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RESUMO  
  
A simulação clínica é uma ferramenta pedagógica essencial na área da saúde, permitindo o 
desenvolvimento e a avaliação de habilidades em um ambiente controlado que replica situações 
clínicas reais. Este estudo foca na hemorragia pós-parto (HPP), uma das principais causas de 
mortalidade materna no Brasil, que demanda intervenção imediata e eficaz. A relevância do 
tema é reforçada pela existência do Protocolo Zero Morte Materna, uma iniciativa baseada em 
evidências para otimizar a assistência obstétrica e mitigar mortes maternas evitáveis. Apesar 
dos avanços, a HPP ainda contribui significativamente para os óbitos maternos no país, com 
dados que podem estar subnotificados. A incidência da HPP varia entre 4% e 12% dos partos, 
com casos graves ocorrendo em 1% a 5%. Diante desse panorama, a capacitação contínua dos 
profissionais de saúde em protocolos de prevenção e manejo da HPP é imperativa. O objetivo 
deste projeto é propor a criação e validação de um cenário de simulação clínica realista para o 
manejo da HPP, visando aprimorar a competência de profissionais que atuam na assistência ao 
parto. A metodologia empregada é um estudo de validação, configurado como pesquisa de 
desenvolvimento metodológico. O estudo será realizado no laboratório de Enfermagem do 
Centro Universitário do Distrito Federal (UDF) e será dividido em duas fases: a elaboração 
detalhada dos cenários e a subsequente validação por um painel de especialistas. Os cenários 
serão construídos com base em situações clínicas autênticas vivenciadas por enfermeiros, 
assegurando a aplicabilidade e o realismo da simulação. Para cada cenário, será desenvolvido 
um checklist abrangente, que delineará as ações esperadas e os objetivos de aprendizagem 
específicos, facilitando a avaliação do desempenho dos participantes. Os resultados esperados 
são múltiplos: os cenários validados servirão como ferramentas padronizadas de treinamento, 
contribuindo diretamente para a redução da mortalidade materna por HPP. Adicionalmente, o 
projeto visa gerar publicações científicas relevantes, enriquecendo o corpo de conhecimento na 
área, e promover melhorias substanciais na prática clínica, impactando positivamente a 
segurança e a qualidade do cuidado materno-infantil.  
   
Palavras-chave: Simulação Clínica; Enfermagem Obstétrica; Hemorragia Pós-parto.  
  
1 INTRODUÇÃO  
  

O ensino na área da saúde sofreu mudanças significativas nas últimas décadas, 
abandonando o modelo tradicional de transmissão de conhecimento. Instituições estão adotando 
métodos que priorizam a aprendizagem prática e a integração entre teoria e prática. Nos EUA, 
escolas de medicina introduziram simulações realísticas em seus currículos, seguidas por 
universidades do Reino Unido, com bons resultados (YAMANE et al., 2019).  De acordo com 
Silva e colaboradores (2025), diversos cursos de enfermagem no Brasil ainda enfrentam 
desafios para implementar a simulação de maneira regular, devido à escassez de recursos 
financeiros e à necessidade de capacitar os docentes para utilizar essa ferramenta.  

A simulação tornou-se essencial na educação em saúde, permitindo que alunos 
experimentem cenários reais sem riscos. Diante dos alarmantes dados sobre erros médicos, que 
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causam mais de 400.000 mortes anuais nos EUA, a simulação mostra-se eficaz na redução 
desses erros e na melhoria da assimilação de conteúdo (YAMANE et al., 2019).  

Os cenários baseados em casos reais, treinam habilidades técnicas e não técnicas, e a 
inclusão de diretrizes facilita sua implementação para todos os envolvidos. A normatização dos 
componentes da simulação visa garantir resultados eficazes e aprendizado. Estudos mostram 
que simulações de alta fidelidade são mais eficazes quando realizadas sob condições 
específicas, como feedback, práticas repetitivas e clareza nos objetivos, formando um conjunto 
de metas para maximizar o impacto da formação baseada em simulação (KANEKO & LOPES, 
2019).  

Nos achados de Santana e colaboradores (2023), a simulação foi destacada como uma 
preparação essencial para a prática clínica, integrando teoria e prática e promovendo o 
pensamento crítico nas decisões gerenciais e assistenciais, além de melhorar o trabalho em 
equipe. Destacou-se também a importância do aprimoramento técnico, preparo psicológico e 
habilidades de comunicação para atuar com segurança em cenários reais. Entretanto, fatores 
como nervosismo, ansiedade e estresse podem ser fatores que dificultam esse processo. Dessa 
forma, o papel do tutor foi identificado como crucial para facilitar o ensino-aprendizagem, 
criando um ambiente seguro e justo.   

Nesse contexto, a simulação clínica mostra-se uma ferramenta estratégica para a 
qualificação dos profissionais de saúde que atuam na assistência à mulher, especialmente no 
ciclo gravídico-puerperal. Ao integrar teoria e prática, conforme evidenciado por Santana et al. 
(2023), a simulação contribui para o desenvolvimento de habilidades técnicas, emocionais e de 
comunicação, aspectos fundamentais para o enfrentamento de situações de emergência 
obstétrica, como a hemorragia pós-parto.   

As causas da mortalidade materna no Brasil acontecem, em ordem, por hipertensão 
arterial específica da gravidez, hemorragias, infecção puerperal e aborto. Considerando que essa 
condição representa a segunda maior causa de mortalidade materna no Brasil, segundo 
Rodrigues Fonseca et al. (2022), e exige intervenção imediata devido ao risco de vida que impõe 
à mulher (SOUZA et al., 2023), é indispensável preparar os profissionais para agir com 
segurança e precisão. Assim, a simulação, aliada à mediação sensível do tutor, pode favorecer 
um ambiente de aprendizagem eficaz, contribuindo para a redução de falhas assistenciais e, 
consequentemente, para a melhoria dos desfechos maternos.  

A hemorragia pós-parto (HPP) é caracterizada pela perda de mais de 500 ml de sangue 
após o parto vaginal ou acima de 1.000 ml na cesárea durante as primeiras 24 horas. Também 
se considera HPP qualquer perda que cause instabilidade hemodinâmica ou exija 
hemotransfusão. Este problema é complexo e evitável, com respostas clínicas à perda sanguínea 
que variam conforme fatores, incluindo um diagnóstico preciso (RUIZ, 2023).  

Dessa forma, o Protocolo Zero Morte Materna foi criado como uma iniciativa global 
que tem como objetivo reduzir e eliminar as mortes maternas evitáveis. É uma abordagem 
baseada em evidências que visa melhorar a qualidade do cuidado obstétrico e garantir que todas 
as mulheres recebam atendimento seguro durante a gravidez, o parto e o pós-parto. Foi 
desenvolvido pela Organização Mundial da Saúde (OMS) e outras organizações parceiras, e é 
implementado em diferentes países ao redor do mundo. No entanto, ainda há desafios 
significativos a serem enfrentados para alcançar o objetivo de eliminar completamente as 
mortes maternas evitáveis (SILVA et al., 2020).  

No Brasil, a hemorragia pós-parto é uma das principais causas de morbidade e 
mortalidade materna. De acordo com o Sistema de Informações sobre Mortalidade (SIM) do 
Ministério da Saúde, a hemorragia pós-parto é responsável por uma proporção significativa das 
mortes maternas no Brasil. Segundo o Boletim Epidemiológico de Mortalidade Materna do 
Ministério da Saúde, referente ao período de 2011 a 2016, a hemorragia pós-parto contribuiu 
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com cerca de 13% das mortes maternas no Brasil. É importante ressaltar que esses dados são 
baseados em registros de óbitos, e estima-se que possa haver subnotificação ou classificação 
inadequada das causas de morte (MENDONÇA et al., 2022).   

Neste contexto, há estimativas que a incidência de hemorragia pós-parto no Brasil 
varie entre 4% e 12%, dependendo do local e da população estudada. A hemorragia pós-parto 
grave, definida como perda sanguínea superior a 1.000 ml, ocorre em aproximadamente 1% a 
5% dos partos (GODOY OLIVEIRA et al, 2024). Além disso, há pouco conhecimento e 
aplicação dos protocolos de prevenção de hemorragias pós-parto nas instituições de saúde, 
sendo necessário a capacitação dos profissionais da saúde por meio da implementação de 
cenários de simulação devidamente validados  (OLIVEIRA et al., 2023).  

Dessa forma, o presente projeto de pesquisa tem como objetivo principal propor um 
cenário para simulação clínica de protocolos de prevenção da hemorragia pós-parto para 
profissionais que dão assistência aos partos.  

 

2 MATERIAL E MÉTODOS  
 

           O estudo foi conduzido no laboratório de Enfermagem do Centro Universitário do 
Distrito Federal ‒ UDF, em duas fases: construção dos cenários e validação por especialistas 
na área da saúde. Durante a construção dos cenários, utilizou-se como base a literatura em 
enfermagem, abordando o papel do enfermeiro em diversas áreas de atuação, como saúde do 
adulto, saúde da mulher, saúde da criança, cuidado ao paciente crítico e de risco, e paciente 
em cuidados mínimos e intermediários.   

Os cenários foram elaborados com situações reais enfrentadas pelos profissionais de 
enfermagem em diferentes contextos. Para cada cenário, foi desenvolvido um checklist 
contendo todas as ações esperadas durante a simulação, juntamente com os objetivos de 
aprendizagem para posterior avaliação pelo facilitador (RODRIGUES et al., ).   

Na fase de validação, foi realizada uma simulação com a aplicação de um cenário. Uma 
semana antes da simulação, os participantes receberam materiais de estudo relacionados aos 
cenários propostos. Cada simulação incluiu etapas de briefing, simulação e debriefing, com 
participação ativa dos profissionais da área na discussão e contribuição para a melhoria dos 
cenários (ALENCAR, ).   

Os participantes foram convidados voluntariamente, com critério de inclusão baseado 
em vivência na área do cenário ou experiência em simulação realística. Profissionais não 
pertencentes à área de enfermagem foram excluídos da simulação. Os cenários construídos e 
validados foram incorporados às disciplinas de enfermagem que optaram por utilizar o método 
de simulação.  
  
3 RESULTADOS E DISCUSSÃO  

 

Quatro profissionais foram incluídos para avaliação do cenário de simulação. Após 
realizada, a nota obtida como resultado da simulação foi 8,75, na qual foi possível observar 
boas condutas e possíveis melhoras. Com isso, observou-se a eficácia da simulação realística 
no ambiente de estudo. Com base nas considerações do primeiro avaliador, os resultados da 
simulação sobre a construção e validação de um cenário de simulação clínica realística para o 
manejo de hemorragia pós-parto são apresentados primeiramente com seus aspectos positivos, 
demonstrando boa interação com o paciente, mostrando habilidade na comunicação e na criação 
de um ambiente de acolhimento. A realização da avaliação inicial foi adequada ao identificar 
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sinais vitais fundamentais para um atendimento eficaz, realizar massagem uterina, compressão 
bimanual e identificação de maneira oportuna do quadro hemorrágico.  

Alguns aspectos observados pelo avaliador 1 poderiam ser melhorados (considerados 
parcialmente adequados), como analisar e compreender o histórico da puérpera; realizar a 
inspeção de pele e mucosas e observar sinais de hemorragia, ainda que o sangramento tenha 
ocorrido muito rapidamente, sem tempo para avaliação de todos os sinais. Além disso, foi 
considerado como parcialmente adequado a checagem nas causas da HPP e a checagem de 1 
dos 4 t’s, faltando a trombina. A estimativa e a interpretação do índice de estado de choque não 
foram realizadas.  
            O avaliador sugeriu uma melhor a verificação do acesso venoso e coleta de exames 
laboratoriais, essenciais para o manejo da hemorragia. Destacou a não necessidade de se 
posicionar a paciente em trendelenburg reversa e que a instalação SF 0,9% em infusão rápida 
não pode ser realizada no membro da monitorização de PA.  

O avaliador fez comentários sobre a necessidade de melhorar a habilidade de observação 
dos sinais e sintomas da paciente, enfatizando a importância de reconhecer rapidamente a 
gravidade da situação. Além de considerar como conduta inadequada a falta de luvas e 
paramentação. Outros aspectos positivos foram a segurança profissional demonstrada e o 
conhecimento do protocolo; fato que pode ser melhorado ainda mais no decorrer da aquisição 
de experiência clínica.  

Já a avaliadora 2, destacou como aspectos positivos a competência da aluna ao seguir 
corretamente o checklist de procedimentos, realizando de forma parcialmente adequada a 
avaliação de sinais vitais, pois faltou destacar as condições (temperatura, frequência respiratória 
e cardíaca, PA e saturação), administrando cuidados apropriados, como a realização do índice e 
choque. Também foi parcialmente adequada a checagem das causas da HPP, a estimativa e 
interpretação do índice de choque e a verificação da involução uterina. 

Alguns aspectos podem ser melhorados, como a necessidade de melhorar a rapidez na 
identificação dos sinais de alerta durante a simulação pois a capacidade de reagir prontamente 
a mudanças no estado do paciente é crucial. Foi sugerido também a melhoria nas práticas de 
manipulação do acesso venoso, especialmente na coleta de sangue para exames laboratoriais. O 
posicionamento da paciente em trendelenburg reversa foi considerada por esta avaliadora como 
inadequado.  

Resumidamente, as etapas críticas forma seguidas, incluindo a checagem do índice de 
oxigenação e administração de solução salina em infusão rápida; a realização de massagem 
uterina e verificação da involução uterina; bem como a solicitação de exames laboratoriais. De 
maneira geral, a avaliadora 2 destacou que os sinais vitais e a documentação das observações 
foram bem realizadas, evidenciando a capacidade do aluno de registrar informações relevantes 
para a continuidade do cuidado.  

 O avaliador 3 considerou todas as etapas como adequadas durante a condução da 
simulação. A avaliadora 4 considerou todas as etapas adequadas e destacou por escrito que na 
análise e compreensão do histórico da puérpera faltou a indicação do número de horas de 
pósparto e a realização da inspeção do períneo não foi descrita na simulação. Além disso,  

  
Tabela 1. Resumo dos resultados da avaliação do cenário de simulação clínica para o manejo de hemorragia 
pósparto.  

Avaliador   Aspectos Positivos  Aspectos a Melhorar  Observações   

da  - Boa interação com o 
paciente  

-  Analisar  histórico 
 da puérpera  

- Avaliação inicial adequada  
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1. 
 Johat
ha Cruz Matos  

-  Habilidade  na  
comunicação  

-  Inspeção  de 
 pele  e mucosas  

- Massagem uterina realizada  

- Criação de ambiente 
acolhedor  

- Checagem das causas da  
HPP (faltou trombina)  

- Importância de reconhecer 
rapidamente a gravidade  

- Identificação oportuna do 
quadro hemorrágico  

- Acesso venoso e coleta de 
exames laboratoriais  

- Conduta inadequada: falta de 
luvas  

- Segurança profissional e 
conhecimento do protocolo  

-  Melhoria  com 
 experiência clínica  

2.Paloma  
Aparecida  
Carvalho  

 - Competência ao seguir 
checklist  

- Avaliação de sinais vitais  
(faltaram condições)  

- Sinais vitais e documentação 
bem realizados  

-  Administração  de  
cuidados apropriados  

- Rapidez na identificação de 
sinais de alerta  

- Massagem uterina e solicitação 
de exames laboratoriais  

- Checagem do índice de 
oxigenação  

- Manipulação do acesso 
venoso  

- Posicionamento em 
trendelenburg reversa  
inadequado  3. Guilherme da  

Costa Brasil  
-  Todas  as  etapas  

consideradas adequadas  

4.  Bárbara  de  
Caldas Melo  

- Todas as etapas 
consideradas adequadas  

- Indicação do número de 
horas de pós-parto não  
descrita  

- Inspeção do períneo não  
realizada  

- Estimativa e interpretação do 
índice de choque não  
realizadas  

- Falta de descrição na estimativa 
visual da poça de sangue  

  

  
Figura 1: Registro da simulação.  
 

4 CONCLUSÃO  
  

A construção e validação do cenário de simulação clínica realística para o manejo da 
hemorragia pós-parto demonstraram-se eficazes como ferramenta educacional. A avaliação 
realizada por profissionais evidenciou que o cenário elaborado possibilitou a vivência prática 
de condutas importantes no enfrentamento da HPP, promovendo o desenvolvimento de 
habilidades técnicas e não técnicas, como a comunicação, o raciocínio clínico e a tomada de 
decisões em situações de urgência.  

Os feedbacks dos avaliadores apontaram aspectos positivos como a aplicação de 
protocolos fundamentais (massagem uterina, verificação da involução uterina, administração de 
soluções e checagem de sinais vitais), além da segurança profissional e da interação adequada 
com a paciente padronizada. No entanto, também foram identificadas fragilidades relevantes, 
como falhas na estimativa e interpretação do índice de choque, lacunas na avaliação do histórico 
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clínico da puérpera, falhas de paramentação e omissões na checagem das causas da HPP, 
sobretudo a trombina.  

É recomendado que o número de avaliadores e participantes seja ampliado em estudos 
futuros, incluindo diferentes níveis de formação e áreas profissionais para fortalecer a validade 
do cenário. Além disso, pode-se sugerir a investigação do impacto da simulação na retenção de 
conhecimento e na prática clínica, bem como desenvolver instrimentoss padronizados de 
avaliação a fim de mensurar o desempenho dos alunos em situações de emergência obstétrica. 
Por fim, conclui-se que a simulação clínica realística se configura como uma estratégia muito 
eficaz de ensino para o aprimoramento de competências frente à hemorragia pós-parto. A 
validação do cenário aponta sua aplicabilidade no contexto  
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