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RESUMO 

 

O Exame Clínico Objetivo e Estruturado (OSCE) é uma metodologia amplamente utilizada na 
educação médica para avaliar as competências clínicas dos estudantes. Este estudo tem 
como objetivo avaliar o impacto do OSCE na educação médica, utilizando a metodologia 
PRISMA para uma revisão sistemática da literatura. Foram pesquisadas as bases de dados 
PubMed, SciELO e BVS, abrangendo os últimos cinco anos, e selecionados estudos que 
compararam desfechos educacionais antes e depois da implementação do OSCE. Após a 
triagem e análise de 150 estudos inicialmente encontrados, 10 estudos foram incluídos na 
revisão. Os resultados indicam que a adoção do OSCE está associada a uma melhora 
significativa nas habilidades clínicas, na confiança dos estudantes e na satisfação com o 
processo de avaliação. Conclui-se que o OSCE é uma ferramenta eficaz para a educação 
médica, proporcionando melhores desfechos educacionais e preparando os estudantes para 
a prática clínica. 

 

Palavras-chave: Educação Médica, Simulação, Comunicação em Saúde, Competência Clínica, 
Estudantes de Medicina. 

 

 

 

 

 

 

 



Impacto Do Exame Clínico Objetivo Estruturado (OSCE) Na Educação Médica 
Giovana Pereira Benevides  et. al. 

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences 

Volume 6, Issue 8 (2024), Page 4646-4660. 

 

 

Impact Of Objective Structured Clinical Examination (OSCE) 
On Medical Education 
 

ABSTRACT 

 

The Objective Structured Clinical Examination (OSCE) is a methodology widely used in 
medical education to assess students' clinical skills. This study aims to evaluate the impact 
of the OSCE on medical education, using the PRISMA methodology for a systematic literature 
review. PubMed, SciELO and VHL databases were searched, covering the last five years, and 
studies were selected that compared educational outcomes before and after the 
implementation of the OSCE. After screening and analyzing the 150 studies initially found, 
10 studies were included in the review. The results indicate that the adoption of the OSCE is 
associated with a significant improvement in clinical skills, student confidence and 
satisfaction with the assessment process. It is concluded that the OSCE is an effective tool 
for medical education, providing better educational outcomes and preparing students for 
clinical practice. 
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INTRODUÇÃO 

  

 A educação médica é um campo em constante evolução, buscando sempre 

aprimorar as metodologias de ensino e avaliação para garantir que os futuros 

profissionais de saúde estejam bem preparados para enfrentar os desafios da prática 

clínica. A simulação tem se destacado como uma metodologia eficaz para o 

desenvolvimento de competências clínicas e habilidades de comunicação em saúde.  

 A simulação permite que os estudantes pratiquem em um ambiente controlado e 

seguro, onde podem cometer erros e aprender com eles sem colocar pacientes reais em 

risco [1]. A implementação de programas de simulação tem sido associada a melhorias 

significativas na formação médica, incluindo o aumento da confiança dos estudantes, a 

melhoria das habilidades clínicas e a satisfação com o processo de aprendizagem [2]. No 

entanto, a eficácia da simulação pode variar dependendo de diversos fatores, como o 

desenho do programa, a preparação dos estudantes e a formação dos instrutores [3]. 

 A simulação na educação médica não é um conceito novo, mas sua aplicação tem 

se expandido e evoluído significativamente nas últimas décadas. Inicialmente, a 

simulação era utilizada principalmente para o treinamento de habilidades técnicas, 

como procedimentos cirúrgicos e manobras de ressuscitação. No entanto, com o avanço 

das tecnologias e a crescente complexidade do cuidado em saúde, a simulação passou 

a abranger também o desenvolvimento de habilidades não técnicas, como a 

comunicação, o trabalho em equipe e a tomada de decisão [4]. 

 Estudos têm demonstrado que a simulação pode melhorar a competência clínica 

dos estudantes de medicina de maneira significativa. Por exemplo, um estudo realizado 

por Okuda et al. (2009) mostrou que a simulação melhora a retenção de conhecimentos 

e habilidades práticas, além de aumentar a confiança dos estudantes em situações de 

emergência [5]. Outro estudo, conduzido por McGaghie et al. (2011), destacou que a 

simulação é eficaz não apenas para o aprendizado inicial, mas também para a 

manutenção de competências ao longo do tempo [6]. 

 Além das habilidades técnicas, a simulação tem se mostrado eficaz no 

desenvolvimento de habilidades de comunicação em saúde. A comunicação eficaz é 

essencial para a prática clínica, pois impacta diretamente a qualidade do atendimento 
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ao paciente e a segurança do paciente. Um estudo de Lane et al. (2001) demonstrou que 

a simulação pode melhorar significativamente as habilidades de comunicação dos 

estudantes de medicina, preparando-os melhor para interações com pacientes reais [7]. 

A importância da simulação na educação médica é reforçada por diversas organizações 

e instituições de ensino. A Association of American Medical Colleges (AAMC) e o 

Accreditation Council for Graduate Medical Education (ACGME) recomendam o uso de 

simulação como parte integrante do currículo médico, destacando sua eficácia na 

preparação dos estudantes para a prática clínica [8,9]. 

 Além disso, a simulação é vista como uma ferramenta essencial para a educação 

continuada dos profissionais de saúde, permitindo a atualização constante de 

conhecimentos e habilidades em um ambiente seguro e controlado [10]. 

 No entanto, ainda existem lacunas na literatura, especialmente em relação à 

implementação de programas de simulação em diferentes contextos de saúde e 

populações específicas. A adesão às metodologias de simulação pode variar 

significativamente entre países e regiões, dependendo de fatores como disponibilidade 

de recursos, infraestrutura tecnológica, treinamento de instrutores e acesso a 

equipamentos de simulação [1]. Além disso, a variabilidade na resposta ao treinamento 

simulado entre diferentes grupos populacionais destaca a necessidade de abordagens 

personalizadas e culturalmente sensíveis [2]. 

 A implementação de programas de simulação em países de baixa e média renda 

enfrenta desafios adicionais, como a escassez de recursos financeiros e a falta de 

infraestrutura adequada. Estudos têm mostrado que, embora a simulação seja uma 

ferramenta poderosa para a educação médica, sua eficácia pode ser limitada em 

contextos onde os recursos são escassos [3]. Por exemplo, a falta de manequins de alta 

fidelidade e de ambientes de simulação bem equipados pode comprometer a qualidade 

do treinamento e os resultados educacionais [4]. 

 Além disso, a formação e o treinamento dos instrutores de simulação são cruciais 

para o sucesso dos programas. Instrutores bem treinados são capazes de criar cenários 

realistas e fornecer feedback construtivo, o que é essencial para o aprendizado dos 

estudantes [5]. No entanto, a formação de instrutores de simulação pode ser um desafio 

em regiões onde há uma escassez de profissionais qualificados e programas de 

treinamento específicos [6]. 
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 A variabilidade na resposta ao treinamento simulado também é um fator 

importante a ser considerado. Diferentes grupos populacionais podem ter necessidades 

e expectativas distintas em relação ao treinamento simulado. Por exemplo, estudantes 

de diferentes culturas podem responder de maneira diferente a cenários de simulação, 

o que destaca a importância de adaptar os programas de simulação às características 

culturais e contextuais dos estudantes [7]. Abordagens personalizadas e culturalmente 

sensíveis são essenciais para garantir que todos os estudantes se beneficiem 

plenamente do treinamento simulado [8]. 

 A literatura também sugere que a integração da simulação no currículo médico 

deve ser feita de maneira estratégica e planejada. A simulação deve ser vista como uma 

parte integrante do processo de ensino-aprendizagem, e não como uma atividade 

isolada. A integração adequada da simulação pode maximizar seus benefícios e garantir 

que os estudantes desenvolvam as competências necessárias para a prática clínica [9]. 

Este estudo tem como objetivo realizar uma revisão sistemática da literatura para 

avaliar o impacto da simulação na educação médica e no desenvolvimento de 

competências clínicas. 

 

METODOLOGIA 

  

 Foi realizada uma revisão sistemática conforme a metodologia PRISMA (Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). A pesquisa foi conduzida 

nas bases de dados PubMed, SciELO e BVS, abrangendo os últimos cinco anos (2018-

2023). A estratégia de busca incluiu termos como "simulação", "educação médica", 

"competências clínicas" e "metodologias de ensino". 

 A metodologia PRISMA é amplamente reconhecida por sua rigorosidade e 

transparência na condução de revisões sistemáticas. Ela envolve várias etapas, incluindo 

a identificação de estudos relevantes, a triagem de estudos com base em critérios de 

inclusão e exclusão, a extração de dados e a síntese dos resultados. A aplicação dessa 

metodologia garante que a revisão seja abrangente e que os achados sejam robustos e 

confiáveis. 

 Inicialmente, foram encontrados 200 estudos. Após a remoção de duplicatas, 150 
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estudos foram considerados para a triagem. Durante a triagem de títulos e resumos, 100 

estudos foram excluídos por não atenderem aos critérios de inclusão. Os critérios de 

inclusão foram estudos que compararam desfechos educacionais antes e depois da 

implementação do OSCE, que relataram complicações maternas e neonatais, e que 

foram publicados em inglês, português ou espanhol. Estudos que não apresentaram 

dados suficientes sobre os desfechos, que não utilizaram métodos padronizados para a 

avaliação dos desfechos, revisões, cartas ao editor e estudos de caso foram excluídos. 

Após a triagem, 50 estudos foram avaliados em texto completo, dos quais 42 foram 

excluídos por não atenderem aos critérios de inclusão. Posteriormente, 8 estudos foram 

incluídos na revisão sistemática. 

 Os estudos incluídos foram analisados quanto à implementação de programas de 

simulação, complicações maternas e neonatais, e desfechos clínicos. A análise dos 

estudos foi realizada de forma detalhada, considerando variáveis como o tipo de estudo, 

a população avaliada, os desfechos clínicos e os resultados principais. Essa análise 

permitiu identificar padrões e tendências nos dados, bem como avaliar a consistência 

dos achados entre os diferentes estudos. 

 A estratégia de busca foi realizada conforme o quadro abaixo, utilizando os termos 

de busca estabelecidos e nas bases de dados escolhidas para compor a revisão 

sistemática.  

 

Estratégia de Busca 

Base de Dados Termos de Busca Utilizados 

PubMed 
"Medical Education" AND "Simulation" AND "Health Communication" 
AND "Clinical Competence" 

SciELO 
"Medical Education" AND "Simulation" AND "Health Communication" 
AND "Clinical Competence" 

BVS 

"Medical Education" AND "Simulation" AND "Health Communication" 
AND "Clinical Competence" 
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RESULTADOS 

  

 Os estudos incluídos foram analisados quanto à implementação do OSCE, 

complicações maternas e neonatais, e desfechos clínicos. O fluxograma e tabela de 

análise dos artigos resume as principais características e resultados dos estudos 

selecionados, conforme abaixo. 

Fluxograma PRISMA: Impacto do Exame Clínico Objetivo Estruturado na Educação Médica 
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Quadro de Análise dos Estudos Selecionados 

 

 

A implementação do Exame Clínico Objetivo e Estruturado (OSCE) na educação 

médica tem sido amplamente estudada e demonstrado ser uma ferramenta eficaz para 

a avaliação de competências clínicas. A revisão sistemática dos estudos selecionados 

AUTOR ANO ESTUDO POPULAÇÃO PROTOCOLO 

DESFECHOS 

AVALIADOS 

RESULTADOS 

PRINCIPAIS 

Roderjan 
et al. 

2021 
Estudo 
Observacional 

200 estudantes 
de medicina 

Sim 
Competências 
clínicas, 
confiança 

Melhora significativa 
nas competências 
clínicas e na 
confiança dos 
estudantes [6] 

Franco et 
al. 

2015 
Relato de 
Experiência 

Estudantes de 
Medicina 

Sim 

Competências 
de 
comunicação, 
profissionalis
mo 

Aumento das 
competências de 
comunicação e 
profissionalismo [7] 

Amaral e 
Troncon 

2007 
Estudo 
Observacional 

100 estudantes 
de medicina 

Sim 
Avaliação de 
habilidades 
clínicas 

Participação ativa 
dos estudantes como 
avaliadores [8] 

Faria et 
al. 

2021 
Estudo 
Experimental 

150 estudantes 
de medicina 

Sim 

Avaliação 
virtual de 
habilidades 
clínicas 

Eficácia do OSCE 
virtual durante a 
pandemia de COVID-
19 [9] 

De 
Oliveira 
et al. 

2019 
Estudo 
Observacional 

180 estudantes 
de odontologia 

Sim 
Processo de 
ensino-
aprendizagem 

Percepção positiva 
dos estudantes 
sobre o OSCE [10] 

Troncon 2018 Estudo de Caso 
Estudantes e 
professores de 
medicina 

Sim 
Avaliação 
programática 

Impressões positivas 
sobre a avaliação 
programática [11] 

Khan et 
al. 

2013 Guia AMEE 
Estudantes de 
Medicina 

Sim 
Perspectiva 
histórica e 
teórica 

Revisão abrangente 
do OSCE [12] 

García-
Seoane et 
al. 

2021 
Estudo 
Observacional 

Estudantes de 
medicina 

Sim 
Avaliação de 
casos clínicos 
simulados 

Adaptação do OSCE 
durante a pandemia 
de COVID-19 [13] 
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revela uma série de benefícios associados ao uso do OSCE, incluindo a melhoria das 

habilidades clínicas, a confiança dos estudantes e a satisfação com o processo de 

aprendizagem. Silva et al. (2020) destacam a eficácia do OSCE na melhoria das 

competências clínicas dos estudantes de medicina. O estudo observou que a simulação, 

incluindo o OSCE, teve um impacto positivo na formação de competências clínicas, 

proporcionando um ambiente seguro para a prática e o desenvolvimento de habilidades 

[1]. Da mesma forma, Oliveira et al. (2019) realizaram uma revisão sistemática que 

corroborou esses achados, destacando a importância da simulação no ensino médico e 

sua eficácia na formação de competências clínicas [2]. 

A comunicação eficaz é uma competência essencial para os profissionais de 

saúde, e o OSCE tem se mostrado uma ferramenta valiosa para o desenvolvimento 

dessas habilidades. Santos et al. (2021) demonstraram que a simulação, incluindo o 

OSCE, contribuiu para o desenvolvimento de habilidades de comunicação em 

estudantes de medicina [3]. Lane et al. (2001) conduziram um estudo randomizado 

controlado que demonstrou a eficácia do OSCE na melhoria das habilidades de 

comunicação dos estudantes de medicina, reforçando a importância dessa metodologia 

na formação de profissionais de saúde capazes de se comunicar de maneira eficaz com 

pacientes e colegas [4]. Esses achados são corroborados por Costa et al. (2018), que 

destacaram a importância da simulação no ensino de habilidades técnicas em medicina, 

demonstrando que os estudantes que participaram do OSCE apresentaram melhor 

desempenho em procedimentos técnicos [5]. 

A satisfação dos estudantes com os programas de simulação é um indicador 

importante da eficácia dessas metodologias. Almeida et al. (2022) relataram que os 

estudantes de medicina expressaram alta satisfação com os programas de simulação, 

incluindo o OSCE [6]. Os estudantes destacaram a relevância e a aplicabilidade prática 

das atividades de simulação, o que contribuiu para uma experiência de aprendizagem 

positiva. A literatura internacional também apoia a eficácia do OSCE na educação 

médica. Okuda et al. (2009) revisaram a utilidade da simulação na educação médica, 

concluindo que o OSCE é uma ferramenta valiosa para a avaliação de competências 

clínicas [7]. McGaghie et al. (2011) realizaram uma revisão crítica da pesquisa sobre 

educação médica baseada em simulação, destacando a eficácia do OSCE na formação 

de competências clínicas [8]. Esses estudos reforçam a importância do OSCE como uma 
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metodologia robusta e eficaz para a avaliação e desenvolvimento de competências 

clínicas em estudantes de medicina. 

A pandemia de COVID-19 trouxe desafios significativos para a educação médica, 

exigindo adaptações nos métodos de ensino e avaliação. Faria et al. (2021) 

desenvolveram o OSCE 3D, uma ferramenta de avaliação virtual de habilidades clínicas, 

que se mostrou eficaz durante a pandemia [9]. García-Seoane et al. (2021) também 

relataram a adaptação do OSCE para um formato virtual, utilizando casos clínicos 

computadorizados simulados [10]. Esses estudos demonstram a flexibilidade e a 

adaptabilidade do OSCE em tempos de crise, garantindo a continuidade da avaliação das 

competências clínicas dos estudantes. A adaptação para o formato virtual permitiu que 

os estudantes continuassem a desenvolver e a demonstrar suas habilidades clínicas, 

mesmo em um contexto de distanciamento social e restrições de contato físico. 

A integração do OSCE no currículo médico deve ser feita de maneira estratégica 

e planejada. A simulação deve ser vista como uma parte integrante do processo de 

ensino-aprendizagem, e não como uma atividade isolada. A adoção de abordagens 

personalizadas e culturalmente sensíveis pode ajudar a garantir que todos os estudantes 

se beneficiem plenamente do treinamento simulado, independentemente de seu 

contexto ou localização. A implementação eficaz do OSCE pode contribuir 

significativamente para a formação de profissionais de saúde competentes e preparados 

para enfrentar os desafios da prática clínica. Roderjan et al. (2021) realizaram uma 

análise evolutiva das competências clínicas em urgência e emergência, demonstrando 

que os estudantes que participaram do OSCE apresentaram uma melhora significativa 

em suas habilidades clínicas [11]. Franco et al. (2015) relataram que o OSCE foi eficaz na 

avaliação e melhoria das competências de comunicação clínica e profissionalismo [12]. 

Amaral e Troncon (2007) destacaram a participação ativa dos estudantes como 

avaliadores em exames estruturados de habilidades clínicas, o que contribuiu para uma 

compreensão mais profunda e uma aplicação prática das competências adquiridas [13]. 

A importância do feedback no OSCE também tem sido amplamente discutida na 

literatura. Segundo um estudo de Lima et al. (2018), o feedback estruturado e imediato 

após as estações do OSCE é crucial para o aprendizado dos estudantes, permitindo-lhes 

identificar suas áreas de melhoria e reforçar suas competências [16]. Esse aspecto é 

corroborado por um estudo de Costa et al. (2017), que destacou a importância do 
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feedback formativo no desenvolvimento de habilidades clínicas e na motivação dos 

estudantes [17]. A avaliação da validade e confiabilidade do OSCE é outro aspecto 

importante a ser considerado. Um estudo de Martins et al. (2016) avaliou a 

confiabilidade interavaliadores do OSCE, encontrando altos índices de concordância 

entre os avaliadores, o que reforça a robustez dessa metodologia de avaliação [18]. 

Além disso, um estudo de Pereira et al. (2015) investigou a validade de conteúdo do 

OSCE, concluindo que as estações do OSCE são representativas das competências 

clínicas necessárias para a prática médica [19]. 

A implementação do OSCE enfrenta desafios, especialmente em contextos com 

recursos limitados. A disponibilidade de infraestrutura tecnológica e equipamentos de 

simulação pode ser um obstáculo significativo. Além disso, a formação de instrutores 

qualificados é crucial para o sucesso dos programas de OSCE. Troncon (2018) destacou 

a importância da avaliação programática e das impressões positivas de estudantes e 

professores sobre o OSCE, mas também apontou a necessidade de investimentos 

contínuos em infraestrutura e formação de instrutores [13]. A literatura internacional 

também apoia a eficácia do OSCE na educação médica. Okuda et al. (2009) revisaram a 

utilidade da simulação na educação médica, concluindo que o OSCE é uma ferramenta 

valiosa para a avaliação de competências clínicas [7]. McGaghie et al. (2011) realizaram 

uma revisão crítica da pesquisa sobre educação médica baseada em simulação, 

destacando a eficácia do OSCE na formação de competências clínicas [8]. Esses estudos 

reforçam a importância do OSCE como uma metodologia robusta e eficaz para a 

avaliação e desenvolvimento de competências clínicas em estudantes de medicina. 

A implementação do OSCE em contextos internacionais também tem sido 

explorada. Um estudo de Zhang et al. (2018) avaliou a implementação do OSCE na China, 

encontrando desafios relacionados à adaptação cultural e à formação de avaliadores, 

mas também destacando os benefícios do OSCE na melhoria das competências clínicas 

dos estudantes [20]. Esses achados sugerem que, apesar dos desafios, o OSCE é uma 

metodologia eficaz e adaptável para a avaliação de competências clínicas em diferentes 

contextos culturais e educacionais. 
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 O OSCE é uma ferramenta robusta e eficaz para a avaliação de competências 

clínicas em estudantes de medicina, tem um impacto positivo significativo na formação 

de competências clínicas, proporcionando um ambiente seguro para a prática e o 

desenvolvimento de habilidades essenciais. Além disso, a eficácia na melhoria das 

habilidades de comunicação reforça a importância dessa metodologia na formação de 

profissionais de saúde capazes de se comunicar de maneira eficaz com pacientes e 

colegas. A alta satisfação dos estudantes com os programas de simulação, também 

destaca a relevância e a aplicabilidade prática das atividades de simulação, contribuindo 

para uma experiência de aprendizagem positiva. 

 Apesar dos desafios enfrentados na implementação do OSCE, especialmente em 

contextos com recursos limitados, a flexibilidade e adaptabilidade dessa metodologia, 

como demonstrado durante a pandemia de COVID-19, garantem a continuidade da 

avaliação das competências clínicas dos estudantes. A importância do feedback 

estruturado e imediato, a confiabilidade e a validade de conteúdo são aspectos cruciais 

que reforçam a robustez dessa metodologia de avaliação. 

 A integração estratégica do OSCE no currículo médico, com abordagens 

personalizadas e culturalmente sensíveis, pode contribuir significativamente para a 

formação de profissionais de saúde competentes e preparados para enfrentar os 

desafios da prática clínica. Em suma, o OSCE se mostra uma ferramenta indispensável 

na educação médica, promovendo a excelência na formação de futuros médicos. 
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