
IMPORTÂNCIA DO CHECKLIST NO CONTEXTO DA SIMULAÇÃO REALÍSTICA INTERPROFISSIONAL
edilaineorchel@hotmail.com

[bookmark: _GoBack]Edilaine Aparecida Orchel¹
Gabriela de Araujo¹
Isabela Maria Coatti Rocha¹
Julia Dullius Oliveira¹
Juliana Ollé Mendes da Silva²
Rosiane Guetter Mello²
¹Acadêmicas de Medicina da Faculdades Pequeno Príncipe
²Professoras da Faculdades Pequeno Príncipe

Palavras-chave: Ensino Superior; Equipe Interdisciplinar de Saúde; Treinamento por
Simulação; Educação Baseada em Competências; Checklist.

A simulação realística interprofissional tornou-se uma nova possibilidade de ensino, que favorece o treinamento dos  profissionais de saúde no trabalho em equipe, compartilhamento de conhecimento, desenvolvimento de habilidades,  liderança, atitudes e ajuste de possíveis falhas. A utilização de casos clínicos na simulação realística utiliza formulários estruturados que permitam avaliar competências essenciais de cada área do conhecimento específica e aquelas comuns a todos os profissionais da saúde. A construção de um checklist considera os objetivos gerais e específicos adequados ao conhecimento e experiência do acadêmico no período que se encontra, com critérios claros de avaliação. A partir disso, constrói-se instrumentos e métodos a serem avaliados durante o Exame Clínico Objetivo Estruturado (OSCE), muito utilizado nas Simulações Clínicas dentro das Metodologias Ativas de Ensino e Aprendizagem. O checklist tem sido usado tanto na avaliação das competências (conhecimento, habilidades e atitudes), e em procedimento e cuidados específicos, como no acolhimento a um paciente etilista, que deseja para o consumo de álcool, e passa por consulta interprofissional pautada no acolhimento, empatia e na entrevista motivacional. Além disso, podem ser utilizados durante as atividades práticas, em territórios distintos, principalmente na Atenção Primária à Saúde, no trabalho na Estratégia de Saúde da Família, pautado no trabalho interprofissional com médicos, enfermeiros, farmacêuticos, odontólogos e Agentes Comunitários de Saúde. Objetivando melhorar a relação interpessoal e a habilidade de comunicação, após o período avaliativo, o examinador realiza o feedback relacionado a simulação, mostrando os pontos positivos e colocando de forma respeitosa os pontos a serem melhorados, para que os acadêmicos possam enxergar a atividade como formativa e nunca como punitiva, sempre em consonância com a teoria da aprendizagem significativa, que propõe que o acadêmico seja ator do processo de construção do próprio conhecimento. A elaboração de um checklist que, de fato, avalie as competências dos acadêmicos individualmente e em grupo, e permite interação dos futuros profissionais, potencializando a dinâmica da comunicação, percebendo a complexidade do cuidado e a importância da interprofissionalidade no processo de cuidar. O checklist dentro das Simulações Realísticas Interprofissionais apresenta-se como uma metodologia inovadora, que ao assemelhar-se a cenários reais, é capaz de promover a reflexão de todos os envolvidos. Com isso, favorece a interação entre todos, contribuindo com o processo de ensino-aprendizagem e na construção de profissionais com visão holística do cuidado em saúde, de competências, habilidades e atitudes.
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