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RESUMO

O presente estudo tem por finalidade aperfeicoar por meio de treinamento com
simulacado realistica em situagdes criticas, o conhecimento de profissionais
médicos com formagdo nas especialidades de urgéncia e emergéncia,
anestesiologia e intensivistas, assim como alunos em especializagdo nestas
areas. E uma pesquisa bibliografica, com abordagem quantitativa e qualitativa,
com o objetivo de incentivar os profissionais de saude, que atuam em
atendimento de situagdes criticas em urgéncia e emergéncia, a buscarem a
aplicagao pratica do conhecimento teodrico adquirido, com o uso de manequins
de simulacéao, nas principais situag¢des vivenciadas no seu dia-a-dia. E um tema
atual, cujos resultados voltam-se para a busca da exceléncia no atendimento
ao paciente sob os seus cuidados.

Palavras-chave: Educacdo continuada. Tecnologia. Simulagdo realistica,
situacoes criticas em saude, avaliacdo em saude.
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ABSTRACT

The purpose of this study is to improve the knowledge of medical professionals
trained in emergency and emergency specialties, anesthesiology and intensive
care physicians, as well as students with specialization in these areas. It is a
bibliographical research, with a quantitative and qualitative approach, with the
objective of encouraging health professionals, who work in critical situations in
emergency and emergency situations, to seek the practical application of
acquired theoretical knowledge, with the use of simulation manikins , in the
main situations experienced in their daily lives. It is a current theme, whose
results turn to the pursuit of excellence in patient care under their care.

Key words: Continuing education. Technology. Realistic simulation, critical
situations in health, health evaluation.
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1 INTRODUGCAO
1.1  Contextualizacao e relevancia do tema

O atual cenario de cursos de atualizagdo na area da saude, deixa
evidente a necessidade de maior aplicacdo pratica dos conteudos teoricos
ministrados com excelente qualidade; isto porque na area da saude as tarefas
praticas requerem a presenca de pacientes, em especial quando se trata de
situacdes criticas, que mostram a necessidade de se agir imediatamente, e ndo
€ possivel praticar nos mesmos.

Busca-se através deste trabalho esclarecer a importancia deste recurso
pratico para desenvolver habilidades nos profissionais da area da saude que
atuam diariamente com situacbes problemas em potencial, pois cada paciente
€ Unico, com sua anatomia e patologias, ndo podendo prever se havera alguma
intercorréncia no seu atendimento.

Entende-se que, por meio da educacado continuada e da simulagcéo
realistica, pode-se alcancar a exceléncia pratica dos profissionais que se

propuserem a executar um treinamento nesta area.
1.2 Problema da pesquisa

O problema levantado para o desenvolvimento dessa pesquisa alcanca
a seguinte questdo: E possivel melhorar a qualidade da formacdo dos
profissionais da area da saude, utilizando simulacdes realisticas para os casos

criticos?
1.3 Objetivos

O objetivo dessa pesquisa € incentivar a assimilagdo de conteudo
tedrico por meio da pratica aplicada voltada para a educacao em servico, a ser
realizada com o uso de manequins de simulacdo, nas principais situacdes
vivenciadas no dia-a-dia pelos profissionais de saude em atendimento de

urgéncia e emergéncia em situacoes criticas.
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Atualmente existem no mercado excelentes manequins os quais, por
meio de simulacdes realizadas por softwares, replicam as condicdes de um
paciente em sua realidade, tais como: movimentos respiratérios,
lacrimejamento e até falar; simular alteragbes do ritmo cardiaco e paradas
cardiorespiratorias por meio de monitorizacdo. Sob o0 uso desses manequins,
pode-se reconhecer se o0 procedimento realizado foi correto ou nao, realizar e
repetir o treinamento de tal forma que produza o aprendizado e a pratica
necessaria para diminuir os riscos do paciente ao ser atendido.

Para alcancar o objetivo proposto, propde-se nesse trabalho direcionar o
treinamento préatico de profissionais de saude, por meio de um programa matriz
curricular elaborado antecipadamente, a fim de se obter sucesso em situagdes
problema pré-determinados, realizando exercicios com andlise de acertos e
erros, objetivando alcancar maior exceléncia em sua pratica e otimizando os
seus resultados com a reducao das possibilidades de erro, e em consequéncia,

possiveis sequelas.
1.4 Delimitacao do estudo

O desenvolvimento desse trabalho tem por delimitagdo organizacional a
Sociedade Paranaense de Anestesiologia de Curitiba — PR, sob delimitacao
geografica no Estado do Parana.

A empresa para a qual foi projetado este estudo é denominada
Sociedade Paranaense de Anestesiologia — SPA. E uma entidade civil de
associagao de classe médica, sem fins lucrativos, cuja atividade principal é a
realizacdo de eventos cientificos para o aprimoramento de seus associados e
da especialidade de anestesiologia.

Fundada em 16 de setembro de 1967, a empresa esta ha quase 50
(cinquenta) anos exercendo suas funcées em Curitiba e atualmente mantém
em seu cadastro aproximadamente 800 (oitocentos) associados do Estado do
Parana.

A Sociedade possui sede prépria, situada a Rua ltupava, n. 71, Bairro
Alto da Gléria, em Curitiba — PR. E constituida por sécios, Diretoria
Executiva, Conselho Consultivo e Fiscal, Departamento Cientifico, Setor de
Tesouraria e Setor de Secretaria.
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O Departamento Cientifico que é responsavel pela organizacdo e
realizacao de eventos e treinamentos dos associados, assim como o projetado
nesse estudo.

O estudo também sera delimitado quanto a categoria de profissionais
que poderao participar das aulas praticas realizadas por meio de simulagdo em
manequins. Para tanto, somente serdo aceitos profissionais da area de saude
com formacao nas especialidades de urgéncia e emergéncia, anestesiologia e
intensivistas, em um primeiro momento, podendo ser ampliado para demais
profissionais da area da saude.

As técnicas fundamentais de simulacdo a serem ministradas
inicialmente abrangerdo: arritmias cardiacas; ultrassonografia para bloqueios
nervosos; ultrassonografia para acesso venoso central; parada cardio-
respiratéria; acesso de vias aéreas dificeis; conforme a matriz curricular
sugerida.

Destaca-se que a Sociedade Paranaense de Anestesiologia — SPA, ja

emitiu documento autorizando realizagao das praticas (ANEXO 1).
1.5 Metodologia da pesquisa

Fundamentada em ensinamentos de Vergara (2006; 2010) e Gil
(2010), a metodologia da pesquisa nesse estudo se fundamenta nos seguintes
conceitos:

1.5.1 Quanto a Natureza da Pesquisa

Trata-se de uma pesquisa aplicada que objetiva gerar conhecimentos
destinados a aplicagdes praticas, dentro da simulagéo realistica, voltados para
a solucao de situagdes problema na area de educacao em saude.

1.5.2 Quanto a Forma de abordagem do Problema

Do ponto de vista da forma de abordagem do problema é uma

pesquisa qualitativa, descritiva e explicativa, por utilizar manuais de
equipamentos, por analisar, tanto a capacidade de estruturacdo do curso
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quanto propor a melhoria da qualidade profissional, com anélise de dados e

informacgdes de maneira indutiva e associando a parte teérica com a pratica.

1.5.3 Quanto aos Fins

Quanto aos fins, a pesquisa caracteriza-se como exploratéria e
também descritiva, pois envolve um tema sobre o qual ha poucos estudos e
direciona-se a uma determinada populacdo — os profissionais especializados
da area de saude.

1.5.4 Quanto aos Meios

Quanto aos meios de investigacdo, a pesquisa limita-se a area
documental e bibliografica, com base em publicacbes de livros, jornais, artigos,
revistas, sites na internet. A pesquisa na literatura, abrange a busca em
material bibliografico especializados utilizando as palavras-chave: simulagdo
realistica, educagdo em saude, simulagéo realistica e ensino, nos principais
bancos de dados disponiveis, a saber: SCIELO, BIREME e PUBMED.

Busca-se na literatura o0s possiveis impactos propiciados pela
metodologia de simulacdo realistica com o uso de manequins, dentro da
estrutura fisica cedida pela SPA, destinada a aprendizagem pratica. Na
qualidade de tecnologia aplicada a educacdo nos cursos de saude, serao
utilizados os documentos descritivos e equipamentos escolhidos.

A pesquisadora sugere como matriz curricular do estudo de viabilidade
proposto, o seguinte temas e seus itens:

PROBLEMAS MAIS FREQUENTES EM URGENCIA E
EMERGENCIA:

A Arritmias Cardiacas
a Atividade elétrica sem pulso
b Bradicardia com instabilidade
¢ Taquicardia com instabilidade (Taqui Supra)
d Taquicardia ventricular e fibrilagao ventricular
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B Bloqueios de plexos nervosos guiados por ultrassom
C Acesso venoso central guiado por ultrassom.
D ACRM (ACLS)

a Assistolia

b Atividade Elétrica sem Pulso
¢ Reanimacgédo em Adultos
d Reanimacdo em Pediatria

E Via Aérea Dificil ndo Antecipada
1.5.5 Organizacao do Estudo

Este trabalho de Conclusdao de Curso — TCC, esta organizado da
seqguinte forma:

1 Introducao, onde sao inseridos o problema da pesquisa, seus

objetivos, a delimitacdo do estudo, sua metodologia e justificativa.

2 Fundamentacao Tedrica: traz a descricdo e importancia da

educacdao continuada, do treinamento pratico de urgéncia e

emergéncia, com sugestdes para uma matriz curricular dos temas de

Simulagéo Realistica a ser ofertado. Para tanto, sdo descritas algumas

das performances disponibilizadas pelas tecnologias avancadas

disponiveis no mercado.

3 Consideracoes Finais

Referéncias Bibliograficas

1.6 Justificativa

A Sociedade Paranaense de Anestesiologia - SPA é uma instituicao que
dedica-se a realizar a educagdo continuada junto a especializandos e
especialistas que atuam principalmente na area de anestesiologia. Sob esse
propésito, apresenta grande interesse em aprofundar cada vez mais o preparo
dos profissionais associados, ofertando conhecimento especializado, tanto sob
o ponto de vista didatico, quanto pratico, sob a forma de educacao continuada,

ministrada em aulas, seminarios, cursos internos, palestras, entre outros.
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Com o objetivo de acrescentar em suas atividades um melhor
treinamento profissional especifico aos seus sécios anestesiologistas, além de
alcancar também outros profissionais da area de saude, a SPA vé nos
simuladores “ALS Simulator’ disponibilizados no mercado, os instrumentos
realisticamente ideais para a realizacdo de treinamento avancado, uma vez que
sdo instrumentos tecnolégicos que podem complementar e ajudar na
assimilacado do conteudo tedrico ja apresentado, por meio de realizacoes
praticas, facilitando a preparacdo dos profissionais para a realizacao de
intervencdes médicas em situacdes problema em urgéncia e emergéncia.

Para alcancar esse objetivo, em um segundo momento, a SPA podera
celebrar parcerias com outras Sociedades Médicas e centros de educacao
continuada na area da saude, a fim de atender as principais orientacées que
venham a ser de interesse de ambas as partes.

Sao critérios que justificam plenamente o presente estudo, pois traz para
essa proposta de trabalho a possibilidade de ser proficua, tanto na SPA quanto
em outras instituicbes que aceitarem a parceria, com o objetivo de alcancar
melhor preparo profissional e aproveitamento dos cursos teéricos ja

ministrados com alta qualidade, buscando a exceléncia.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 Educacao continuada

Desde a Antiguidade Classica, muito ja se discutiu sobre as formas de
transmissdo de conhecimento. Na atualidade, porém, foi apenas a partir da
Segunda Guerra Mundial, com os avangos de novas tecnologias de
comunicacdo, que ensinar mesmo a distdncia se tornou uma forma
institucionalizada e dindmica de ensino e aprendizagem.

A sociedade atual vivencia as profundas mudancas caracterizadas pela
valorizacao da informacéao, a qual requer novos processos de aprender e exige
a interferéncia de educadores criticos, criativos, com capacidade de pensar, de
aprender, de trabalhar em equipe e ao mesmo tempo, saber utilizar as
tecnologias ao seu favor, no exercicio de sua pratica educativa, ao ensinar o
aluno direcionando-o para a criacao de novas competéncias.

Ao se reconhecer a vigéncia de uma sociedade cada vez mais
tecnoldgica surge também a conscientizacao da necessidade de se incluir nos
curriculos escolares as habilidades e competéncias para lidar com as novas
tecnologias porque o contexto da sociedade que busca novos horizontes no
ensino e na aprendizagem, requer uma abordagem diferente, onde os
componentes tecnolégicos nao podem ser deixados de lado.

Pode-se afirmar que as novas tecnologias, decorrentes do aumento
exponencial da informacgao trazem consigo a imprescindivel especializacdo dos
saberes, enquanto que o maior acesso a informacado tornou-se um valor
precioso, cuja utilidade tem a capacidade de transformar todas as esferas da
sociedade.

Para Barros e Carvalho (2011), nesse sentido, surge um novo
paradigma onde a educacédo se distingue e tem no professor uma atuacéo
diferente. Com as novas tecnologias pode-se desenvolver atividades com
interesse pedagdgico aprimorados, consolidados, onde o intercaAmbio de dados
cientificos, a producao de textos, o aprofundamento das especialidades trazem
maior importancia para a interacao social e o desenvolvimento da colaboracao

e da autonomia.
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Porém, o que se contempla ao averiguar o panorama educacional, é que
a formacao de profissionais bem preparados diante dessa nova realidade ndo
tem acompanhado o ritmo do tempo, ou seja, ndo tem sido privilegiada de
maneira efetiva pelas politicas publicas em educagdo nem pelas universidades.

Em geral, as solucbes e propostas de melhorias da qualificacdo do
profissional, seja qual for sua area de escolha, tem sido estabelecidas em
especial por meio de programas de formacado de nivel de pdés-graduacgao,
especializacdo, o que é bastante complicado, uma vez que, o profissional
muitas vezes entende que ja se preparou o suficiente, e sai em busca do seu
lugar diante da sociedade, de estabelecer seu espaco e conquistar sua
independéncia econdmica, quando entdo percebe a fragilidade da formacéao
recebida, diante da concorréncia do mercado, em especial na area da saude,
pode-se colocar que essa conscientizacao é ainda mais significativa.

De maneira geral, para o profissional que deseja atualizar e aperfeicoar
0 seu conhecimento, o0 que esta disponibilizado para alcangar melhor preparo,
sao cursos de ensino a distancia, que por meio da internet possibilitam
trabalhos em parceria, conexado entre alunos e professores, que favorecem o
desenvolvimento do conhecimento com troca de informagdes, porém nao
experienciam as habilidades e praticas que se revelam diante de uma atuacao
presencial (ARIEIRA, 2009).

Mas, como defendem Bramé e Spirandelli (2010), é necessario
reconhecer que a forma de produzir, armazenar e disseminar a informacao
esta se alterando, o infinito volume de fontes de pesquisas estdo avangando
em substituicdo as publicacdées impressas, inclusive os cursos a distancia, via
internet, vao dando lugar as videoconferéncias.

A busca da qualidade, refere Carvalho (2009), requer a utilizacao de
novas tecnologias; as avancadas tecnologias poderao ser empregadas para
criar, experimentar e avaliar produtos educacionais, revelando um novo
paradigma na educacao, adequado a sociedade de informacéao para aprofundar
as habilidades de pensamento e de acdes, por meio do trabalho realizado entre
mestre e alunos mais participativos e desenvolver aptidées, habilidades e

competéncias.
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De acordo com Vilhena e Mello (2014), a universidade tem como
objetivo ampliar competéncias voltadas ao trabalho, enfocando a aprendizagem
conceitual e sélida, transmitindo valores e crencas, desenvolvendo a cultura
académica e a formacao de cidadaos capazes de motivar o crescimento de
organizacdes e da comunidade.

Lépez-Barajas Zayas (2012), informa que, diante da sociedade também
observa-se que a educacao continuada ocorre dentro das empresas e envolve
multiplos aspectos. Nesse cenario, evidencia-se a necessidade proeminente de
formacao profissional especifica. As empresas que buscam se consolidar no
mercado, ou se manter consolidadas, procuram, através da educacao
continuada, qualificar, capacitar e atualizar seus funcionarios, enquanto
identificam grandes talentos e procuram manté-los em sua organizagao.

A forma de propagar o conhecimento e compartilha-lo com os cidadaos
se tornou motivo de atencdo e estudos permanentes. A partir de um
determinado tempo, as empresas perceberam que nao podiam mais depender
das Instituicdes de Ensino Superior e p6s graduacdo, para qualificar seus
colaboradores, e comecaram a desenvolver treinamentos préprios, cursos
especificos e necessarios aos interesses da organizacao que os mantém.

As exigéncias requeridas pelo mercado também influenciaram e
direcionaram a educacao para modalidades mais competitivas, promovendo, a
educacgao a distancia, que acabou firmando suas bases em uma transmissao
do conhecimento descentralizada, proporcionando uma nova vivéncia aos
profissionais.

E perpassando pelo universo escolar, alcangando as universidades,
contemplando a intervengdo educacional das empresas, com a preocupacao
de participar no campo educacional de maneira mais efetiva, fundamenta-se o
objetivo da SPA, no sentido também de intervir de maneira positiva na
capacitacao profissional, buscando a exceléncia dos associados.

Finalmente, a sociedade de hoje esta repleta de meios de comunicacao
e informacdo, pois, vivendo a globalizacdo econbmica e a revolugcao
tecnoldgica, tém a disposicdo grande facilidade de acessar, selecionar e
processar informacoes, que permitem desvendar a cada dia novas fronteiras do
conhecimento. Surgem entdo diversas questdes, como por exemplo: - “Com a

sociedade repleta de meios de comunicacao e informagao, qual sera o papel
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que instituicdbes educacionais e sociais podem exercer?” “Como fica
tecnologizacdo do ensino diante das praticas educacionais com tecnologia
avancada?”

O uso das novas tecnologias e da comunicagao informacional, tem
ampliado o seu espaco desde a utilizacdo na industria, no comércio, na
prestacdo de servicos, e nas relacbes sociais. Porém nota-se que ainda
encontra resisténcias em algumas instituigbes de ensino, principalmente por
ndo conhecerem ou por nao disporem de recursos e equipamentos
necessarios.

Segundo Carvalho (2012, p. 96), “um indicador aproximado da
intensificacdo dos esforcos tecnolégicos na economias avangcadas é o
crescimento dos investimentos em Pesquisa e Desenvolvimento (P&B), como
proporcado do PNB” (Produto Nacional Bruto). O aperfeicoamento necessario ao
desenvolvimento “pressupéem uma clara motivacao da forga de trabalho para
participar, refletir criticamente sobre o trabalho e sugerir modificacées” - o que
redunda em exigéncia de escolaridade formal e conhecimento técnico.

Pode-se afirmar que o uso da tecnologia permite novas leituras, novas
possibilidades de articulacdo, construcdo e circulagdo da informacao,
considerando-se que quanto maior for a diversidade de ferramentas
disponibilizadas para o ensino e a aprendizagem, maior serd a area de
conhecimento e de acao assimilada pelo educando.

A principal base do crescimento da tecnologia ocorreu a partir do
desenvolvimento da informatica, do processamento de dados, da evolucao dos
computadores e das telecomunicacgdes.

O desenvolvimento tecnolégico surgiu com ensaios e erros e vemos que,
certa tecnologia gerada, apesar de correta, muitas vezes nao € eficaz pois nao
consegue se impor ante a barreira das necessidades econémicas e sociais da
humanidade mas, o0 mercado que consegue eliminar as tecnologias ineficazes,
consegue também criar novas modalidades de atividades e circunstancias que

venham a atender as necessidades do ser humano.

Pesquisas afirmam que a metodologia de simulagdo realistica é
componente chave capaz para promover revolugdo na educagao,
incluindo a educacdo continuada, por ser uma técnica de ensino
inovadora que possibilita a expansado da formacdo de equipes e
desenvolve habilidades de lideranga ao trabalhar a relagdo humana
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com acgdes interdisciplinares, reduzindo o erro humano quando
aplicada na éarea de saude. (FERREIRA; CARVALHO; CARVALHO,
2015).

Segundo Gaban (2009), a simulacdo é uma técnica desenvolvida
utilizando a tecnologia como auxiliar, e pode ser aplicada como instrumento de
pesquisa, desde os cursos de graduacao até os de especializacao, e alcangcam
temas sejam de baixa, média ou alta complexidade, a exemplo dos manequins
de alta fidelidade.

Diante dessa diversidade, ndo somente as instituicoes de ensino mas
todas as entidades sociais ndo podem estar alheias, nem isentas de atuacgao,
uma vez que prepara os gestores, os técnicos, os profissionais especializados

que irdo dar continuidade ao desenvolvimento do conhecimento adquirido.

(...) Hoje ninguém escapa dos impactos dos avangos tecnolégicos,
[portanto] é preciso que a sociedade como um todo - e ndo apenas
um grupo privilegiado que tem acesso aos bens e servigos que as
novas tecnologias tornaram disponiveis - seja preparada para
incorporar de modo adequado os instrumentos tecnoldgicos. Isso
significa aprender a utiliza-los para melhorar a qualidade ampliando a
base do mercado de consumo e os padrdes de exigéncias quanto a
qualidade. (MELLO, 2011, p. 39).

Face desse contexto, busca-se neste estudo ampliar o conhecimento
acerca das novas tecnologias disponibilizadas para a é&rea da saude,
especificamente no que diz respeito a simulagao realistica, tendo como foco
principal a ampliacdo e diversificagdo do conhecimento por parte dos
profissionais alvo desse estudo, a ser implantado por meio de um projeto de
treinamento na Sociedade Paranaense de Anestesiologia — SPA.

A utilizacao da educacao médica baseada em simulagao nao se limita a
avaliagao de conhecimentos técnicos adquiridos, otimiza o desenvolvimento de
comportamentos diante das particularidade da doenca dos pacientes e
necessidade de intervengdes invasivas com tomada de decisées rapidas.

Observa-se que, diante do avancgo continuo da informatica e dos meios
de comunicacdo, juntamente com a complexidade crescente dos novos
conhecimentos e técnicas, acentua-se o conflito entre os dois tipos de
orientacdo educacional: a educacao cientifica e a humanista, para as quais

exige-se uma constante atualizacao de métodos e programas educacionais.
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Entende-se pois que, diante das tecnologias avancadas disponibilizadas
no mercado, é essencial oportunizar o desenvolvimento dos profissionais da
area, levando-o a utilizar as novas tecnologias para formagcdo de um
profissional mais experiente, mais seguro, que possa buscar informacdes nos
diversos meios de comunicacdo e prepara-lo também para avaliar de forma
correta a importancia da tecnologia no mundo contemporaneo e formar

cidadaos aptos para melhor desempenhar sua atividade profissional.

2.2 A importancia do treinamento e prevencao

Em se tratando de uma organizacdo empresarial, é de suma importancia
que haja no seu ambiente uma mentalidade definida, que conduza seus
associados e colaboradores a reconhecer e entender a importancia do saber,
do desenvolvimento profissional, de tal forma que vejam em seu
aperfeicoamento, as possibilidades de desenvolver qualidades que os
fortalecam.

Por isso, aqueles que exercem o gerenciamento institucional tem por
tarefa incentivar e cultivar uma mentalidade que valorize e entenda a
importancia do continuo aprendizado para a sua melhoria, ndo somente para a
empresa mas como profissional, pois este € um caminho de escolha para a
elevacdo do rendimento e produtividade, bem como do seu desempenho e
alcancar sua satisfacdo pessoal. Neste sentido, Romero (2010), afirma que:

(...) os instrumentos de gestdo deve ter como objetivo maior a
melhoria das performances profissional e organizacional,
principalmente, o desenvolvimento das pessoas em um sentido mais
amplo. Dessa forma o conhecimento e o desempenho representam,
ao mesmo tempo, um valor econémico a organizacao e um valor
social ao individuo.

E por meio do ensino e da aprendizagem que se transmite a préatica e
a conduta requeridos pelo profissional que deseja fazer o diferencial. Ou seja, é
um processo educacional de curto prazo, que envolve a transmissdo de
conteudos especificos, com o objetivo de superar as falhas; desenvolve
competéncias e habilidades, que possam otimizar a execucdo de tarefas
(CHIAVENATO, 2008; MARRAS, 2009).
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Por isso, entende-se que a simulagao realistica faz parte de uma nova
possibilidade de ensino que envolve ndo apenas a aquisicdo de habilidades
técnicas, mas abrange também o gerenciamento de crises, lideranca,
trabalho em equipe e raciocinio clinico, qualidades importantes para reduzir ao
maximo possiveis prejuizos ao paciente real (BRANDAO; COLLARES;
MARINS, 2014).

23 Urgéncia e emergéncia: praticas em situacoes criticas

Ao se analisar o atendimento de emergéncia descrito na literatura,
observa-se que no passado esse setor realizava intervengdes sem quase
nenhum treinamento especializado e os profissionais enfrentavam situacdes
sob as quais vidas eram perdidas ou sofriam traumas e invalidez, além de
sofrerem de forma prolongada pela deficiéncia dos primeiros socorros
(LOPEZ, 1989).

A assisténcia realizada diante de situagées de emergéncia e urgéncia
caracterizam-se pela necessidade do paciente ser atendido em um curtissimo
prazo, por ndo admitir protelagdo no atendimento. Em momentos criticos, da
mesma maneira, a acao € imediata e com riscos para a sobrevida do paciente.
Deve, entéo, o profissional estar bem preparado para enfrentar estas situacoes,
agir imediatamente, com seguranca e dominio .

Na profissdo de médico, a qualguer momento pode-se estar diante de
um paciente em situacdo problema, onde é necessaria a tomada de decisédo
imediata, fundamentada em sua aprendizagem, conhecimentos e agir com
qualidade e habilidade para diminuir as possiveis complicacées advindas de
morosidade na acao.

Os primeiros movimentos voltados para essa preparacdo ocorreu desde
a Segunda Guerra Mundial, nos Estados Unidos e, a partir de entao, outras
nacoes estabeleceram programas de treinamento em nivel avangado, para dar
suporte a vida. Hoje, o Servico de Emergéncia continua sendo um dos
componentes de desenvolvimento mais rapido de tratamento médico nos
Estados Unidos e todo o material de apoio produzido visa assegurar que o
aprendizado didatico esteja fundamentado nos protocolos da correta pratica

médica.
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Para Guerra (2001), ao prestar atendimento emergencial o profissional
ndo tem a oportunidade de buscar novas informagbes em seus manuais,
estudar procedimentos e realizar o adequado tratamento do paciente ao
chegar ao local solicitado; para tanto, conta com os conhecimentos prévios e
as habilidades que detem, assim como das mé&os e equipamentos adequados
para aplica-los.

O contexto histérico do atendimento de emergéncia no Brasil, surgiu no
inicio do século passado, sendo regulamentado inicialmente para o Distrito
Federal, em 1902 porém o plano elaborado que incluia atendimento com
ambulancias nao pbéde ser implantado de imediato, por falta de verbas, sendo
instaurado somente em 1904 (GUERRA, 2001).

Somente a partir da década de 80 é que foi dada maior énfase na
capacitacao dos profissionais que atuam no atendimento de emergéncia com
especializacdo da enfermagem para atendimento do paciente traumatizado,
tanto na cena do acidente, como durante o transporte e no centro hospitalar.

A partir de 2008, o Ministério da Saude (2008) estabeleceu definicoes
para o atendimento de urgéncia e emergéncia ao definir: Pronto atendimento:
“‘unidade destinada a prestar, dentro do horario de funcionamento do
estabelecimento de saude, assisténcia a doentes com ou sem risco de vida,
cujos agravos a saude necessitam de atendimento imediato”; Pronto socorro é
o “estabelecimento de saude destinado a prestar assisténcia a doentes, com ou
sem risco de vida, cujos agravos a saude necessitam de atendimento imediato.
Funciona durante as 24 horas do dia e dispde apenas de leitos de observagao”;
e Emergéncia é a “unidade destinada a assisténcia de doentes, com ou sem
risco de vida, cujos agravos a saude necessitam de atendimento imediato”.

Suas normas foram direcionadas para o atendimento de urgéncia ou
emergéncia hospitalar, ao estabelecer a implantacdo dos Sistemas Estaduais
de Referéncia Hospitalar para o Atendimento de Urgéncia e Emergéncia” com
0 objetivo de "estimular e apoiar em cada estado, a organizacao e conformacéao
de Sistemas de Referéncia Hospitalar no atendimento as urgéncias e as
emergéncias.

A partir de entdo, os mencionados sistemas abrangem a assisténcia pré-
hospitalar (APH), centrais de regulacdo, hospitais de referéncia, treinamento e

capacitacdo das equipes de atendimento.
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Nos dias atuais, conforme informacgdes da ABEM (2017), o Brasil é na
atualidade o segundo pais no mundo com o maior numero de escolas de
Medicina, e tem 156 escolas associadas que referem uma preocupacao
constante: alcancar maior qualidade da formacdo dos médicos. E essa
preocupacao € ainda maior no que diz respeito ao ensino de urgéncia e
emergéncia, considerando que a maior parte dos médicos recém-formados vao
realizar seus plantées em prontos-socorros, unidades de pronto atendimento
ou atendimento pré-hospitalar.

No entanto, conforme descrevem Fraga, Pereira Junior e Fontes (2017),
a formacao do profissional de saude, em especial dos médicos, quer seja no
curso de graduacdo, quer na residéncia médica, o ensino das emergéncias
médicas, traumaticas e ndo traumaticas, nao tem alcangado destaque, uma vez
que as universidades em geral ndo apresentam programa especifico voltado
para o ensino para emergéncias médicas na matriz curricular das faculdades
de Medicina.

O servico de urgéncia e emergéncia apresenta um complexo cenario,
onde precisam estar reunidos profissionais suficientemente preparados que
possam prestar um atendimento imediato, com alto padrdo de conhecimento e
otimizacdo de acbes, sempre levando em conta todas as situagdes que se
apresentam no momento diante do estado geral do paciente, além das
alteracoes clinicas e dos riscos potenciais que podem incorrer caso venha a
cometer grave engano nesse atendimento (GUERRA, 2001).

Diante dessas constatagdes, a SPA tem se dedicado a preparar e
ministrar o curso com simulacao realistica, na expectativa de reduzir essa falha
de tal maneira que haja profissionais tecnicamente atualizados para atender a

populacao.

2.4 Estudo de viabilidade e critérios econdOmicos e nao economicos

A SPA tem como meta de trabalho, implantar o curso de simulacao
realistica e, para tanto, seu departamento de Planejamento e Gestao tem se
dedicado a identificar, na literatura, as informacdes necessérias para sua

operacionalizagao.
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Entre as primeiras medidas a serem tomadas é a avaliagdo econémica,
um processo onde custos de programas, alternativas e opcdes sdo usados
como medidas de comparacédo entre suas agdes e, em termos de melhora da
salude e economia de recursos, a avaliacdo da saude resultante dos servicos
prestados que disponibiliza, como por exemplo, a educagdo continuada em
seus diversos aspectos.

Descrevem Sancho e Dain (2012), que a avaliagdo em saude, tem sido
um importante instrumento para o planejamento e a gestdo de sistemas e de
servigos, “ndo sbé no sentido de aferir a efetividade de intervengcbes € 0 uso
eficiente dos recursos disponiveis, bem como satisfazer o conjunto da
populacdo usuaria do sistema”, ao se considerar a adequada distribuicao
dessas intervencdes. Conforme relata Uga (1988), uma das primeiras analises
econdmicas realizadas no Brasil, foi elaborada para entre diferentes estratégias
de vacinac¢ao no Brasil, em 1982.

Em virtude da necessidade de se racionalizar os recursos publicos e
definir areas prioritarias de atuacdo. Sob essa preocupacao foi elaborado o
Programa Ampliado de Imunizagbes da Organizacdo Pan-Americana da
Saude/Organizacdo Mundial da Saude (OPAS/OMS) com o objetivo de dispor
de vacinas, voltadas para o controle de doencas transmissiveis de maneira
eficaz. Os estudos feitos serviram de base para a continuidade de sua
aplicacao na area da saude.

Foi um programa que desenvolveu a metodologia de avaliagdo
econbmica sobre diversas estratégias de vacinagdo que foram adotadas nos
paises membros da OMS, e, ap6s aplicar o programa no Brasil, fez-se a
analise de custos, de producao e dos servigos, averiguando o desempenho das
diferentes estrategias para alcangar um critério basico a ser executadas por
diversas instituicbes nos trés niveis - federal, estadual e municipal, da
administracao publica.

Ao se considerar essa andlise de viabilidade sob a ética de
investimentos econdémicos, por muito tempo as organizacdes empresariais
estabeleceram seu foco no conhecimento de metas, no cumprimento de
objetivos e 0 seu planejamento passou a se realizar sob um controle contabil

sistematico.
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No entanto, para o setor da saude, inclusive a SPA, suas agcdes nao se
configuram plenamente dentro desse planejamento, considerando que ha
necessidade, ndo somente de eficiéncia contabil e financeira, mas de
contemplar suas acdes sob uma perspectiva, mais restrita, que envolve a
eficiéncia técnica direcionada a ofertar beneficios, além do conhecimento
especializado. Sao focos que requerem a priorizacdo da andlise entre a
maximizacado da alocacdo dos seus escassos recursos e 0s reais beneficios
prestados por meio de inUmeras intervengdes, que nao sao arroladas somente
como gastos e ganhos, mas que referem diretamente a vida humana
(NOVAES, 2000).

Por esses motivos, na avaliacdo em saude vem sendo acrescida em
seus custos e resultados, a propria realidade vivenciada pelos pacientes que
atende, ou seja, pelo servico humanitario prestado, “ou como a capacidade de
transformar a realidade a partir do objetivo estabelecido e sua continuidade ao
longo do tempo” (SANCHO; DAIN, 2012).

No mesmo sentido Gil, Toledo e Justiz (2001), afirmam que a avaliacéo
econbmica em saude, ndo s6 deve estabelecer comparagdes entre distintas
intervencdes e tecnologias em saude mas também seus resultados potenciais
em funcao da qualidade de vida.

Gil, Toledo e Justiz (2001), ao discorrer sobre a economia da saude, a
eficiéncia e o custo de oportunidade, concluiram que a avaliacdo econOmica
estabelece um marco diante da analise integral dos problemas de saude, pois,
além de realizar a avaliacdo econbémica analisa também as diferentes
alternativas de intervencdo para um determinado problema de saude, ao
identificar os custos e beneficios que nele incidem, tendo a eficiéncia como um
critério a ser considerado e a qualidade dos servigcos como foco voltado para a
preservacao da vida.

Ou seja, a avaliagcdo econdmica em saude precisa considerar uma forma
integral dos problemas de saude, desde produtos utilizados, recursos humanos
alocados e instalacdes disponibilizadas, ao lado da avaliagdo de saberes ja
sedimentados, confrontando suas abordagens com suas praticas avaliativas,
harmonizando assim, a avaliacdo econémica com a avaliacdo da propria saude
que se preocupa em preservar e melhor preparar os profissionais da area da
saude (BRASIL, MS, 2008).
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A avaliagdo em saude também envolve o estabelecimento de juizo de
valor desde a aprendizagem até a especializacdo. Sdo muitos os autores que
se debrucam sobre esse tema, e envolvem a educacgéo, as normas e politicas
publicas de bem-estar social, bem como a otimizacao da alocagcao de recursos
financeiros e estudos sobre sua viabilidade econdmica aplicada em beneficio
da rentabilidade social (SILVA, FORMIGLI, 1994; PAIM, TEIXEIRA, 2006).

Nesse sentido, merece mencao Donabedian, que ja na década de 90 do
século passado, estudava e apresentava a relevancia que se faz presente na
assisténcia médica em relacdo a avaliacdo econbmica, pois além de
requerer uma racionalidade financeira no setor, também se manifesta a
necessidade de monitorar a relagdo entre as praticas assistenciais, as
necessidades dos processos de atendimento salde-doenca, aliados aos
valores sociais fundados na qualidade.

Para o citado autor, o conceito de qualidade esta diretamente
relacionado a “atributos relacionados aos efeitos do cuidado médico (eficacia,
efetividade, impacto); a disponibilidade e distribuicio dos recursos
(acessibilidade, equidade), a percepcao dos usuarios sobre a assisténcia
recebida (aceitabilidade), todos analisados em relacdo aos custos,
representados pela eficiéncia no atendimento (DONABEDIAN, 1990).

Para alguns autores, as dimensbes e seus atributos relativos aos
cuidados médicos — qualidade, a eficacia e a satisfacdo do usuario, assim
como critérios do sistema de saude e sua cobertura, devem alcancar analise
até a avaliacao propriamente dita, com efetividade e eficiéncia, alcangando
ainda os sevigos de eficacia médica e aliados as condicionantes econémicas,
como atributos da efetividade (SANCHO; DAIN, 2012).

Ou seja, a eficiéncia face a avaliacdo em saude corresponde a uma
relacao entre custos e resultados, ou entre insumos consumidos e resultados, o
que, requer também eficiéncia técnica aliada ao conceito de medida de
desempenho.

25 Tecnologias avancadas

O aperfeicoamento educacional da atualidade, requer, ndo somente

conhecimentos teéricos mas também, diante da relacdo de ensino e
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aprendizagem, a utilizacao de novas possibilidades e ferramentas tecnolégicas
que possam conduzir os profissionais a se interessarem mais na aquisicao do
conhecimento, e caminharem em busca de melhores resultados da sua pratica
profissional.

Nesse contexto, se insere, na area da saude, o uso da metodologia de
simulacao realistica — que, segundo Ferreira, Carvalho e Carvalho (2015),
representa “um fator de aprendizado importante, pois possibilita a reducéao de
erros e melhoria do desempenho aliado a assimilagao pratica dos conteddos
que sao propostos.”

A metodologia de simulagéo realistica vem sendo utilizada em diversas
areas de aprendizado, especialmente nos Estados Unidos e na Europa. Trata-
se de uma metodologia que possibilita aos professores estabelecerem
condicionantes e situacdes problema que requerem acao profissional imediata
para soluciona-los. E uma metodologia pouco utilizada no Brasil, que emprega
conhecimentos tecnolégicos avancados e tem seu potencial de treinamento
amplo no ambiente de ensino-aprendizagem eficaz.

Sua importancia destaca-se ao se considerar que o uso da metodologia
de simulacéo realistica, nos cursos da area da saude causa impactos positivos,
diante de uma grade de formacao universitaria formal, tedrica, que ainda
apresenta um cenario educacional de “(des)continuidade de paradigmas
instituidas na contemporaneidade, favorece o cenario de insegurancga vinculado
a pratica profissional em saude” (FERREIRA, CARVALHO e CARVALHO,
2015).

2.5.1 O uso de manequins de simulacéao realistica: recurso técnico para

otimizar a aprendizagem e pratica

As tecnologias tem a tarefa de atuar como elementos mediadores na
relacdo entre homem e universo que o cerca, e tem como principal objetivo a
de promovem a aquisicdo de novas habilidades e novas formas de
aprendizagem.

A sugestdo que envolve a metodologia de simulagao realistica com o
uso de manequins, na area da saude, possibilita essa aprendizagem mesmo
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distante do elemento fundamental, o0 ser humano que necessita de cuidados,
uma vez que recria a realidade por meio de cenarios pré-estabelecidos, dando
ao profissional a condi¢gdo de exercer autonomia na tomada de decisdo, sem
incorrer em riscos, a0 mesmo tempo em que adquire experiéncias.

A metodologia de simulacdo realistica é um recurso didatico
metodoldgico que permite ao aprendiz desenvolver um olhar critico que facilita
um aprendizado eficaz, pois € uma alternativa capaz de trazer maior
conhecimento, reduzir a inseguranga que ocorre entre os profissionais da area
de saude, considerando um alto percentual de erros e falhas que ocorrem.

A simulacdo realistica traz a possibilidade de proporcionar maior
aproximacao entre o individuo e seu cotidiano profissional, pois o insere em um
contexto que simula a realidade e se manifesta de maneira adequada para se
ensinar com maior qualidade na area da saude, possibilitando a realizacao de
ensaio-erro, para alcancar a melhor qualidade possivel da pratica desejada,
principalmente em circunstancias de urgéncia e emergéncia.

Afirmam Ferreira, Carvalho e Carvalho (2015, p. 32), que por meio de
“situacdes, cujo aprendizado depende da vivéncia, sdo encontrados relatos de
melhora do desempenho profissional na area de saude”, isto porque as
simulacdes dao ao discente a oportunidade de posicionar-se e atuar em seu
aprendizado, além de redirecionar as tarefas e habilidades do docente, ao
elaborar situacdes diferenciadas com a utilizagao dos recursos disponibilizados
pela simulagdo realistica, apresentando diferentes problemas e
contextualizando possiveis cenarios que sao encontrados na pratica
profissional.

O treinamento especifico conduz o discente ao desenvolvimento amplo
da cognicdo, do comportamento e da técnica a ser aplicados diante de
situacoes criticas. As agdes praticadas em simulacdes de realidade aumentam
a capacidade de identificacdo dos problemas e de intervencdo imediata com a
proposta de solugdes para o problema a fim de obter melhores resultados para
o tratamento do paciente.

O uso da metodologia de simulagdo realistica se apresenta como
recurso didatico metodolégico capaz de produzir aprendizado significativo; o
conhecimento teorico adquirido e vivenciado ao longo da formagao académica,
e de especializagdo, auxiliado pela metodologia de simulacdo realistica,
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apresenta impacto positivo para a reducdo de erros e falhas profissionais
(BRANDAO; COLLARES; MARIN, 2014).

A simulacao realistica se constitui em ferramenta fundamental para a
preparacao dos futuros profissionais, diante dos desafios vivenciados diante de
pacientes no ambiente hospitalar. “Sua utilizacdo permite ao aprendente
praticar as habilidades em um ambiente onde o erro € permitido, ajustando
falhas e privilegiando o aprimoramento profissional, sem riscos a integridade
dos pacientes” (BRANDAQO; COLLARES; MARIN, 2014).

2.5.2 Manequins sugeridos para treinamento

Para melhor auxiliar a preparacao dos profissionais de saude, a SPA
escolheu como recurso tecnolégico basico, os manequins da “Laerdal do
Brasil” - que, conforme a descricao da empresa fabricante e seu manual de
instrugdes (ANEXO 2), sdo simuladores semelhantes de tamanho adulto,
infantil e bebé, com distribuicdo natural de peso e articulacao.

Sua utilizacao é recomendada por ser um produto ideal para simular
diversas possibilidades de uma realidade apresentada por pacientes em
atendimento de urgéncia e emergéncia, pois proporciona o treinamento do
profissional de salde sob diversas condicionantes.

O manequim de escolha para a realizagdo do curso projetado neste
trabalho, € direcionado por meio de uma tecnologia com controle remoto sem
fio, o “VitalSim”, que simula a realidade dos sinais vitais tornando sua
apresentacao o mais realistica possivel, fornecendo dados, simulagdes de sons
semelhantes ao batimento cardiaco, ECG, pressdo sanguinea, oximetria e
pulso. E um equipamento que facilita a visualizagdo dos valores aferidos na
tela, bem como as acdes que deverdo ser tomadas frente a situacao problema
vivenciada.

A estrutura do seu projeto busca aliar possibilidades de educacdo em
gerenciamento de crises — ACRM, de atendimento de vias aéreas dificeis, tanto
tipicas quanto atipicas; de reconhecimento e exibicdo de ECG, desfibrilacao,
cardioversdo sincronizada; interpretacdo e tratamento de situacdes letais
relacionadas a situacdes cardiacas; verificacdo de pressdes sanguineas e
auscultacdo, e, com essas caracteristicas, tem a possibilidade de ofertar



31

treinamento individual ao educando, para que possa aperfeigoar seus
conhecimentos teéricos com a aplicagdo multiprocessual, de tal forma que
possa praticar diversas vezes, sem colocar em risco a vida humana de
pacientes em potencial.

Como treinamento de Via Aérea Dificl nado Antecipada as
especificacbes do produto tem como caracteristicas gerais das vias aéreas,
inclinacdo da cabeca para trds ou giro de 90°; a respiracdo espontanea
possibilita a ventilacdo com ressuscitador, mascaras e tubos, além da
transtraqueal.

Possui sensores de inclinacdo da cabeca, elevacdo do queixo e
mandibula, alteracdes na ventilagdo e na compressao, permitem a avaliacdo
posterior dos eventos apresentados.

Permite ainda a insercao orofaringea e nasofaringea das vias aéreas,
a aplicacdo de combitube e mascara laringea, assim como entubacbes
endotraqueal com fibroscopio, Os procedimentos de cricotireoidectomia com
agulha e cricotireoidectomia cirlrgica, sao opcdes, assim como a lingua
manualmente inflavel para simular uma via aérea obstruida.

No que diz respeito as habilidades circulatérias e administragdo de
droga conforme cenario escolhido, o equipamento conta com o brago de IV
articulado com pele e sistema de veia substituivel, que permite infusdo de
terapias intravenosa periférica. E possivel a realizagdo da venopuncdo na
fossa anticubital e dorso da mao, além de apresentar local para injecdes
subcutanea e intramuscular.

No que diz respeito as capacidades de geracao de simulacdes, o
VitalSim™ apresenta amplas habilidades de simulacao das funcdes cardiacas,
com mais de 1400 ritmos cardiacos com pulso sincronizado, condigdes que
permitem, conforme cenario desejado, interpretarem e agirem por meio do
desfibrilador, de massagem cardiaca e administragdo de medicamentos. E um
equipamento facilitador para as compressdées manuais do térax, assim como
para estabelecer ritmos de espera sob programacao, apds escolha da acao do
praticante. Permite cendarios pré-programados para a realizacdo de
treinamentos padrdes, assim como sua adaptacdo para controle docente de
acdes em tempo real, a fim de se alcancar metas otimizadas em estudo

especificos.
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As acgdes técnicas do “ALS Simulator” sdo compativeis com o uso de
monitores de ECG e desfibriladores com 3 ou 4 derivagdes; permite a
desfibrilacdo via cabo (maos livres), ou pas manuais, inclusive a medicdao da
pressao sanguinea e de pulsos, considerando-se que esta depende da selecao
da pressao sanguinea e da posicao anatbmica, e permitem a sincronia com
ECG programéavel.

A pressao sanguinea pode ser auscultada ou apalpada para medida
de pressdao sanguinea nao invasiva, sendo que 0 braco com pressao
sanguinea emite sons de Korotkoff sincronizado com ECG; sado simulagdes
que permitem facilidade de alteragdo da pressao sanguinea: sistdlica e
diastdlica, que podem ser fixadas de forma independente.

Quanto aos sons, os de origem cardiaca sao sincronizados com ECG
enquanto que os sons pulmonares tem as faces direita e esquerda
independentes, para treinamento de situacdes criticas de emergéncias .

O editor de cenéario pode ser usado no computador do usuario,
permitindo acdes para criar ou modificar, definir e preprogramar 0s mesmos,
com a opgao de realizar dowload dos relatério e registros de eventos que
permitem ao aluno fazer a revisao e avaliacao de seus procedimentos.

Entre as principais caracteristicas do simulador realistico coloca-se em
lugar de destaque os seus beneficios. Entre eles, encontra-se a possibilidade
de uma educacdo continuada, efetiva, aglutinando teoria e pratica com a
possibilidade de corrigir possiveis erros, aperfeicoar as acdes reconhecidas,
por meio da simulagao realistica diante de um paciente preparado para ofertar
um treinamento sob vivéncia de experiéncias praticas em trabalho de equipe,
lideranca e habilidades de comunicagéo.

Também o manequim oferece a possibilidade de uso multifuncional
pois facilita o treinamento de diferentes profissionais envolvidos com o cuidado
do paciente, em um trabalho de equipe e sincronia, com todos 0s seus
dispositivos e possibilidades. Ao apresentar o cenéario customizado, o
equipamento permite ao instrutor estabelecer pardmetros em tempo real que
permitem cada educando se adaptar as situacoes e suprir as necessidades de

atendimento em urgéncia e emergéncia.
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Vale mencionar que, na SPA, o equipamento € acompanhado de
diversos itens que o integram, a exemplo de um bebé, crianga, cabec¢as adulto
e infantil e de traqueias em separado das cabecas.

Os treinamentos com os manequins de vias aéreas e de entubacodes
dificeis com utilizacdo de mascaras laringeas, e de fibroscopio, com
possibilidade de avaliar os erros e acertos, bem como a melhoria de
desempenho, é um dos objetos do estudo. Buscando assim a exceléncia do

desempenho profissional.

2.6 Qualidade no servico: preparo especializado

Novaes (1996), afirma que para garantir a qualidade dos servicos de
saude é necessario trabalhar algumas variaveis como: qualidade técnica dos
profissionais, uso eficiente de recursos, minimizacdo de risco de lesdes
associadas aos servicos de saude oferecidos; satisfacdo do paciente em suas
demandas, expectativas e acessibilidade aos servicos de saude.

Refere o autor que a estrutura fisica representa uma face do problema, a
outra é a qualidade técnica dos profissionais, citada acima, ou seja depende do
fator humano - a qualidade subjetiva.

Para suprir este quesito do fator humano, relacionado com a qualidade
subjetiva, a SPA tem por objetivo qualificar melhor seus profissionais, para
fazer a diferenca no resultado final do atendimento aos pacientes em situacao
critica; agregando valor e qualidade ao servigo prestado.

O atendimento é um critério prestado sob as mais diversas formas e
oportunidades, como parte integrante do produto ou servico, mas que compoe,
segundo Albrecht (1993) uma experiéncia holistica na percepcao do cliente, ou
seja, um conjunto de valores que envolve acbes tangiveis, intangiveis,
experiéncias e resultados projetados para conquistar a sua aprovagao.

Considera-se que o avanco tecnoldgico do mercado globalizado, vem
aperfeicoando cada dia mais as qualidades técnicas dos produtos e servicos da
empresa, porém, o que vai diferencia-los, aos olhos do cliente, é exatamente o
atendimento prestado, aliados as atividades complementares da organizagao.
Assim, o gerenciamento com qualidade é a cultura do aperfeicoamento

continuo.
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Sao varios os itens ou estratégias de controle de qualidade nas
empresas e, entre esses, como estratégia essencial, pode ser arrolado o
acréscimo de conhecimento. Esse conhecimento pode ser inserido sob varias
maneiras: o recrutamento de pessoas bem preparadas, pela continua
educacao dos profissionais que ali trabalham, pelo treinamento no trabalho, a
exemplo da proposta apresentada nesse estudo.

Trazendo todo esse entendimento para um hospital moderno, observa-
se que se trata de uma organizacdo prestadora de servigcos, bastante
complexa, que, além das atividades administrativas constantes, sua
complexidade deriva de areas que interagem com o cliente, fornecendo
cuidados e informacdes, como por exemplo, o laboratério de analise clinica,
servicos de radiologia, anatomia patoldgica, ultra-sonografia, e, os servicos
especificos da area de assisténcia médico-hospitalar, que compreendem:
cirurgias, hemodidlises, tratamento e acompanhamento clinico dos mais
diversos ramos médico-cirurgico, consultas médicas, quimio e radioterapia, 0s
quais sao essenciais para se alcancar a melhoria da saude, a estabilidade
fisica e emocional do cliente, com otimizacao.

Os estudiosos defensores da abordagem multidisciplinar ao tratamento
médico-hospitalar, com qualidade, Sloan e Chmel (1996), se referem a
tecnologia médica como uma ferramenta.

Nao ha como se falar em qualidade de servicos na area da saude, sem
se mencionar primeiro, a questdao da humanizagcao do atendimento a saude. O
treinamento do pessoal, das equipes, esta totalmente relacionado com as
normas estabelecidas para a prestacdo dos servigos.

Atualmente, estdo sendo desenvolvidos trabalhos que buscam melhorar
a qualidade dos servigos de saude através da identificacao de indicadores de
qualidade em saude.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

O emprego de realidade virtual € um recurso tecnoldgico ainda pouco
difundido e utilizado no Brasil, seu uso nos cursos de saude esta relacionado
em especial a simulagdo de procedimentos cirlurgicos para o0s cursos de
medicina tendo como foco a repeticdo de procedimento em busca do
aperfeicoamento técnico do profissional.

Hoje, tem-se na simulagdo realistica uma inestimavel aliada do
aprendizado tedrico e pratico na area de saude, e, como tecnologia aplicada a
educacdo em saude traz a possibilidade de melhorias significativas na
preparacdo e vivéncia dos profissionais pois diversas situagbes e
procedimentos e sua pratica trazem maior qualidade no atendimento,
agregando valor e diminuindo as sequelas que poderiam haver caso estas
habilidades ndo fossem adquiridas.

A escolha de um equipamento de tecnologia avancada como o “ALS
Simulator’, para servir de instrumento de ensino e aprendizagem pela
Sociedade Paranaense de Anestesiologia — SPA, significa um avancgo
expressivo para ofertar a melhoria da qualidade dos servicos que pode ser
proporcionada aos profissionais da area, e, nesse sentido, considera-se ainda
que o seu alto valor econémico diante da ampla possibilidade de se oferecer
maiores condicdes de se preservar a vida humana por meio da capacitacao
especializada dos profissionais que a elas se dedicam, ndo esta colocado em

primeiro plano.
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ANEXO 1 - DOCUMENTO DE ANUENCIA DO TREINAMENTO E
REALIZACAO DE APRENDIZADO PRATICO NO SPA

DADE PARANAENSE DE
ESTESIOLOGIA

DECLARAGCAO

A Sociedade Paranaense de Anestesiologia — SPA, representada neste
documento, pelo Dr. Fabiano Tadashi Shiohara, Presidente da SPA e/ou Dr.
Francisco Amaral Egydio de Carvalho, Diretor Cientifico da SPA, autoriza(m) a
divulgacao de informagoes e dados coletados nesta organizac¢io, na elaboracgéo do
Trabalho de Conclusdo de Curso, sob o Titulo: APLICAGAO DE SIMULACAO
REALISTICA EM SITUACOES CRITICAS NA SOCIEDADE PARANAENSE DE
ANESTESIOLOGIA, realizado pela aluna Luciane Maria Binder de Oliveira, do
MBA Executivo em Saude, turma 01/2015 do Programa FGV Management, da
Fundagao Getulio Vargas, com objetivos de publicagdo e/ou divulgacio em

veiculos académicos.

[78.231.727/0001-77¢

SOCIEDADE PARANAENSE
DE ANESTESIOLOGIA
RUA ITUPAVA, 71
! ALTO DA GLORIA CEP: 80.060-250"

i CUKTBA PR et

Curitiba, 10 de junho de 2017.
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DR FRANCISCO A. EGYDIO DE CARVALHO DR. FABIANO TADASHI SHIOHARA
/ Diretor Cientifico Presidente

R.: ltupava, 71 - Alto da Gldria - 80060-250 - Curitiba - Pr - Fone/Fax 41 263-3333 - Fone 41 264-6666 - spa@copan.org.br
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ANEXO 2 - FOLDER INFORMATIVO: LAERDAL BRASIL

LER 3.033/10.Rev4d

Anexo
Descritivo dos Produtos Ofertados

A-) SimMan Essential

1 Manikin Functionality
SimMan Essential has multiple features. all configurable. giving the instructor full flexibility.

1.1 Airway features
The SimMan Escential’s anrways are anatomically modelled as far as the bronchia. The airway can be
mampulated as normal.

Muldple airway skills
* Controllable openfelosed airway: antematically or manually controlled
= Head tilt/Clun hft
* Jaw thrust w/articulated jaw
= Suctiomng (Oral & Nasopharyngeal)
* Bag-mask ventilation
* Orotracheal intubation
= Nasotracheal intubation
* Combitube. TMA. and other airway placement

Laerdal do Brasil L
Alameda Tocantims, 125 — Sobreloja 1 Laerda I
Alphaville — Baruen — SP — 06455-020

Tel: +35 11 41938007 helping save lives
Fax: =35 11 4193-8007 R.2
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* Endotracheal tube intubation

* Retrograde infubation

* Fiberoptic inmbation

= Transtracheal jet ventilation

* Needle cricothyrotomy

= Surgical ericothyrotomy

* Variable airway resistance: on/off
= Right main stem intubation

= Stomach distension

* Decreased range of cervical motion

The simulator features may be configured to present various airway scanarios:
= Can’'t iniubate/Can ventilate
= Can’t infubate/Can’t ventilate
* Detection of proper head position
* Tongue edema
= Pharyngeal swelling
* Laryngospasm

* Trismus

Recommended ET-tube size 13 7.5-8.3
Recommended LMA size 4-3
Recommended Combitube SA or A
Recommended I-gel 4-5

1.2 Breathing features
SimMan Essential can sinmlate spontaneons breathing and can be connected to ventilators.

Simulated spontanecus breathing

Bilateral and unilateral chest rise and fall

CO2 exhalation

Normal and abnermal breath sounds

- 3 anterior auscultation sites

- 6 posterior anscoltation sites

Oxygen saturation and waveform (opfional configuration with PM)

Breathing Complication

Laerdal do Brasil
Alameda Tocantins, 125 — Sobzeloja 1
Alphanille — Baruen - 5F — 06433-020
Tal: +55 11 4193-8007

MNeedle thoracentesis — bi-lateral
Unilateral & Bilateral chest movement
Unilateral. Bilateral & lobar breath sounds
Chest tube insertion - bilateral

Laerdal

Fax: +55 11 4193-B007 B2
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Maximmm ventilation vohume 15 1200ml
Decompression of chest use a 22 gange needle or smaller

1.3 Cardiac and Circulation features

With SimMan Essential vou are able to nse your clinical equipment such as ECG-monitoring and real
life defibrillators.
Cardiac features

. Extensive ECG library

. Heart sounds — four anterior locations

. ECG thythm monitoring (4 wire)

- 121 lead ECG display

. Defibrillation and cardioversion {mantkin will report in log)
. Pacing

Circulation features
= BP measured manvally by auscultation of Korotkoff sounds
. Carotid, femoral. brachial (left side only). radial, dorsalis pedis and posterior tibialis
pulses synchronized with ECG
E Pulse strength variable with BP
. Pulse Palpation is detected & logged

The pulse strengths may be set using the pulse strength control in the GUL bt it can’t make the pulses

stronger than shown in the table below. In addition. if the central pulse is set to weak or off using the
control, then the peripheral pulses can’t be stronger.

Pulse strength for mstmetor mode:

Name No pulse when SAP Weak when SAP less
less than than
Central (neck & 60 0
femoral)
Arm pulses 50 88
Foot 80 88
CPR
. Comphant with 2005 Guidelines
s CPR compressions generate palpable pulses, blood pressure wave form, and ECG

artifacts.
5 Realistic compression depth and resistance
. Detection of depth, release and frequency of compressions will enter the

Laerdal

hefbing save lves
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2.2 Battery Information

Fully charged batteries can run for approximately 4 hours.
Battery charging time is approximately 3 houns.
For further information, please review latest DFU. under Manikin SetUp.

2.3 WLAN Specifications

SimMan Essential is currently delivered with a Gigabyte wlan dongle in the pelvis area.
This is a 2.4GHz dongle.

SiumMan Essential is prepared for 5GHz, please see 3.3.6.

3 Software, Scenario, Patient Cases and Debriefing

3.1 Software
There are two ways that customers can operate SimMan Essential:

1. Auto Mode i5 an innovative way of mnning moedelled-based simulation and allows the customer to
focus more on the learner then on operating the simulator: In Auto Mode. the simmlator mns Taerdal
supplied Patient Cases.

This is the mode that nses physiological models & patient cases to automatically control the simulation.
The graphical user interface (GUI) for SimMan E Avte Mode and “SimMan E View” in instructor mode
iz new. and its intuitive design makes it easy for users to operate the SimMan Essential in Auto Mode or
Instruetor Mode.

Auto Mode is the easiest. most antomatic way to run a simulation, but does not let customers program
their own scenarios. Note — if is not possible to program patient cases like customers do with scenarios.
FPlease note that for SimMan Essential, the process of logging medications and dosage will be a manual
process, as SimMan Essential will not have the RFID technology. The manual logging is easy fo access
in the GUI of the ST

SimMan Essential will be delivered with an IT" arm where customers can establish an IT"

2. Instructor Mode Instructor Mode lets customers easily mn a sumulation “on the fly.” create a
scenario using sumple tools (the Scenario Editor) & run the scenario. or min Laerdal pre-programmes
SCENATIos.

Instructor Mode can be viewed on the GUIT screen in two ways.

Laerdal do Brasil .
Alameda Tocantims, 125 — Sobreloja 1 Laerda I
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SimMan Essential Instructor Mode “Classic View” SimMan Essential *s Instructor Mode “classic view™
15 based on SimMan 3G’s user interface. It is the simplest way for existing customers who are
experienced and confident using SimMan & SimMan 3G to run SimMan Essential on the fly & run
SCENATios.

;””— e
| =W

e ——— Note: The user interface will reflect the level of
functionality m the mamhn_ Screenshot to be updated shortly!

SimMan Esszential Instructor Mode * 3G View”™ — This is based on the AutoMode user interface, This is
the easiest way for new customers (whe have not nsed SumMan) to learn the SimMan Essential user
interface. Customers vsing “SimMan E View” will find it easy to swifch between “SimMan E View™
and mnm.ng alilomodeﬁ?atlent cases. as the interface is the same.

Note: The vser interface will reflect the level of
functionality in the manikin Sereenshot to be updated shortly!

3.2 Scenario

A Scenario 15 comprised of setup instructions, a projected sequence of events and a debriefing guide as
well a3 a scenario files which runs a simulation in Laerdal’s simulators and Manikins and on SimMan

Essential 1n Instructor Mode Only.

Laerdal do Brasil ca
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Flease note that all SimMan 3 G scenarios are compatible with SimMan Essential, but there some
limitafions due to less feanires in manikin.

3.3 Patient Cases

A Taerdal Patient Case contains setup instructions, a projected sequence of events and a debriefing
guide as well as the Patient Case file to run a simulation in StimMan Essential's AutoMode. Note:
AuntoMeode cannot be run without running a patient case. It is not possible to program patient cases or
add audio or other media like customers can do with theéir own seenarios.

A Sample Package of 4 Patient Cases and 4 Scenarios will be included with SimMan Essenfial I is
planned that there will be additional Patient Case packages in tha near future. These will be available
[for purchase.

Please note that there will be no binder dalivered to the customer, it will be a delivered on a CD until
SimStore is up and running. When SimStore is opened customers will be directed to the stove to
download their Patient Cases and Scenarios.

3.4 The Patient Monitor features, optional accessories

The optional Patient Monitor PC has a configurable touch-display and is used to mun the Patient Monitor
Application.

The Patient Monitor simulates a real patient moniter as found in hospitals and ambulances. Duning a
simulation, leamers can observe and monitor changes in a patient’s clinical status via the Patient
Monitor software.

Learners may alsc request radiology and lab reports from the instructor via the Patient Monitor software.
Video captore from the Patient Momitor display and the web-camera can be stored for use in the Debrief
Viewer

The Patient Monitor Interface:

Laerdal do Brasil
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A maximum of 5 waves can be displayed at any given time. The available waveforms are:
-ECG (12 leads available) -CO2

5p02 WP
_ABP CVP
PAP

A maximum of 14 parameters can be displayed at any given time. The available numeric parameters are:

-HE -Pulse -Sp02 (probe follows PM)
-Tpeni -Thlood -ABP

-PAP -NEF -Coz2

-02 -N2O -awRR

-TOF -CPV pH

-AGT -HAL 150

-ENF -SEV -DES

-ICP

3.5 Debriefing

You will have access to the debrief viewer on both modes of the SW. The debrief application will be the
same application for all Laerdal patient simmlators and with the same level of details.

When a scenario or a patient case is munning, a log with events and programmed comments will be
created. The log from the scenario/patient case is correlated to video and audio input from web camera
or Advanced Video System and monitor screen. The debriefing log can be presented in different levels
of details adjusted by the operator/instructor. The debrief viewer 15 a stand alone program which allow
off site review.

Laerdal do Brasil
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B-) ALS Simulator

1. Descricdo:

ALS Simulator & um simulador de paciente tamanho adulto,
com distribuigdo natural de peso e articulagio.

ALS Simulator & um produto realisticamente ideal para
treinamento avangado de via agrea obstruidas e dificeis,
terapia de IV, desfibrilagdo cardiaca, medida de pressio
sanguinea nio invasiva, auscultacdo e reconhecimento de
sons cardiacos e pulmonares.

VitalSim & uma tecnologiz com controle remoto sem fio desenvolvido para atender as necessidades de
simulagdo dos sinais vitais. A unidade que simula os sinais vitais interage com o simulador de paciente de
forma a ternar o mais realistico possivel atraves de simulagdes de ECG, sons, pressdo sanguinea e pulso.

ALS Simulator com VitalSim tem wuma plataforma flexivel com vdrios mddulos para treinamentos especificos
de CPR, trauma,feridas, controle de sangramento, primeiros secortros no campo, entubacde, etc

ALS Simulator com VitalSim foi projetado para:

Educacdo em gerenciamento da crises e vias aéreas dificeis, tanto tipicas quanto atipicas,
Reconhecimento e exibicdo de ECG, desfibrilacdo, cardioversdo sincronizada,

Interpratagio e tratamento de situacgies letais @ malignas ralacionadas s situagdes cardiacas,
Verificacdo de pressdes sanguineas e auscultacio,

Reconhecimento e tratamento de uma variedade de sons cardiacos, respiratorios, intestinais e vocais,
Propicia o treinamento individual e a dindmica em grupos

2. Especificacdes do produto:
2.1. Caracteristicas Gerais:
Vias aéreas
* Habilidades de Vias Asreas multiplas:
- Inclinagdo da cabega para bids ou gira 90°
- Pescogo tem pele substituive! para técnicas de praticas de cricotomia.
- Pupilas cambiavais para simular condigdes clinicas diferentes (normal, contraidas, dilatadas)
- Respiracdo espontinea
- Wentilagdo com Ressuscitador, mascaras e tubos
- Insercdo orcfaringea e nasofaringea das vias aérsas
- Aplicagdo de Combitube
- AplicagSo de LMA
- Entubagdo endotraquel
- Entubacio Nasotragueal
- Entubagdo retrograda
- Entubagdo por light wand
- Ventilacdo transtragueal
- Cricotirecidectomia com agulha
- Cricotirecidectomia cinirgica
- Lingua manualmente inflavel para simular uma via agrea obstruida
- Técnicas de Succio
- Auscultacdo estomacal para verificar o proprio posicionamento de via aérea
- Obstrucdo dos pulmides (dir/esg - ambos)
- Madulo de cenario de emergéncia
- Cendrio predefinidos de ACLS em EMT-I [ EMT-P
» Habilidades Circulatorias e Administracdo de Droga

- Brago de IV articulado com pele e sistema de veia substituivel, que permite infusdo de
terapias intravenosa periférica e cuidado do local.
- Wenopungdo possivel na fossa anticubital & dorso da mio
- Local para injecdes subcutinea e intramuscular

f¢
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» Descompressao do Pneumotdrax e insergdo de tubo toracico
- Local médio-clavicular bilateral para descomprassdoc com agulha
- Lado direito medic-axilar para descompressdo com agulha
- Insercdo de tubo toracico em médio-axilar

Capacidades do VitalSim™

# Habilidades das Funcdes Cardiacas

- Mais de 1400 ribmos cardiacos com pulso sincronizado permitinde aos alunos interpretarem e
intervirem usando desfibrilador, massagem cardiaca e administragdc de medicamentos,

- Compressdes do térax manual

- Ritmos de espera programaveis
- Candrios pré-programados com breinamentos padries
- Cendrios adaptiveis & controlados em tempo real pelo instrutor para atingir as metas do

estudo especifico

- Compativel com monitores de ECG/ desfibriladores com 3 ou 4 derivagdes.
- Desfibrilacdo via cabo (maos livres), ou pas manuais.

* Pressdo sanguinea / Pulsos

- Pulso carotiden bilateral, pulso braquial & radial em brago de BR.

- Pressdo do pulso depende da selecdo da pressdo sanguinea e da posicdo anatdmica

- Pulsos sincronizam com ECG programawvel

- Pressdo sanguinea pode ser auscultada ou apalpada para medida de press3o sanguinea ndo

invasiva,

- Brago com pressdo sanguinea com sons de Korotkeff sincronizade com ECG
- Facil alterago da Press3o Sanguinea: Sistdlica e diastolica podem ser fixadas

independentemente.
* Sons

- Cardiacos sincronizados com ECG

- Pulmonares direito e esquerda indepandentes

- Intestinais normais ou anormais

- Sons Vocais, pré-programades ou gravades pelo usuario {microfone vendido

separadaments).

- Ajuste de volume indepandente

» Anotagdes [ Fungdo do Cenario

- Opera com cenarios pré-progarmadoes pele usuario
- Eventos Padries e Customizados
- PC editor de cenario pode ser usado pelo usuario para criar ou maodificar, definir e pre-

programar cenarios.

- Unidade de controle pode ser conectada ao PC usando um cabo de USB para:
Transferir & descrever os cenarios.
Downloading do relatdrio de registro de eventos para revisdo e posterior avaliacdo do

aluno.

2.2. Caracteristicas Principais

Beneficios:

Efetividade aducacional

Simulagdo de paciente realistica, com treinamento  de
experiéncas praticas em trabalho de eguipe. lideranca e
habilidades de comunicacdo.

Uso multifuncional

Facilita o treinamento de diferentes profissionais envolvidos com
o cuidado do paciente.

Portabilidade Permite rapida e facil instalacdo
VitalSim conectado ac Simulador de Permite simulagbes de ECG, sons cardiacos, fetais, pulmonares,
paciente vocal, intestinal, pressdo sanguinea & pulso.

Permite os instrutores a percorrerem cenarios pré-programados
como também criar e editar seus proprios cendrios.

Laerdal do Brasil
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Cenarios Preé-programados provéem
treinamento unificado

Cendrio customizado e controle do instrutor em tempo real
permitem adaptaclo individual para satisfazer as necessidades
de estudante.

Sensores:

Inclinagdo da Cabega/ Elevagio do
Queixo, Mandibula, Ventilagdo
Comprassio

GQue permitem avaliacdo posterior dos eventos da ventilacdo e
compressdo

Respiracao Espantinea

Permite cenarios mais realisticos

Registro de eventos

O relatorio de registro de eventos pode ser gravado & impresso
para revisdo e posterior avaliagdo do alune.

3. Acompanham o Produto:
3.1. ALS Simulator

Lubrificante de via agrea
Pupilas cambigveis,
Acessorio Clavicular (Pneumotorax)
Acessorio Axilar (Prneumotorax)
Jagueta, calgas,
Software CD,
Bolsa para transporte &
+ Manual de use.
*WitalSim & vendido separado

Simulador de paciente de corpo inteiro,
6 peles de pescogo para Cricotiroidectomia, Fita para crico
1 rolo de fita para simular membrana cricotirdide, .

Inbrificante

Ar.essm'fu(lmm:hr Pele pescoge ()

e, 3

4. Acesstrios Opcionais (nao inclusos na proposta):

38 15 50 381500 312029 3811 05 200-00250 276-15001
Modulo de Madulo de Treuma | Reposicao veia e Pele de pesoncn Fita membrana Simulated NBC
Hemorragia pede (masc) aim Mcdule

i ST

> g

5. Produto Disponivel:

Codigo Descricdo

Produto

205-05050 | ALS Simulator

200-10001 | VitalSim

Laerdal do Brasil
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C-) MEGACODE KID ADVANCED com VitalSim

1. Descricdo:
O MegaCode Kid Advanced retrata um simulador de
pacdiente pediatrico de & anos de idade induindo todas

as caracteristicas gue os instrutores necessitam para . -
desenvolvimento das habilidades em ALS, incluindo j— i
perma para pungio intra dssea. e

E um simulador de paciente realisticamenta ideal para

treinamento avangado de via aérea e terapia de IV,

desfibrilacdo cardiaca, auscultacdo e reconhecimento

de sons cardiacos e pulmaonares.

VitalSim & uma tecnologia com controle remoto sem fio desenvolvido para atender as necessidades da
simulacdo dos sinais vitais. A unidade que simula os sinais vitais interage com o simulador de paciente de
forma a tornar o mais realistico possivel através de simulagdes de ECG, sons, press3o sanguinea e pulso.
MegaCode Kid Advanced com VitalSim & flexivel com madulos multiplos inde ao encontro das
necessidades educacionais da equipe multidisciplinar, para treinamentos em CPR, ACLS, trauma, pronto
socoITo & consciancia de abuso de crianca treinamento em campo, transporte e de amergéncia preé-
hospitalar em pediatria.

2. Especificacbes do produto:
2.1. Caracteristicas Gerais:
Vias aéreas

* Habilidades de Vias Asreas mdltiplas:
- Inclinacdo da cabeca para tras ou gira 90°
- Ventilacdo com Ressuscitador, mascaras e tubos
- Insergao orefaringea e nasofaningea das vias asreas
- Entubacdo endotraquel
- Entubacioc Nasotragueal
- Técnicas de Succdo
- Auscultacdo estomacal para verificar o proprio posicienamento de via aérea

# Habilidades Circulatdrias e Administracdo de Droga
- Brago de IV articulado com pele & sistema de veia substituivel, gue permite infusic de
terapias intravenosa periférica e cuidado do local.
- Perna direita apta para injecdo intra dssea com tuberosidade tibial
- Freqiiéncia varidvel sincronizada, anomalias

Capacidades do VitalSim™

* Habilidades das Fungies Cardiacas
- Mais de 1400 ritmos cardiacos com pulso sincronizado permitindo aos alunos interpretarem e
intervirem usando desfibrilador, massagem cardiaca & administragdo de medicamentos,
- Ritmos de espera programaveis
- Cenarios pré-programados com treinamentos padries
- Canarios adaptaveis & controlados em tempo real pelo instrutor para atingir as metas do
estudo especifico
- Compativel com moenitores de ECG/ desfibriladores com 3 ou 4 derivagoes.
- Desfibrilagdo via cabo (maos livres), ou pas manuais.

» Pulsos
- Pulse carctideo pulso carotideo (manual)

* Sons
- Cardiacos sincronizados com ECG
- Pulmonares direito & esquerda indepandentes
- Intestinais normais cu anormais

Laerdal do Brasil
Alameda Tocantims, 125 — Sobzeloja 1
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- Sans Wocais, pré-programados ou gravades pelo usudrio (microfone vendido

saparadamenta).

- Ajuste de volume independente

+ Anotagdes / Funcdo do Cenario

- Opera com cenarios pré-progarmades pelo usuario
- Eventos Padries e Customizados
- PC editor de cenario pode ser usado pelo usuario para criar ou maodificar, definir & pre-

programar cenarios.

- Unidade de controle pode ser conectada ao PC usando um cabe de USE para:
Transferir e descraver os cendrios.
Downloading do relatério de registro de eventos para revisdo e posterior avaliacdo do

aluno.

2.2. Caracteristicas Principais

Beneficios:

Efetividade aeducacional

Simulacdo de paciente realistica, com treinamento  de
experiéncias praticas em trabalho de equipe, lideranca e
habilidades de comunicacdo.

Uso multifuncional

Facilita o treinamento de diferentes profissionais envolvidos com
o cuidade do paciente padistrico.

Portabilidade

Permite rapida e facil instalacdo

VitalSim conectado ao Simulador de
paciente

Permite simulagies de ECG, sons cardiacos, pulmonares, vocal e
intestinal.

Permite os instrutores a percorreram cenarios pré-programados
como também escrever seus propries cendrios.

Cenarios Pré-programados provéem
treinamento unificado

Cenadrio customizade e conbtrole do instrutor em tempo real
permitem adaptacio individual para satisfazer as necessidades
de estudante.

Registro de eventos

O relatorio de registro de eventos pode ser gravado & impresso
para revisdo e posterior avaliacde do aluno

3. Acompanham o Produto:
3.1. Simulador de Paciente MegaCode Kid Advanced

Simulador de paciente de corpo inteiro,

Brago multi venoso para treinamento de IV

Puncdo intra ossea na pema
Lubrificante de via aérea
Jagueta, calgas,

Bolsa para transpote e
Manual de uso.

*italSim & vendido separado

4. Acessorios Opcionais (ndo inclusos na proposta):

231-00101 277-00001 373-701350 300-00630
Pediatric Intraossecus Lag Madulo de Tiauma Pedahic Renoacio veia e pde Luhwifiance
1R ‘ -
[} * -
GRS - F B " e =
+ o . e T
5. Produto Disponivel:
[ cadigo | Descricio Produto |
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231-05050 | MegaCode Kid Advanced A

200-10001 | VikalSim

D-) ALS Baby 200

1. Descricdo:

O ALS Baby 200 € um simulador de paciente infantil gue oferece um _33_'35,,;‘:

realismo excepcional para treinamento individual nas habilidades de - t
ressuscitacdo infantil, incluindo administracdo das vias aéreas, RCP, “.; “-‘
acesso vascular e possibilidade de monitorizagao do ECG. 4 . :

2. Especificagdes do produto:

2.1. Caracteristicas Gerais:
Permite manobra de Sellick
Permite intubacdo oral & nasal

Ressuscitacdo Cardio Pulmonar *
ECG com derivacdes

2.2, Caracteristicas Principais

Permite insergdo de Mascara laringea

Insergdo agulha intra 6ssea com aspiragdo simulada da medula dssea

Beneficios:

Efetividade educacional

Por praticar habilidades de CPR basicas e avangadas

Portatil

Por treinar em todos os ambientes as habilidades ACLS infantil

3. Acompanham o Produto:
« Simulador de Paciente Infantil,

= 5 Reposigdes de agulha de acesso intra dssea (perna)

+« Mala para transporte
Lubrificador

s  Um manual de uso.
s« HeartSim 200

4. Acessirios Opcionais (ndo incluso na proposta):

08 2305 0& 20 20 25 20 50

Leg replacement Fads Lung [ Stomach
[pacote 5 unidades) {pacote & unidades)

Airway Lubrificant

4 "

=
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5. Produto Disponivel nas versoes:

Codigo Descricdo Produto
-
08003140 ALS BABY 200 (COMPLETO) ‘.J -——
+
080030 ALS BABY 200 (s06 Simulador de Paciente) i
260010 HEARTSIM 200 Cardiac Rhythm Simulator

E-) Manequim IV TORSO

1. Descricao:

O IV Torso Laerdal € a ferramenta mais realisbica para treinamento de
IV adulto

Permite praticar técnicas de acesso intravenosas para o curso de ACLS
e ATLS.

O IV Torso foi projetado especificamente para reunir as metas
educacionais fundamentais de programas de treinamento.

0 produto consta com dois acessdrios (almofadas) especialmente
desenhados com tecido autocicatrizante, gue reproduz a anatomia das
regides subclavia/colo e a regido femoral.

2. Especificagoes do produto:
2.1. Caracteristicas Gerais:
s« 0O IV torzo Laerdal habilita a pratica de acesso de IV para a:
=  Veia jugular externa
» Veia jugular interna pela aproximacdo anterior, central & posterior
= Veia subclavia
= Veia femoral
s« Um dizpositivo de pulso permite o instrutor a criar um pulso palpavel nas artérias carotida e
femaoral.
s O3 Acessorios (almofadas) incluem pele artifical, velas previamente preenchidas com
simulador de sangue, artérias, ossos e musculos palpaveis.

2.2. Caracteristicas Principais

55

Beneficios:

o mais proximo possivel o tato de pele humana.

Simulacdo realistica de tecida. Areas para acesso de IV sdo simuladas por almofadas
que estdo cobertas por uma pele realistica que simula

As regides do Pescoco & Femoral s3o As veias simufadas dentro das almofadas provéem

Laerdal do Brasil
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56

retorno natural de sangue

Cateteres longos podem ser colocados
no modelo de treinamento.

Permitinde aos estudantes a2 experimentarem
procedimentos realisticos

Tem um tecido autocicatrizante

Quando a agulha € retirada apos perfuracdo, as veias
e a pele sdo seladas naturalmente de forma que o
local perfurado ndo & visivel ao proximo estudante.

O IV Torso Laerdal vem com uma mala

Facilitando o transporte & armazenamento.

3. Acompanham o Produto:
IV Torso Laerdal
« (Carcaca interma do IV torso
« (Carcaca externa do IV Torso
s Acessono clavicular/colo (almofada)
» Acessorio Femoral (almofada)
s Frasco de concentrado de simulador de sangue

« Uma mala . -
+« Um manual de uso.
4. Acessorios Opcionais (nao incluso na proposta):

09 2001 0s 20 03 09 21 03 09 20-10 0g 20 11 09 20 12
Acessorio de Acessorio de Concentrado Carcaca interna | Carcaca Dispositivo de
reposicio reposicdo de simulagio do IV Torso externa pulso
clavicula/colo femaral de sangus do IV Torsa
{almofada) [almafada)

o~
n : o= h o
— j - = - "
> ¢ Em
5. Produto Disponivel nas versoes:
Codigo Descricdo Produto
09 00 19 IV Torso
- ——
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F-) Pediatric Multi-Venous IV Training Arm Kits

2. Descricdo: Braco Pediatrico de treinamento
Venoso
Pediatric Multi-Wencus IV Training Amm Kits reproduz de forma
idéntica um bracgo pedidtrico com sistemas de veias designado
para treinamento de terapia intravenosa perifarica.

2. Especificacbes do produto:

Permite venopuncio em fossa antecubital ou dorso da mao

Permite acessar veias medial, basilica e cefalica

Veias palpaveis permitem escolher o local da puncdo e preparacdo

Veias permitem a infusdo periférica através da terapia IV com "bolus” ou infusdo continua
Permite substituicio da pele e do conjunto de veias aumentando a vida util do produto

3. Acompanham o Produto:

Brago

Pele de reposicdo & sistema de veias
Bolsas de sangue com tubos e conectores
5 seringas

Concentrade de sangue

Lubrificante,

Maleta de transporte.

Manual de uso.

4. Acessorios Opcionais (ndo incluso na proposta):

375-70150 300-00750 300-00650
Replacement Skin Simulated blood Lubrificance
ped
e
=

5. Produto Disponivel na versao:

Codigo Descricao Produto

375-70001 Pediatric Multi-Venous IV Training &rm
Kits
375-71001 Pediatric Multi-Venous IV Training Arm me—— g

Laerdal do Brasil I'
Alameda Tocantims, 125 — Sobreloja 1 aer a
Alphaalle — Baruen — SP — 064535-020

Tel: =35 11 4193-8007 helbing save lves
Fax: #5511 4193-B007 R.2
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G-) Infant IV Training Leg

1. Descricao:

Perna infantil para treinamente de pungdo IV.
Reproduz uma perna infantil com sistemas de veias
designado para treinamento de terapia intravenosa

periférica.

2. Especificagbes do produto:

Permite venopuncdo em maléclo medio e lateral
Refluxo realista de fluidos.

LER 3.033/10.Rev4d

-
* \eias permitem a infus3o periférica atraves da terapia IV com "bolus” ou infus3o continua
-

3. Acompanham o Produto:

4. Acessorios Opcionais (nao incluso na proposta):

Concentrade de sangue
Manual de uso.

Permite substituigio da pele e do conjunte de veias aumentando a vida util do produto

365-00550 300-00750 300-00650
Replacement Sleeve | Simulated blood Lubiificance
and Vein - IV Leg
.
4
-
-
5. Produto Disponivel na versao:
Codigo Descricao Produto
365-00101 Infant IV Training Leg ;

Laerdal do Brasil

Alameda Tocantms, 125 — Sobrelopa 1
Alphalle — Baruen — SP — 06455-020

Tel: =55 11 4193-8007

Fax: +35 11 4193-8007 R.2
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ANEXO 3 - ILUSTRAGOES E FOTOS DISPONIBILIZADOS PELA SPA
ANEXO 3.1 - FOTOS: SALA DE AULA COM MULTIMllDlﬂA SPA
i | - = . =

Fonte: Dados primarios da SPA

ANEXO 3.2 - FOTOS: SALA DE COMANDOS DO SIMULADOR

Fonte: Dados primarios da SPA

ANEXO 3.3 - FOTOS MANEQUIM “ALS Simulator”

Fonte: Dados primarios da SPA



ANEXO 3.4 - FOTOS MANEQUIM “ALS Baby 200”

Fonte: Dados primarios da SPA

ANEXO 3.5 — FOTOS: MANEQUINS DE VIAS AEREAS

Fonte: Dados primarios da SPA

ANEXO 3.6 — FOTO: AULA PRATICA DE MANEJO DE VIA AEREA

Fonte: Dados primarios da SPA
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ANEXO 3.7 — FOTO: AULA PRATICA DE VIA AEREA DIFICIL —
INFANTIL E ADULTO

Fonte: Dados primarios da SPA
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