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Simulação realística e gamificação em primeiros 
socorros para o curso de Fisioterapia

Realistic simulation and gamification in first aid 
for the Physiotherapy course

Artigo original

RESUMO | INTRODUÇÃO: Primeiros socorros são os pro-
cedimentos e medidas iniciais prestados às vítimas acome-
tidas por mal súbito ou traumático, desde o local do evento 
até a chegada do serviço de socorro especializado. Uma das 
formas de aprendizagem de primeiros socorros é por meio 
do ensino baseado em simulação realística. OBJETIVO: Des-
crever o treinamento baseado em simulação, bem como a 
gamificação utilizada durante as aulas de primeiros socorros 
com acadêmicos do segundo semestre de Fisioterapia. ME-
TODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo com aborda-
gem qualitativa. As atividades teórico-práticas foram desen-
volvidas em sala de aula e no laboratório de simulação com 
acadêmicos de Fisioterapia. Em sala de aula, a docente apre-
sentou e discutiu os conceitos sobre diversas situações em 
que os primeiros socorros são aplicados. Para as aulas práti-
cas foram propostos casos clínicos nos quais os estudantes 
tiveram que realizar as condutas adequadas nos manequins 
ou neles próprios, de acordo com a situação simulada. A fim 
de mensurar a percepção desses acadêmicos, foi solicitado 
que respondessem a um questionário validado denominado 
Escala de Satisfação com as Experiências Clínicas Simuladas. 
RESULTADOS: O presente trabalho mostrou que, de forma 
geral, os acadêmicos ficaram satisfeitos com as aulas práti-
cas simuladas, apesar de três itens do questionário terem 
obtido percentuais de notas mais baixas. CONCLUSÃO: O 
ensino baseado em simulação deve ser incentivado nos cur-
sos de graduação em Fisioterapia, devido aos potenciais be-
nefícios descritos neste trabalho, segundo as respostas dos 
acadêmicos obtidas nos itens do questionário. 

PALAVRAS-CHAVE: Treinamento Simulado. Ensino. Primeiros 
Socorros.

ABSTRACT | INTRODUCTION: First aid is the initial procedures 
and measures provided to victims suffering from a sudden 
or traumatic illness from the location of the event until the 
arrival of the specialized emergency service. One of the 
ways to learn first aid is through teaching based on realistic 
simulation. OBJECTIVE: To describe simulation-based training 
and gamification used during first aid classes with second 
semester physiotherapy students. METHODOLOGY: This is 
a descriptive study with a qualitative approach. Theoretical-
practical activities were developed in the classroom and 
the simulation laboratory with physiotherapy students. In 
the classroom, the teacher presented and discussed the 
concepts of different situations in which first aid is applied. 
For practical classes, clinical cases were proposed in which 
students had to carry out appropriate actions on mannequins 
or themselves, depending on the situation simulated. To 
measure the perception of these students, they were asked 
to respond to a validated questionnaire called the Satisfaction 
with Simulated Clinical Experiences Scale. RESULTS: The 
present work showed that students were generally satisfied 
with the simulated practical classes, despite three items 
in the questionnaire having obtained lower percentage 
marks. CONCLUSION: Simulation-based teaching should be 
encouraged in undergraduate physiotherapy courses due to 
the potential benefits described in this work, according to the 
academics' responses to the questionnaire items. 
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1. Introdução

Primeiros socorros são procedimentos e medidas 
iniciais prestados às vítimas acometidas por mal sú-
bito ou traumático, desde o local do evento até a 
chegada do serviço de socorro especializado. Esses 
procedimentos quando realizados corretamente in-
terferem no prognóstico e na sobrevida da vítima1-3, 
porque os objetivos dos primeiros socorros consis-
tem na preservação da vida, no alívio do sofrimento, 
na prevenção de novas doenças ou lesões e na recu-
peração da vítima.4

Portanto, é muito importante que as aulas de primei-
ros socorros consigam expor os procedimentos ne-
cessários de maneira adequada e eficiente, para que 
os estudantes e futuros profissionais saibam aplicar 
as condutas devidas frente às mais diversas situa-
ções de primeiros socorros e salvar a vida da vítima.5

Uma das formas de aprendizagem em primeiros so-
corros, já bastante difundida, é por meio do ensino 
baseado em simulação realística, uma metodologia 
ativa que utiliza de um ambiente controlado e ma-
nequins. Dessa forma, situações hipotéticas da rea-
lidade são reproduzidas, permitindo ao estudante a 
repetição dos procedimentos com a possibilidade de 
erros, feedback, avaliação e reflexão, a fim de desen-
volver competências para realizar os procedimentos 
sem o risco de causar dano ao paciente.6-8 

O ensino baseado em simulação consiste em uma 
sequência metodológica: introdução ao ambiente, o 
briefing (informações sobre o cenário simulado), a 
prática de simulação e o debriefing (discussão intera-
tiva e reflexiva sobre a prática simulada). No ensino 
baseado em simulação, o debriefing é considerado o 
momento mais importante, porque possibilita que os 
estudantes realizem reflexões sobre os cenários si-
mulados e as condutas realizadas, tendo o professor 
como um facilitador do conhecimento.9

De acordo com Alves et al.10 e Rourke11, a simulação 
realística é uma metodologia de aprendizagem expe-
riencial que proporciona ao estudante participar de 
um evento próximo do real, conferindo maior reten-
ção do conhecimento, autonomia, segurança, habili-
dades de liderança, de trabalho em equipe e pensa-
mento crítico aos participantes da situação simulada. 

Por isso, a simulação realística é uma das metodolo-
gias de ensino que pode oferecer um benefício adi-
cional ao treinamento tradicional.

Entretanto, apesar dessas vantagens, no Brasil, a simu-
lação realística ainda é pouco utilizada e as principais 
barreiras para isso são as organizacionais, incluindo 
a formação do corpo docente, os altos custos iniciais 
para a montagem dos laboratórios e a demanda con-
tínua de recursos de equipamentos, ambientes e pes-
soal. Além disso, há a necessidade de engajamento e 
capacitação do corpo docente, pois há aumento da 
carga de trabalho necessária para a elaboração dos 
cenários e situações simuladas, bem como a relação 
da quantidade de alunos por docente.10

Diante aos fatos apresentados, o objetivo do presen-
te estudo é descrever o treinamento baseado em si-
mulação, bem como a gamificação utilizada durante 
as aulas de primeiros socorros com acadêmicos do 
segundo semestre de Fisioterapia e divulgar os resul-
tados obtidos por meio dessas estratégias. 

2. Metodologia

O presente trabalho trata-se de um estudo descritivo 
com abordagem qualitativa, realizado durante o en-
sino teórico-prático da disciplina de primeiros socor-
ros do curso de bacharelado em Fisioterapia, minis-
trado em uma Instituição de Ensino Superior (IES) do 
Vale do Itajaí (SC), com 25 acadêmicos que aceitaram 
participar mediante a assinatura prévia do Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e a autori-
zação do Comitê de Ética e Pesquisa da IES, parecer 
nº 6.190.922.

As atividades pedagógicas ocorreram entre julho e 
outubro de 2022 e foram desenvolvidas em sala de 
aula e no laboratório de simulação, por meio de aulas 
expositivas e práticas supervisionadas pela docente 
responsável pela disciplina. Em sala de aula, a docente 
apresentou, discutiu e demonstrou os conceitos e as 
técnicas utilizadas sobre as diversas situações em que 
os primeiros socorros são aplicados, como as abor-
dagens iniciais à vítima, vertigem, desmaio, convul-
sões, parada cardiorrespiratória (PCR), ressuscitação 
cardiopulmonar (RCP), obstrução de vias aéreas por 
corpos estranhos (OVACE), entorse, luxação, fraturas, 
ferimentos, hemorragias, queimaduras e insolação. 
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Os cenários para a simulação realística foram preparados no laboratório de simulação da IES, com uma estrutura 
adequada para cada estação. Como recursos físicos, foram utilizados manequins de média e alta-fidelidade, ma-
teriais de suporte para o atendimento emergencial, como gazes, algodão, ataduras, fitas adesivas e compressas. 

Nos dois primeiros tempos, as aulas foram expositivas utilizando projetor multimídia, e nos dois últimos, foram 
realizadas as aulas práticas simuladas. Como a turma era composta por 34 estudantes, ela foi dividida em turmas 
A e B, de forma que, em uma semana a turma A foi a primeira a ir para a prática no laboratório de simulação 
realística, enquanto a turma B realizou atividades online em sala de aula. Na semana seguinte, essa ordem foi 
invertida e assim sucessivamente. A Figura 1 mostra um fluxograma dessa divisão.

Figura 1. Esquema das aulas e divisões da turma

Fonte: as autoras (2023).

As atividades online propostas consistiram em um questionário utilizando o Google Forms com questões sobre 
o assunto discutido na aula expositiva. Para alguns conteúdos abordados, também foram utilizados vídeos que 
mostravam situações em que as condutas de primeiros socorros não foram adequadamente aplicadas e, a partir 
disso, os estudantes precisaram determinar quais as condutas seriam corretas para as situações mostradas nos 
vídeos, enviando também essas respostas via Google Forms.

Para que os acadêmicos que já tivessem feito a prática simulada voltassem para a sala de aula e realizassem as 
atividades online propostas, a docente utilizou uma estratégia de gamificação. O questionário online deveria ser 
respondido e enviado até o fim da aula (às 22h). Esse envio, além da presença nos quatro tempos de aula, conce-
dia ao acadêmico um “coração” (representando “vida”), que eram obtidos em todas as aulas, caso os estudantes 
cumprissem com essa regra. Até a data da primeira prova, os estudantes puderam acumular três corações e 
aqueles que tiveram esse total, escolheram uma das sete questões de múltipla escolha da prova teórica e soli-
citaram que a docente dissesse qual das cinco alternativas disponíveis na questão não estava correta, ou seja, 
tiveram uma ajuda na prova. Na segunda prova a mesma dinâmica foi realizada.

O painel de “vidas” ficou disponível no Ambiente Virtual para que os estudantes pudessem acompanhar a quan-
tidade que acumularam até as provas. Nas provas, a professora teve esse controle dos alunos que puderam 
solicitar a ajuda. O Quadro 1 exemplifica o painel de vidas no qual, de acordo com esse painel, apenas o Aluno A 
teria tido o direito de solicitar a ajuda da professora na prova.
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Um exemplo de caso clínico para convulsão: “Você é fisioterapeuta e atende o Sr. Sérgio, de 48 anos, que há 5 
anos sofreu um grave acidente de carro. Em um dia de atendimento, Sérgio perdeu o nível de consciência, com 
enrijecimento do corpo inteiro, espasmos musculares e movimentos bruscos por todo o corpo, o que o levou a 
cair no chão. Em seguida, começou a cerrar os dentes e depois foi possível observar sialorreia. Qual é a conduta 
para esta situação?”.

No início das aulas seguintes, os questionários das aulas anteriores eram corrigidos e era realizado o debriefing 
da prática, com discussão e reflexão dos casos simulados vistos na aula prática.

Para mensurar a percepção desses estudantes quanto às aulas práticas simuladas, foi solicitado no último dia de 
aula (em outubro de 2022) que os estudantes respondessem a um questionário validado denominado Escala de 
Satisfação com as Experiências Clínicas Simuladas (ESECS)12, que é originalmente composto por 17 itens, todos 
de múltipla escolha, com escala de 10 pontos, sendo que 1 corresponde a pior nota e 10, a melhor nota. Foram 
adicionados outros três itens neste questionário, sendo dois a respeito do gênero e da faixa etária, para traçar 
um perfil sociodemográfico desses estudantes. O último item do questionário tratou-se de uma pergunta aber-
ta para que os estudantes pudessem fazer mais algum comentário ou sugestão para a disciplina de Primeiros 
Socorros. O questionário ESECS12 foi transcrito para o Google Forms e foi respondido pelos acadêmicos por meio 
do fornecimento de um link.

Quadro 1. Exemplo do painel de vidas

Fonte: as autoras (2023).

No laboratório de simulação, a turma também foi dividida em subgrupos de três ou quatro componentes e, a 
partir do caso clínico disponibilizado em cada leito do laboratório, os estudantes precisaram realizar as condutas 
adequadas. A docente da disciplina forneceu para cada um destes grupos cerca de cinco minutos para discutirem 
e realizarem as condutas. Após esse tempo, a docente passou em cada grupo e pediu para que eles explicassem 
o que tinha sido realizado e o porquê. Nos casos em que houve erros na tomada de decisão, a docente corrigiu 
e explicou, fornecendo o feedback ali mesmo no leito. Em seguida, ocorreram os rodízios dos grupos, no sentido 
horário, para outro cenário, a fim de que todos realizassem todas as situações propostas no laboratório de simu-
lação, conforme mostra a Figura 2. 

Figura 2. Subdivisão das turmas nos cenários simulados

Fonte: as autoras (2023).
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As variáveis obtidas neste trabalho são categóricas, os dados obtidos por meio das respostas do ESECS12 foram ar-
mazenados utilizando o LibreOffice Calc, e foram calculados as frequências absolutas e os percentuais. Em virtude 
da pergunta aberta, as respostas foram transcritas, a fim de contribuir com a análise da prática pedagógica adotada. 

3. Resultados e discussão

Foram convidados a participar deste estudo 34 alunos do curso de Fisioterapia de uma IES do Vale do Itajaí. Mas 
apenas 25 alunos assinaram o TCLE e responderam ao Questionário ESECS.12 Destes 25 alunos, 21 (84%) eram do 
sexo feminino e 4 (16%) do sexo masculino, com média de idade de 19 anos (±0,93).

Os dados obtidos com as respostas dos 17 itens do ESECS12 foram tabulados, e o número absoluto e o percentual 
de respostas em cada um dos itens podem ser observados na Tabela 1. O questionário ESECS12 solicita ao avalia-
dor que dê uma nota de 0 a 10. Como não houve respostas com notas 0, 2 e 3, elas não foram expostas na Tabela. 

Tabela 1. Respostas obtidas no ESECS (n=25)

Fonte: as autoras (2023).
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De acordo com a Tabela 1, é possível observar que 
a maioria dos itens foram avaliados como nota 10 
pelos acadêmicos; apontando, portanto, que os 
acadêmicos se sentiram satisfeitos com as aulas 
práticas simuladas. 

Segundo Li et al.13, há correlação positiva entre o inte-
resse pela aprendizagem e a satisfação com a apren-
dizagem, ou seja, o nível afetivo e de envolvimento 
individual na atividade interfere na avaliação da sa-
tisfação. Isso ocorre porque quando os estudantes 
possuem o interesse em aprender, a motivação é alta 
e ficam satisfeitos com a atividade de aprendizagem. 

No trabalho de Peng et al.14, 95,5% dos alunos relata-
ram satisfação com o ensino baseado em simulação, 
e no trabalho de Liu et al.15, 100% dos participantes 
ficaram satisfeitos com o mesmo método de ensi-
no. Essa satisfação ocorre porque o ensino basea-
do em simulação permite o treino de competências 
processuais e tarefas únicas, a partir da criação de 
situações-problema (cenários clínicos) pelo docente e 
a resolução por etapas pelos acadêmicos com possi-
bilidade de repetições, em um ambiente simulado.16

Para Vilaça et al.17, o ensino baseado em simulação 
aproxima-se da realidade e com maior dinamismo, 
o que proporciona uma aprendizagem significativa e 
com maior motivação durante o processo de aquisi-
ção, quando comparado às aulas puramente teóricas. 
Inclusive, no atual trabalho, de acordo com as respos-
tas obtidas no item 3, foi observado que 60% dos aca-
dêmicos relataram maior motivação para ir às aulas.

É importante ressaltar que o objetivo do ensino ba-
seado em simulação não consiste em apenas replicar 
corretamente as condutas, mas também na integra-
ção das situações de primeiros socorros aos cenários 
de ensino, de forma que esses cenários sejam encara-
dos como legítimos, provocando as mesmas reações 
e respostas que teriam numa situação real, a fim de 
consolidar a teoria, desenvolver o pensamento clínico 
e reflexivo, além do estímulo à participação ativa dos 
acadêmicos.14 No estudo de Teles et al.18, a participa-
ção mais ativa dos acadêmicos e a organização de pe-
quenos grupos nos cenários apontam que o proces-
so de aprendizagem é mais significativo. Contudo, os 
autores também relataram que os participantes mais 
tímidos mencionaram que observar a atuação dos co-
legas e a sessão de debriefing foram importantes no 
processo de aprendizagem. Por isso, para os autores, 
isso corrobora a importância de envolver os alunos 

na simulação por meio do reconhecimento de estilos 
e características de aprendizagem.

Segundo os estudos de Alves et al.10, Peng et al.14 e 
Liu et al.15, durante as simulações, além das compe-
tências de consolidar a teoria, desenvolver o pen-
samento clínico, tomadas de decisão e a habilidade 
técnica, também são desenvolvidas competências de 
comunicação, interação interpessoal com a equipe e 
colaboração. No entanto, neste estudo foi observa-
do que apenas 28% dos acadêmicos avaliaram como 
nota 10 a interação com os colegas. Esse achado não 
foi uma surpresa, pois já havia sido identificado pe-
los professores que essa turma possui problemas de 
relacionamento interpessoal e de comunicação, com 
a formação de subgrupos. Dessa forma, como estra-
tégia para mitigar esses problemas e desenvolver a 
habilidade de comunicação e cooperação, talvez fos-
se necessário fazer sorteios entre os integrantes que 
vão para os cenários e, assim, estimular maior intera-
ção e comunicação entre eles.

Um outro item que também foi avaliado como nota 10 
por apenas 28% dos acadêmicos foi o item que se refe-
re ao grau de dificuldade dos cenários. De acordo com 
Peng et al.14, o nível de dificuldade dos cenários preci-
sa ser adequado. A proposta da disciplina de primei-
ros socorros nessa IES é de expor situações que po-
dem ser vivenciadas no dia a dia por todas as pessoas 
e que, após a disciplina, elas estarão aptas para toma-
rem as medidas iniciais adequadas, a fim de preservar 
a vida da vítima até a chegada do serviço de atendi-
mento pré-hospitalar (APH) realizado pelo Corpo de 
Bombeiros ou pelo Serviço de Atendimento Móvel de 
Urgência (SAMU). Por isso, os cenários simulados pro-
postos nas práticas eram de acordo com essa atuação. 

O último item que apresentou um percentual baixo 
(36%) para nota 10 foi quanto à discussão pós-cenário 
(debriefing). De acordo com Seam et al.19, o debriefing 
com feedback é essencial quando se trata de ensino 
baseado em simulação, porque essa metodologia de 
ensino é baseada na teoria construtivista de aprendi-
zagem, a qual sugere que os alunos adquiram conhe-
cimento e significado com base em suas experiências. 
Para isso, durante o debriefing, o facilitador deve ex-
plicar as competências clínicas relevantes e orientar 
o aluno a refletir não apenas sobre as suas ações e 
reações, mas também sobre as emoções vivenciadas 
nos cenários. O debriefing tem como objetivos corrigir 
erros, promover o raciocínio clínico e as capacidades 
de julgamento, por meio da reflexão e do feedback.20
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Os demais itens avaliados tratam do realismo, da cre-
dibilidade dos cenários e da qualidade dos materiais 
e simuladores. Conforme Teles et al.18, o ensino ba-
seado em simulação possui bons resultados quando 
a construção dos cenários possui alto grau de realis-
mo pela fidelidade ambiental e psicológica, não utili-
zando necessariamente simuladores de alta-fidelida-
de para isso. Mesmo porque, segundo os autores, a 
fidelidade dos equipamentos não parece preocupar 
a maioria dos estudantes — apesar de avaliarem a 
prática com simuladores de alta-fidelidade melhor 
—, porque todos eles possibilitam a interação com 
o cenário e há feedback imediato para as condutas 
realizadas. Mas, para Chernikowa et al.21, simulado-
res que apresentam maior nível tecnológico, ou seja, 
os de alta-fidelidade e realidade virtual, têm maiores 
efeitos na aprendizagem. 

Com relação à pergunta aberta, apenas seis acadê-
micos fizeram comentários/sugestões. Como as res-
postas foram obtidas de forma anônima, para a iden-
tificação dos participantes foram utilizadas a letra 
A (de acadêmico) seguida da ordem de resposta do 
questionário no Google Forms. As respostas obtidas 
foram transcritas sem edição e, por serem poucas, 
não foram categorizadas. 

De acordo com A1: “Na minha opinião está tudo óti-
mo em questão de aulas, tanto práticas quanto teó-
ricas!”. Métodos de ensino não tradicionais em um 
ambiente de aprendizagem altamente simulado au-
mentam a satisfação com a aprendizagem, em virtu-
de do envolvimento que a simulação gera e a proxi-
midade com o evento real.13

Porém, para A10: “Acho q pecou nas aulas práticas, 
mostrando muitos vídeos e não demonstrando tanto 
e também que não foi tão objetiva ao passar à teoria.” 
O uso de vídeos aconteceu em apenas uma aula prá-
tica e em um dos cenários para que os alunos conse-
guissem realizar a imobilização em um caso clínico de 
luxação do ombro. O vídeo havia sido enviado previa-
mente para os acadêmicos no ambiente virtual da IES. 
No entanto, os acadêmicos relataram que não assisti-
ram ao vídeo. Como era apenas uma docente para 17 
alunos na prática, durante esse momento, o vídeo foi 

disponibilizado para que pudessem assistir e reprodu-
zirem. Todavia, é importante ressaltar que a docente 
auxiliou e corrigiu a técnica durante a prática. 

Segundo A12: “Seria interessante ter mais tempo para 
as práticas”. De acordo com Chernikova et al.21, quan-
to maior a duração das práticas simuladas maiores 
são seus efeitos na aprendizagem. Porém, em virtude 
de precisar seguir um calendário acadêmico e com 
uma turma grande para apenas uma docente, um 
maior tempo de prática simulada não foi possível.

Para A14: “Toda a matéria foi muito dinâmica e com 
vários ensinamentos”. Conforme Massoth et al.17, 
existe associação positiva entre a emoção, principal-
mente a diversão, e a capacidade de aprendizagem 
de novos conteúdos, assim como a percepção dessa 
aprendizagem pelo acadêmico, o que foi observado 
nesse comentário.

De acordo A17: “Deveria ter mais aulas de primeiros 
socorros, pois é uma matéria importante pra grade 
curricular e para o dia a dia”. Acredita-se que esse 
comentário se deu porque a disciplina de primeiros 
socorros para o curso de Fisioterapia nessa IES é de 
35 horas/aula, o que permitiu apenas 10 encontros. 

E, por fim, para A22: “Gostei muito das práticas, achei 
interessantes os casos e gostaria que melhorasse 
em questão de discussão das aulas”. Segundo Lee 
et al.20, há vários métodos de debriefing e variam am-
plamente entre as IES. No entanto, as evidências são 
limitadas para indicar qual o método de debriefing e 
a duração mais eficaz sobre os resultados da apren-
dizagem. Para o contexto deste trabalho, o fato disso 
ter sido mencionado duas vezes (no item de múltipla 
escolha e na pergunta aberta) reforça a importância 
de uma duração maior do debriefing.

Este estudo teve como principal limitação o número 
da amostra e pouca diversidade de acadêmicos. No 
entanto, os resultados indicam caminhos importan-
tes para que novos estudos sejam realizados com 
um grupo maior de acadêmicos, com o objetivo de 
discutir e validar os cenários clínicos simulados sobre 
primeiros socorros, bem como mensurar o impacto 
dessas simulações na formação do fisioterapeuta.

http://dx.doi.org/10.17267/2594-7907ijeh.2024.e5415
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4. Conclusão

O presente trabalho mostrou que, de forma geral, 
houve satisfação dos estudantes com as aulas prá-
ticas simuladas, apesar de três itens terem obtido 
percentuais de notas mais baixas. Isso reforçou a 
importância do docente no planejamento das aulas 
com as práticas simuladas, além de se atentar ao de-
senvolvimento de habilidades, como comunicação 
interpessoal e o trabalho em grupo. 	 Ademais, os 
cenários clínicos simulados devem ser criados com a 
dificuldade adequada e, também, dispensar um tem-
po adequado para o debriefing, que é tido como o 
momento crucial no ensino baseado em simulação. 

Portanto, considerando os resultados obtidos, o en-
sino baseado em simulação deve ser incentivado nos 
cursos de graduação em Fisioterapia, devido aos po-
tenciais benefícios que pode trazer aos acadêmicos, 
professores e pacientes. 
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