contexto da simulacéo, o
feedback pode ser usado numa variedade de contex-
tos, como, por exemplo, durante os Exames Clinicos
Estruturados Objetivos (OSCE - do inglés). O tempo
para o feedback é um importante limitador para
o tipo de feedback realizado. Baseados na expe-
riéncia em “One Minute Preceptor” — Preceptor
Minuto, os autores deste capitulo realizaram o que
chamam de Feedback- Minuto. E evidente que isso

Tabela 2 - Modelo: Pergunte-Conte-Pergunte Tabela adaptada pelos autores - Foco Reflexdo, adaptado pelos autores

Fase

Descricdo

Sugestoes

Pergunte:

a autoavaliacdo do estudante/
trainee.

Agradecer, reconhecer e abordar
as preocupacdes do estudante

Escute:

atentamente/anote a percepgio
do estudante/trainee.

Reconheca:

a autoavaliacdo do estudante e
0 que observou considerando a
autoavaliacdo do estudante.

Conte:

novamente o que o estudante/
trainee avalia dessa nova
informacéo.

Pergunte:

atentamente/anote a percep¢io
do estudante/trainee.

Aborde no maximo1a 2
habilidades para melhoria

Escute:

anova autoavaliacdo do
estudante.

Reconheca:

de forma objetiva e clara como o
comportamento ou a habilidade
desejada pode ser alcancada.

Conte:

Pergunte:

sobre a compreensio do
estudante sobre o processo,
as duvidas ou até mesmo as
sugestoes.

Apresentar as propostas de
forma clara, objetiva, e verificar a
compreensio do estudante

Conte/Encerre:

sua avaliaco do processo - ao
final, pode discutir um plano
de aprendizagem - como o
estudante vai alcancar o que
foi identificado que precisa
aprimorar.
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pode modificar o desempenho do estudante/trai-
nee, mas parece ter uma boa aceitacéio pelos estu-
dantes e é simples de ser realizado. Acreditamos
que ele nio exclui a importincia do debriefing ou
de um feedback mais detalhado. Na nossa experién-
cia, logo depois de uma estacéio de OSCE, o observa-
dor lia o checklist e descrevia sumariamente (lendo
o chekelist) o que foi observado (FRANCO et al.,
2015). Dessa forma mesmo e simples assim... Leitura
do checklist e descricéio do que o estudante reali-
zou e o que néo realizou.

O feedback que ocorre durante a simulagéo tem sido
chamado de Feedback Focal e Corretivo (Focused
and Corretive Feedback) e tem sido usado na sua
maior parte para treino de habilidades (KIM et al.,
2017), mas pode também ser utilizado para cor-
recéo das habilidades de comunicacéo e atitudes.

E importante que seja avisado para os partici-
pantes, durante o briefing, que isso podera aconte-
cer. Na maioria das experiéncias, ele é focal e cir-
cunscrito a realizacfo da técnica, sendo a discusséo
sobre o que foi feito realizada no debriefing.

Os outros modelos de feedback apresentados
até aqui também podem ser feitos durante a simu-
lacdo, mas o modelo “corretivo”, mais comumente
usado, segue as etapas:

1) Identificacdo da situacéo (pelo examinador/
observador/participante);

2) Realizacdo do procedimento/intervencéo da
forma desejada pelo examinador/observador;

3) Continuacéo da simulacéo.

Esse tipo de feedback é tido como “corretivo”,
ou seja, o observador/avaliador demonstra e/ou ex-
plica o que deveria ser feito. Apesar de ser utilizado,
o feedback durante a simulacfo parece ser me-
nos efetivo do que aquele feito apds (por exemplo,
debriefing), em especial para aprendizes novatos
como os estudantes da graduacdo (HATALA et al.,
2014).

Além do direcionamento do feedback, ha possi-
bilidade de potencializacdo do feedback com re-
cursos voltados para os diferentes sentidos, como,
por exemplo, visdo, audicéo e tato (SIGRIST et al.,
2013). O objetivo dessas estratégias é apresentar ao

estudante ou trainee uma informacéo mais clara
sobre a performance. Assim, por exemplo, atra-
vés de um recurso visual, pode-se mostrar algo
que, através de um checklist ou pela fala do ob-
servador, nfo seria possivel. Como, por exemplo,
no caso do observador/facilitador ter notado um
momento em que a comunicacéo entre dois pro-
fissionais tornou-se agressiva e, a partir de entéo,
a equipe comecou a brigar e nfio cooperar. Ao re-
latar isso no debriefing, o lider da equipe, que re-
alizou a simulacéo, ndo reconhece e nem se lem-
bra do evento. Mostrar isso em um video poderia
ser benéfico e esclarecedor.

Modelos de feedback utilizando o video tém
sido aplicados, mas o principio de potencializa-
cdo deve ser seguido. Caso o video néio acrescente
informacéo ou seja dispensavel, nido deve ser uti-
lizado. Caso se opte por utiliza-lo, deve-se ter em
mente que essa estratégia demanda tempo e tec-
nologia de qualidade, e que muitas vezes desvia a
atencdo do feedback.

0 uso do video pode acontecer no momento
do feedback quando o observador/avaliador
apresenta seu ponto de vista ou consideracdes.
Assim, faz essa etapa de forma guiada. Para isso,
é importante ter anotado o tempo exato da gra-
vacfio em que o ponto avaliado aconteceu, o que
muitas vezes demanda a presenca de um técnico
que auxilie nisso.

O uso do video pode ser utilizado também para
autoavaliacéo e feedback por pares em atividades
de treinamento, nas quais, guiados por instrumen-
tos, os estudantes avaliam sua performance e, em
alguns experimentos, repetem aquilo que foi rea-
lizado (PHILLIPS et al., 2017). Isso é uma espécie
de feedback autoguiado que é facilitado por video e
seria muito dificil de ser realizado sem o uso deste.
O feedback pode ainda ser realizado de forma ver-
bal ou escrita, em meio eletronico ou fisico, indivi-
dualmente ou na presenca do grupo.

Dica n.° 5: Para usar a tecnologia
de apoio no feedback, é preciso tempo
e, possivelmente, auxilio para editar e
passar somente as sequéncias de video

necessarias. O video com a gravacéo pode
ser utilizado quando o professor/tutor
apresenta aquilo que observou.

7.1. FEEDBACK - COMUNICACAO E EMOCOES
Os diversos elementos de competéncia médica, in-
cluindo habilidades procedimentais, atitudes e co-
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municacdo, podem integrar a simulacéo e receber
qualquer um dos modelos de feedback apresenta-
dos. No entanto, ha algumas estratégias especificas
para determinadas situacdes de feedback.

Lidar com as proprias emocdes é uma necessi-
dade diaria na pratica clinica em diversos ambien-
tes de atuacdo dos profissionais de saude. As emo-
cdes despertadas pelo caso, em geral, acontecem
durante o debriefing.

A preparacio do caso deve contemplar cena-
rios e situacdes que revelem aquilo que se deseja
discutir, como, por exemplo, a angustia causada em
uma comunicacio de ébito ou a tenso em uma co-
municacdo de ma noticia, entre outros. A situacdo
precisa incluir a complexidade das relacdes e da
pratica em saide, mostrando a fragilidade dos pa-
cientes, dos profissionais e as dificuldades que a
equipe enfrenta ao realizar escolhas ou determina-
dos tratamentos. As reflexdes, como, por exemplo,
“que médico eu gostaria de ser” ou “que medicina
eu gostaria de praticar” frente a situacdes comple-
xas e desafiadoras ajudam a reflexfo frente a essas
situacdes (SCHWELLER et al., 2018).

O observador/avaliador deve reconhecer que o
feedback focado nas emocdes pode levar mais tempo
e, muitas vezes, além de opinides e pontos de vista,
podem ser discutidos valores e atitudes. Deve-se ter
muito cuidado para considerar a complexidade das
situacdes e ndo perder o foco de que a discusséo
esta baseada no comportamento observado e nio
no julgamento pessoal do estudante/trainee. As re-
flexdes ultrapassam o caso e a simulacéo, e devem
ser compreendidas como tal. Sensibilidade, cautela,
treinamento e ambiente seguro sfio essenciais para
que esse tipo de feedback aconteca.

Apesar de a comunicacdo ser tratada muitas ve-
zes como uma competéncia ou habilidade “néo-téc-
nica”, ha diversas referéncias técnicas e tedricas
que embasam determinados modelos ou teorias
de comunicacéo.

Assim, a comunicacdo pode envolver diver-
sos aspectos, como Lideranca, Comunicacio
Interprofissional e Comunicacéo Clinica com o
paciente (FRANCO et al., 2018). Cada um desses
dominios da comunicagéo tem referenciais espe-
cificos e modelos para serem adotados como de-
sejados na performance do profissional. Por vezes,
é dificil que o estudante/trainee que realizou a si-
mulacdo tenha uma ideia clara da maneira como
se comunica. Nesses casos, pode-se utilizar o vi-
deo como uma ferramenta para esclarecer as ati-
tudes, linguagens néo verbais, a comunicagéo ver-
bal, entre outros.
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Nesses cendrios, assim como no debriefing com
foco nas emocgdes, é de grande valia a contribuicéo
de atores. O feedback dos atores nesses casos é en-
riquecedor; no entanto, deve-se promover treina-
mento para esses atores para um feedback efetivo
e cuidadoso.

Apresentamos diversas formas de Feedback em
simulacdo e algumas bases conceituais sobre como
esse retorno pode ser feito. Em simulacéo, a di-
ferenca entre feedback e debriefing néo é muito
clara, mas ha alguns elementos que aproximam es-
ses dois conceitos e outros elementos que os afas-
tam. Por ora, apresentamos primeiro o Feedback por
ser um termo mais geral em Educagéo em Saude e
que guiou muito do que se faz no Debriefing, que
n#o deixa de ser um retorno (feedback) feito ao fi-
nal da simulacéo.

A simulacfio comeca antes mesmo da apresentacéo
do cenario e dos objetivos da atividade aos parti-
cipantes. Assim, antes do debrifieng, é importante
contextualizar outras etapas, como pré-briefing e
briefing.

8.1. CONTEXTUALIZAGAO E DEFINIGAO DO
BRIEFING

O briefing em simulacéo pode ser definido como o
momento em que as informacdes relativas as ativi-
dades de simulacéo sdo transmitidas aos estudan-
tes e/ou aos facilitadores, para que haja uma maior
compreensio do que acontecera durante a experién-
cia. O briefing pode ser descrito como um processo
de trés fases: pré-briefing, orientacdes e briefing do
cendrio (ORIOT; ALINIER, 2018). Um briefing efi-
caz no inicio da sessdo de simulacio destina-se a
evitar complica¢des durante toda a simulacéo, in-
cluindo o debriefing (BOET et al., 2014). Ao elabo-
rar o cenario, deve-se ter clareza de quais elemen-
tos de competéncia serdo trabalhados. A simulacéo
e seu objetivo podem envolver prioritariamente ha-
bilidades e deciséo clinica, comportamentos, atitu-
des, comunicagﬁo interpessoal, entre outros. Isso
deve ser esclarecido para os participantes desde o
briefing. Muitas vezes, os observadores/avaliado-
res tém o desejo de inserir diversos elementos de
competéncia, no entanto é essencial considerar as
limitacdes dos participantes e do préprio cenario.
Note-se que, muitas vezes, temos de focar em um
dos elementos de competéncia e restringir nos-
sos objetivos.
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Dica n.° 6: Defina o objetivo do cenario

- saiba quem sio seus facilitadores,

participantes e o que tera a sua
disposicio. Utilize uma linguagem de facil
compreensio para informar aos envolvidos
na simulacio o que acontecera naquele
dia. Se achar necessario, pode preparar um
material impresso ou audiovisual.

8.2. A PRIMEIRA FASE DO BRIEFING: PRE-BRIEFING
Nessa fase, os anseios e as dividas dos participan-
tes em relacéio a todo processo da simulacéo de-
vem ser conhecidos e abordados. E importante,
nessa fase, perceber as angtstias e ansiedades, pois
é muito frequente que o estudante tenha medo de
julgamento, critica, erro, entre outros. Portanto, é
essencial que a confidencialidade e o respeito en-
tre os participantes e facilitadores sejam estimu-
lados. Construir um ambiente de aprendizagem
seguro para os seus participantes é fundamental
((KOLBE; GRANDE; SPAHN, 2015)

No dia a dia da simulacfo, é no pré-briefing que
se deve:

1) fornecer informacdes gerais sobre o que é es-
perado quanto a aprendizagem;

2) informar se, durante a simulacfo, podem pedir
ajuda ou se os observadores/avaliadores dario fe-
edback (ha casos nos quais o observador/avalia-
dor pode realizar feedback durante a simulacéo);

3) indicar quem ira participar do cenario e, mui-
tas vezes, deixar que os participantes explorem
0 cenario;

4) informar o que deve ser efetivamente feito ou o
que sera somente informado sobre a sua execu-
célo (por exemplo: retirar sangue e encaminhar
para cultura - isso pode ser somente informado
- “Estou aqui retirando o sangue” — ou pode ser
realizado em um modelo);

5) informar qual o comportamento esperado;

6) especificar quais as limitacdes do cendrio;

7) se,no caso, o paciente pode morrer ou néo, de-
pendendo da acéo do participante, ou se o pa-
ciente, em nenhuma circunstancia, ird morrer;

8) informar quanto ao sinal especifico para o tér-
mino do cenario;

9) orientar para que os participantes, assim que
terminarem a simulacéo, se dirijam para o de-
briefing (usualmente nfio devem conversar ou
discutir ap6s o término - reservar esse espaco
ao debriefing) (ORIOT; ALINIER, 2018);

10) informar como ocorrera o debriefing e quem
participara.

Dica n.° 7: Na etapa do pré-briefing,

o objetivo é a preparagdo do grupo,
com destaque aos OBJETIVOS
daquela simulagdo, e a criagdo de um
ambiente seguro e de confianga entre os
participantes. A explicacdo adequada de
como serd toda simulagdo estd relacionada
a melhores resultados, pois estimula o
julgamento critico, diminui o estresse e
aumenta os processos reflexivos, tornando
os estudantes ativos no seu processo de
aprendizagem (SHAROFF, 2015).

8.3. ASEGUNDA FASE DO BRIEFING: FASE DE
ORIENTAGAO DO AMBIENTE, DO EQUIPAMENTO E
DA TECNOLOGIA DE SIMULAGAO

Devem-se fornecer todas as informacdes necessa-
rias para que o participante se localize dentro do
cenario, bem como devem ficar claras todas as fun-
cionalidades do ambiente que fogem ao esperado.
E importante informar se ha algum outro suporte,
como, por exemplo, telefone ou equipe de resgate.
Devem ser descritas todas as caracteristicas do si-
mulador, informando as suas limitaces e suas ca-
racteristicas mais reais. Deve ficar claro para os
participantes o que € possivel e 0 que nio é possi-
vel avaliar nos simuladores/manequins/ pacientes
simulados (ORIOT; ALINIER, 2018).

Dica n.° 8: Esclareca sobre o cenario e
seus recursos. Caso houver diividas sobre
a tecnologia ou o funcionamento dos
equipamentos, elas devem ser sanadas.

8.3. ATERCEIRA FASE DO BRIEFING: BRIEFING DO
CENARIO

Nesta fase, o cenario é explicado e sdo apresentados
os papéis dos facilitadores e atores. Os aprendizes
devem ser orientados se haverd mais de um cena-
rio e mais de um papel para o participante (ORIOT;
ALINIER, 2018).

Nessa fase, serfio apresentados a situacéo, o con-
texto, 0 ambiente e o tempo, e serdo esclarecidas as
duvidas antes de iniciar a performance da simula-
cdo. O adequado briefing resulta em simula¢des com
melhores resultados de aprendizagem. Os estudan-
tes que compreendem adequadamente o briefing
diminuem a ansiedade para a realizacéo tanto da
simulacio quanto do debriefing (SHAROFF, 2015).

Assim, o cenario é apresentado, bem como o que
é esperado e os papéis de todos os envolvidos. Caso
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haja tempo delimitado, este deve ser previamente
informado. Somente deve-se passar para perfor-
mance do cenario se os participantes tiverem com-
preendido o briefing. Apds o briefing, a simulacéo
comeca; na pratica, utilizamos algum aviso sonoro
ou uma contagem regressiva que prepare os par-
ticipantes. Ao terminar a simulacéo, havera o de-
briefing, etapa essencial da simulacfio. E a base para
fixacdo e correcdo dos comportamentos. Nos pro-
ximos temas, serdo descritos feedback e debriefing.
Optamos por iniciar com o feedback por ser um con-
ceito mais abrangente. Além disso, mesmo durante
asimulacéo, pode acontecer feedback; ja para o de-
briefing, a performance da simulacéo deve ter ter-
minado. Mas isso é assunto para o préximo tema.

Dica n.° 9: Faca um teste da explicacio
da situacio clinica. Retina um grupo de
estudantes ou professores que nio ira
participar e treine o briefing. E muito
importante que esteja tudo muito claro.

Um dos precursores do debriefing na Educagéo em
Satide foi o seu uso em atividades militares, quando
os participantes retornavam de uma determinada
missio e se reuniam para discuti-la. Essa discussio
militar teria trés objetivos principais:

1) educacional (aprendizagem);

2) operacional (programacéo de a¢des futuras e

continuidade da missio), e
3) funcéo terapéutica - psicoldgica.

Nesse ultimo objetivo, os participantes recons-
truiam a misséo (o que aconteceu), os significados
para cada um dos envolvidos e compartilhavam suas
impressdes - constru¢des cognitivas - para um ali-
vio psicologico (FANNING; GABA, 2007).

9.1. DEFINICAO E OBJETIVO DO DEBRIEFING
Ao caracterizar o debriefing, Cheng et al. (2014) des-
tacam que, no campo da educacéo, em especial da
educagio em saude, o debriefing pode ser conside-
rado como uma técnica especifica de feedback. Os
autores propdem, para o uso do termo debriefing em
simulagdo, como um processo interativo, bidirecio-
nal e reflexivo de discussdo (CHENG et al., 2014).
O debriefing ocorre na sequéncia da perfor-
mance da simulacfio, com a reunido dos partici-
pantes (em situacdes com SP - a presenca deles no
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debriefing depende do modelo utilizado pelo faci-
litador e/ou objetivos de aprendizagem). Pode ser
coordenado por um observador/facilitador ou até
mesmo ser autoguiado pelos participantes da si-
mulacfo, sendo a primeira op¢fio a mais utilizada.

Assim, o debriefing é uma forma de anélise, ap6s
determinada experiéncia (no caso, simulacéo), ava-
liando e integrando tudo o que foi aprendido a partir
de um modelo que torna os participantes conscien-
tes tanto daquilo que experimentaram e aprende-
ram, quanto dos seus esquemas de aprendizagem
(GARDNER, 2013).

Entre os principais objetivos do debriefing, po-
demos citar: facilitar reflexio, aprendizagem, con-
ceptualizacio e contextualizacfio entre a simulacéo
e a pratica real em ambiente de trabalho (nfo simu-
lado) (SO et al., 2019).

Dica n.° 10: E essencial, muito
importante, crucial - para nio dizer,
elementar - que o debriefing inclua

a analise da situacio, nio somente
da performance! Imagine que o
debriefing teve como inspiracfio as
atividades militares. Era preciso que os
participantes avaliassem nio somente sua
performance/desempenho, mas a situaciio
como um todo. Por isso, a descricdo da
situacfio é uma etapa fundamental do
debriefing, enquanto, no feedback, ela ndo
é obrigatoria.

9.2. SIMULAGCAO, FEEDBACK E DEBRIEFING

Os termos feedback e debriefing se confundem em
varios artigos. Consideramos e reconhecemos que
feedback é um termo anterior ao debriefing em edu-
ca¢do médica, bem como que é aplicado a variados
ambientes e em cada um podera ter sua definicdo/
aplicacdo adaptada. Aqui, no contexto da simula-
céo, trataremos do feedback como o ato instrucional
de dar a devolutiva ao trainee quanto a sua perfor-
mance, desempenho, habilidade, atitude ou outros
elementos de aprendizagem (MAIA et al., 2018).
Assim, o feedback pode acontecer associado a um
debriefing ou até mesmo ser realizado durante ou
mesmo ap6s a simulacio em momentos outros que
o debriefing. No entanto, ambos, feedback ou de-
briefing, exigem que o professor/facilitador tenha
muito cuidado, atencéo e atitude compassiva em
relacdo ao estudante/trainee e devem ser realiza-
dos de acordo com a necessidade do estudante e a
sua receptividade.
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Mais importante do que definir ou categori-
zar esse entrelacamento de conceitos é compre-
ender ou discutir os possiveis motivos para isso.
O feedback é tido como um elemento central e as-
pecto essencial para o aprendizado, em especial,
no aprendizado baseado ou apoiado pela simulagéo
(MCGAGHIE et al., 2010). Por exemplo, em uma
revisdo sobre a Educacdo Baseada em Simulacéo
(SBE - Simulation Based Medicine) de 2010, os
termos feedback e debriefing aparecem em algu-
mas frases como sinénimos (“feedback or debrie-
fing..””) (MCGAGHIE et al., 2010).

9.3. O QUE PODE DIFERENCIAR UM FEEDBACK DO
DEBRIEFING?

O debriefing seria a troca entre os participantes de
uma simulacéo ou determinado evento com um ava-
liador ou observador, que acontece apds a simula-
célo. Essa diferenca foi importante no trabalho que
Cheng et al. (2014) realizaram, pois puderam com-
parar modelos em que houve trocas (debriefing)
com aqueles mais diretivos, como video-feedback ou
feedback (CHENG et al., 2014). Assim, Cheng et al.
utilizam o feedback para eventos mais diretivos. As
outras formas de feedback apresentadas que ocor-
rem apos a simulacéo e envolvem a discusséo e re-
flexdo do que aconteceu no ambiente simulado se-
riam consideradas, por eles, debriefing.

Outra questio importante é que o feedback pode
ser realizado em qualquer momento da simulacéo.
Os instrutores/professores podem, a qualquer etapa
da simulacéo, oferecer o feedback com correcéo ou
nio do comportamento ou da habilidade.

Concluimos, assim, que os termos se confundem
e se mesclam quanto aos objetivos e autores, mas ha
algumas caracteristicas necessarias para se conside-
rar uma “devolutiva” como feedback ou debriefing.

Dica n.° 11: E amplamente aceito
que o debriefing acontece APOS A
SIMULACAO (logo apés). Assim, é quase
consenso que as praticas que acontecem
durante a simulacio sdo feedback!

Os modelos de feedback que geram
discussio/reflexdo entre os participantes
e avaliadores descritos no capitulo de
feedback podem ser utilizados na etapa
do debriefing para sua estruturacio.

9.4. O PROCESSO DO DEBRIEFING
Apesar de o debriefing ser um dos momentos finais
da simulacéo, ele tem sua preparacéo realizada desde

os primeiros momentos da simulacéo, até mesmo
antes da performance, desde o pré-briefing. O local
onde sera realizado e os participantes do debriefing
podem variar. Em geral, é preferivel que seja reali-
zado no ambiente onde foi praticada a simulacéo,
mas pode ser realizado em outro ambiente. Muitas
vezes, ha observadores externos, que nio partici-
param diretamente da performance. Esses obser-
vadores podem presenciar o debriefing ou podem
também observar a partir de sala de espelho ou por
transmissio de video. Apesar de o uso do video tra-
zer alguns beneficios, muitas vezes, ndo ha diferenca
entre o debriefing assistido por video ou ndo. Ambos
tém impacto na melhora da performance, mas sem
diferenca significativa entre eles, em algumas situ-
acOes (LEVETT-JONES; LAPKIN, 2012).

Com a participa¢do de observadores externos
(ndo participaram diretamente da simulacdo nem
fazem parte da equipe dos facilitadores/tutores/
avaliadores/instrutores), deve-se prezar ainda mais
pela seguranca, pelo respeito e pelo bem-estar dos
participantes.

O facilitador deve primeiro se dirigir aos parti-
cipantes, iniciar o processo de debriefing com eles
e, caso for decidido incluir os observadores com

Partindo de um conceito mais global

e universal de feedback em Educacéo
Meédica, poderiamos dizer que: o debriefing
é um tipo especifico de feedback, realizado
ao final de uma atividade (simulada ou
ndo), na qual os participantes analisam

a situag¢do como um todo, incluindo o
desempenho dos participantes. Além disso,
ha uma discussdo com os outros envolvidos
na simulacfo (tutores, examinadores

e instrutores - pode incluir outros
participantes também como observadores)
- que visa auxiliar na aprendizagem

e no incremento das competéncias/
habilidades/atitudes dos trainees

Por outro lado, hé defini¢des mais
categodricas em que o feedback é uma
devolutiva ao trainee, focada em seu
desempenho, com o objetivo de melhoria
de suas competéncias/habilidades/atitudes.
Assim, as outras formas de devolutiva em
que hd discussdo e reflexdo que ocorrem
apds uma situagdo com a equipe/individuo
participante sdo denominadas debriefing.
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perguntas ou algum feedback, isso deve ser feito
com cuidado e instrucfio de todos os envolvidos.

A construcdo de um ambiente de seguranca e
confianca mutua, a apresentacfo dos objetivos de
aprendizagem e a apresentacgdo dos cenarios ocor-
rem antes da realizacfio do debriefing, mas sfo es-
senciais e praticamente formam um processo con-
tinuo entre pré-briefing e debriefing. Em especial,
os objetivos do debriefing devem ser bem claros
para o instrutor/avaliador - é essencial, ao iniciar
o debriefing, que esteja claro, para quem for facili-
tar o debrieng, “o que sdo” e “quais sd0” os princi-
pais aspectos que precisam ser abordados. Em ge-
ral, dois elementos contribuem para definir sobre
o que sera o debrienfing: os objetivos de aprendi-
zagem e a performance (ORIOT; ALINIER, 2018).
No entanto, algum aspecto adicional pode surgir
e, se for relevante, precisara ser explorado. Além
disso, o tempo disponivel é fundamental e deve-se
tentar ao maximo se ater ao cronograma determi-
nado (Tabela 3).

9.5. INICIANDO O DEBRIEFING

As regras devem ser explicadas e além disso deve

ser verificado se houve compreenséo por parte de

todos os envolvidos na simulacéo sobre como sera

todo o processo, em especial, do debriefing.
Regras para iniciar o Debriefing (ORIOT;

ALINIER, 2018) - Informa-se aos participantes que:

1) Deve-se manter um ambiente calmo e ordenado;

2) A discussio somente deve ser iniciada ap0s to-
dos estarem preparados; tanto para perguntas
como para respostas aos questionamentos, de-
vem ser mantidos ordem e respeito pela fala de
cada um dos envolvidos;

3) Evitar julgamentos ou criticas aos participan-
tes - preferir perguntas abertas para compre-
ender e nfo julgar o que aconteceu;

4) Confidencialidade do que for discutido e
observado.

As regras sfo simples e, apesar de serem apre-
sentadas mesmo antes de iniciar a simulacéo, pre-
cisam ser reforcadas antes do inicio do debriefing.

O debriefing é considerado um encontro no qual,
a partir de um facilitador, ha reflexio baseada em
uma aprendizagem por experiéncia (experiential le-
arning episode) (19). Para Mort e Donahue (2004),
o debriefing deve contemplar quatro elementos
(4 “Es”- Eventos; Emocdes; Empatia — pelos parti-
cipantes e entre os participantes -, e Explicacdes)
(MORT; DONAHUE, 2004) (Tabela 4).

De uma forma sintetizada, podemos conside-
rar trés fases do debriefing: 1) Reacdo emocional
- permitir que os participantes diminuam a ten-

Tabela 3 - A preparagéo para o Debriefing comeca no Briefing (pré-briefing)

Briefing

Objetivo da Simulagfio e do Debriefing / Uso ou nio de tecnologia auxiliar
(video/outros) / Definicéo e apresentagio do local para o Debriefing /
Apresentacgio de quem participara do Debriefing / Breve introducéo do que sera
feito apds a simulacdo — ambiente seguro/respeito.

Durante a Simulacéo /
Performance

Quem for realizar o debriefing pode ter um instrumento com o desempenho
esperado, a avaliacfio global ou a escala Likert, anotar as informacdes
importantes — Muita atencéo! Se houver mais de um facilitador, divida tarefas.

Debriefing

Com toda a preparagio anterior, a chance de sucesso é muito maior!

* Dos autores Renato Soleiman Franco e Camila Ament Giuliani dos Santos Franco.

Tabela 4 - Aspectos Gerais do Debriefing

Término do cenario

Iniciar o debriefing no local indicado.

Iniciando o Debriefing

Informar as regras novamente (de uma forma mais rapida, pois ja tinham sido
abordadas no Briefing)

Durante o Debriefing

Lembrar dos 4 Es. - Evento/Emocio/Empatia/Explica¢des — de Mort e Donahue
(2004).

* Dos autores Renato Soleiman Franco e Camila Ament Giuliani dos Santos Franco.
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sdo (relaxamento) e verbalizem os sentimentos;
2) Anaélise - para descobrir o que aconteceu e por
qué, e 3) Generalizacéo - integrar a experiéncia de
simulacéo na pratica clinica do mundo real para
melhorar o desempenho (GARDEN et al., 2015).
Essas trés fases devem fazer parte dos objetivos dos
avaliadores/observadores quando promovem um
debriefing. Independentemente do modelo de fe-
edback adotado durante o debriefing, deve-se pro-
mover que esses trés elementos estejam presentes.

Outro modelo utilizado é o de Rudolph (2008),
com quatro etapas: 1) observar lacunas (gaps) de
desempenho relacionadas aos objetivos predeter-
minados; 2) fornecer feedback descrevendo a la-
cuna; 3) investigar a base da lacuna explorando os
quadros e as emocdes que contribuem para o ni-
vel de desempenho atual, e 4) ajudar a reduzir a la-
cuna de desempenho por meio de discussdes ou ins-
trugdes especificas sobre principios e habilidades
relevantes para o desempenho (RUDOLPH et al.,
2008). Esse modelo de Rudolph é mais ligado a
etapa de analise e generalizacdo do modelo de trés
fases. Assim, ao tentar entender o que aconteceu e
0 motivo para tal desfecho, pode-se iniciar solici-
tando para que os participantes descrevam as la-
cunas (o que faltou) frente aos objetivos propostos;
segue-se a isso, a avaliacéio do observador frente a
essas lacunas e ele pergunta a impresséo dos par-
ticipantes sobre o motivo de terem realizado a per-
formance de determinada maneira, e finalmente
se discute de forma objetiva como solucionar es-
ses problemas.

O framework PEARLS (Promoting Excellence
and Reflective Learning in Simulation) é um mo-
delo de quatro fases bastante utilizado: 1) Reacdes
— Objetivo: Explorar as emocdes e a percepcéo dos
participantes sobre a simulacio/performance - pes-
soal e do grupo; 2) Descricéo — Objetivo: Esclarecer
0 que aconteceu — promover uma compreensio
compartilhada sobre a simulacédo - descrever si-
mulacéo / performance / diagndstico / conduta; 3)
Anaélise - Objetivo: Explorar os diversos dominios
de performance/lacunas de aprendizagem (descrito
no capitulo de feedback) - muitas vezes, as lacu-
nas ja sdo descritas nas fases anteriores — pode ser
feita uma sintese e promover maior discussio; 4)
Sumarizacdo/Aplicacdo — Objetivo: Identificar as
principais mensagens - podem ser realizadas ob-
servacdes centradas no estudante/trainee - a partir
daquilo que eles levantaram/discutiram, bem como
centradas no instrutor - a partir daquilo que eram os
objetivos de aprendizagem e os apontamentos defi-
nidos pelo avaliador/facilitador. A fase de Analise,

talvez seja a que exige maior habilidade, pois nesta

sdo destacadas trés abordagens: 1) autoavaliacio

do estudante/trainee — promover reflexdo pergun-
tando sobre a propria performance; 2) Facilitacdo

- explorar profundamente aspectos-chave da per-

formance, e 3) Prover informacdes — a partir das la-

cunas (gaps), oferecer conhecimento ou comporta-
mentos que auxiliariam na resolucéo do problema

(BAJAJ et al., 2018; EPPICH; CHENG, 2015).
Esses modelos de debriefing apresentados

se assemelham com o feedback (Ask-Tell-Ask -

Pergunte-Conte-Pergunte) (9), que pode ser utili-

zado na anélise dialogada entre os participantes e

o facilitador. Na opinio dos autores deste capitulo,

é essencial que o debriefing envolva:

1) Descricdo do que aconteceu (framework - qua-
dro de trabalho para a analise - descri¢do da
performance);

2) Autoavaliacdo dos participantes quanto as emo-
¢Oes e performance (pode-se fazer uma rodada
de questionamentos sobre as emogdes e depois
sobre a performance);

3) Analise dialogada entre os participantes e os ob-
servadores/avaliadores sobre as lacunas (o que
era esperado e o que foi realizado), e

4) Refletir sobre a aplicabilidade pratica e como
alcancar o melhor desempenho - Elaborar um
plano de aprendizagem.

O Debriefing é tdo importante que alguns au-
tores destacam que a propria simulagéo é um pre-
texto para o debriefing (GARDNER, 2013). Isso re-
forca a importancia do treinamento e da clareza de
informacdes que devem ser fornecidas para os par-
ticipantes (aqueles que participaram ativamente da
performance) e observadores (aqueles que observa-
ram externamente ao cendrio). Independentemente
do modelo, é importante conseguir identificar o
modelo mental internalizado pelos participantes e
promover reflexio. Esse modelo mental é a forma
com a qual os processos de aprendizagem, no caso
a simulacéo, passaram do meio externo (vivéncia,
comportamento, observacéo, entre outros) para o
meio interno através da cognicéio e das emogdes/
afetos. Nesse processo de aprendizagem, promo-
ver reflexdo passa a ser papel central do debriefing.

10.1. REFLEXAO E DEBRIEFING

Apesar de haver diversos modelos de debriefing, a
reflexfio parece ser um objetivo comum. Assim, ao
desenvolver, aplicar e avaliar o debriefing, o mais
importante é analisar se o processo de interacéo
com os estudantes gerou um processo reflexivo
voltado para o crescimento e a melhoria dos par-
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ticipantes quanto aos conhecimentos, habilidades
ou atitudes. Assim, apresentaremos brevemente al-
guns conceitos relacionados a reflexio.

A reflexio pode ser considerada um processo
metacognitivo (pensar sobre pensar ou pensar sobre
as proprias atitudes/comportamentos) (SANDARS,
2009). Isso acontece, pois, na reflexio, é inevitavel
avaliar uma questio sobre diversos pontos de vista,
inclusive o ponto de vista daquele que reflete. Assim,
reflexfo torna-se uma analise multifacetada e cri-
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