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ABSTRACT
Objective: To report on the adaptations made to the original Nominal Group Technique 
(NGT), allowing it to be applied to the virtual format, preserving all its key elements. 
Method: An experience report on the adaptations and adjustments made to the original 
NGT to the virtual format using Information and Communication Technologies (ICT), 
using digital tools that are available free of charge or are low cost and easy to use. Results: 
The NGT was carried out entirely virtually and underwent adaptations in each of its four 
stages through the incorporation of specific digital resources. It was possible to present 
the most voted ideas and obtain final approval from the participants. The participants had 
no difficulty in using the virtual resources provided and, based on the reaction evaluation, 
they were satisfied with the tools provided. Conclusion: The adapted NGT proved to be an 
effective method when used in a virtual setting, capable of producing a significant number 
of ideas and developing consensus. The adapted tool can be used by other researchers in 
countries with similar resources or dimensions to Brazil.
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INTRODUÇÃO
A Técnica de Grupo Nominal (TGN) é uma abordagem 

metodológica para pesquisas com grupos, altamente estruturada, 
usada para explorar temas e desenvolver consensos(1). Esse método 
permite que um grupo identifique, classifique e avalie as necessida-
des em uma problemática sem interferência dos pesquisadores(2,3).

A TGN consiste basicamente em reunir um grupo de pes-
soas com objetivos comuns para discutir uma problemática e 
produzir ideias. Os métodos de priorização podem variar, mas 
ao final todos chegam a um conjunto de ideias que representam 
o consenso do grupo. A TGN vem sendo aprimorada e utilizada 
na definição de prioridades para novas pesquisas(2,3).

As maiores vantagens da TGN são a possibilidade de inte-
ração social e discussão democrática dos convidados, a limitação 
de influência do pesquisador e, a eficiência de tempo, devido à 
oportunidade de adquirir um alto rendimento de dados em um 
período relativamente curto. Outras vantagens estão relaciona-
das ao baixo custo e a facilidade de adaptação a vários contex-
tos(1,4). Comparado à Técnica Delphi, a TGN apresenta uma taxa 
de desistência menor ao longo do processo(5,6). Adicionalmente, 
aspectos referentes aos elevados custos envolvidos no desloca-
mento dos participantes num país de dimensões continentais 
como o Brasil, e o acesso facilitado às novas tecnologias de 
informação e comunicação (TIC) possibilitou a adaptação da 
TGN para o formato virtual(7).

A pandemia de COVID-19 afetou investigadores de todo o 
mundo, levando à necessidade de ajustes e adaptações em nume-
rosos desenhos de investigação e em diferentes circunstâncias(8). 
Por exemplo, ficamos subitamente impossibilitados de realizar 
as reuniões presenciais necessárias para um workshop inter-
nacional planejado com recurso da TGN. Este workshop teve 
como objetivo obter um consenso sobre as principais lacunas 
de investigação no tópico estudado, o papel dos enfermeiros nos 
programas de gestão de antimicrobianos, e enumerar prioridades 
para investigações futuras.

Esse estudo, portanto, relata as adaptações necessárias reali-
zadas na TGN tradicional, permitindo sua aplicação ao formato 
virtual, preservando todos os seus elementos-chave, bem como a 
superação de desafios relacionados a esse processo. Acreditamos 
que o compartilhamento dessa experiência contribuirá para a 
inovação de metodologias que possam ser adotadas para iden-
tificar lacunas em outros campos da pesquisa em enfermagem.

MÉTODO

Desenho Do estuDo

Trata-se de um relato de experiência com a descrição das 
adaptações necessárias realizadas na TGN para o cenário virtual.

LocaL

A TGN adaptada foi utilizada durante o  workshop  
“O Papel da Enfermagem nos Programas de Gerenciamento de 
Antimicrobianos”, o qual foi idealizado para identificar as lacu-
nas de pesquisa sobre o tema no cenário brasileiro e proposições 
de novos projetos de pesquisas coletivas.

Esse workshop foi desenhado para ser desenvolvido em  
3 dias, com intervalos de aproximadamente 2 semanas entre eles 

e planejado para participação de até 30 enfermeiros com atuação 
nos diferentes contextos de atenção à saúde das cinco regiões 
do Brasil, além da equipe executiva do projeto. Os participan-
tes foram predominantemente do sexo feminino, com idade 
entre 30 a 63 anos. Possuíam experiência profissional entre 08 
e 39 anos, com atuação mais prevalente nos ambientes hospi-
talares (n = 11 enfermeiros, 42,3%), seguido por profissionais 
que atuam em ambiente acadêmico com desenvolvimento de 
pesquisas (n = 6, 23,1%). A maioria dos participantes (n = 20 
enfermeiros, 73,1%) não possuíam experiência com o método 
de TGN. A coleta de dados ocorreu durante os meses de maio 
e junho de 2022.

ProceDimentos Para a aDaPtação

A adaptação foi realizada de modo a preservar todos os 
elementos-chave da TGN e evitar a sua descaracterização. As 
quatro etapas do TGN tradicional foram identificadas por meio 
da literatura (Quadro 1) e o processo de adaptação foi planejado 
de modo a assegurar o pleno desenvolvimento dessas etapas. A 
necessidade de restringir custos determinou também a escolha 
de ferramentas disponibilizadas gratuitamente e que pudessem 
ser manejadas com facilidade sem o apoio de pessoal de tec-
nologia de informação. Recursos tradicionalmente utilizados 
na TGN como o uso de papéis adesivos (“post-its”), etiquetas 
autoadesivas multicoloridas, lousas, flip-charts, salas de reuniões 
com mesas e cadeiras e papeis de rascunhos foram também o 
foco de busca de alternativas virtuais, visando simular ao máximo 
as situações presenciais. 

O workshop foi planejado por uma equipe executiva interna-
cional composta por enfermeiros pesquisadores do Reino Unido 
e do Brasil. Os membros da equipe executiva tinham experiência 
anterior com a utilização do modelo presencial tradicional da 
TGN e atuaram na identificação de alternativas tecnológicas 
virtuais para a aplicação das etapas da TGN virtual. Foram 
definidos os papéis de cada integrante do time executivo con-
forme a Figura 1. Devido a restrições financeiras para a tradução 
simultânea, apenas os membros brasileiros da equipa executiva 
trabalharam na aplicação da TGN.

avaLiação De reação

Foi construído um formulário de avaliação de reação, o qual 
abordou aspectos sobre o tema, o cenário virtual, o workshop, o 
desempenho dos facilitadores e apoiadores, e uma autoavalia-
ção. Os participantes receberam via correio eletrônico um link 
de acesso ao formulário eletrônica contendo perguntas objetivas 
e escala tipo Likert de cinco pontos (0 – muito insatisfatório | 
1 – insatisfatório | 2 – satisfatório | 3 – totalmente satisfatório | 
4 – Sem opinião).

asPectos Éticos

Essa pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa 
da Escola de Enfermagem da USP sob Parecer n.º 5.381.334 
de 2022, sendo realizada seguindo os preceitos éticos vigentes 
segundo a Resolução 466/12. Como se tratou de coleta de dados, 
em ambiente virtual, foram seguidas todas as exigências para 
procedimentos em pesquisas com qualquer etapa em ambiente 
virtual, segundo a carta circular 01/2021/CONEP/SECNS/
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MS e à Lei n.º 13.709, de 14 de agosto de 2018, que dispõe 
sobre a proteção de dados pessoais. Todos os dados referentes a 
esta pesquisa foram armazenados em computador pessoal com 
login e senha não compartilhados. Não foram mantidos registros 
em nuvem. O termo de consentimento livre e esclarecido foi 
enviado via e-mail e assinado por todos os participantes antes 
da realização do workshop.

RESULTADOS
A adaptação de cada etapa da TGN demandou a incorpora-

ção de recursos da TIC específicos, conforme mostra a Figura 2. 
Esses recursos foram adquiridos gratuitamente e geridos pela 
equipe executiva, não implicando, portanto, custos operacionais 
adicionais. Todas as atividades de planejamento e execução do 
projeto decorreram à distância, sem custos de deslocamento e 
alojamento. O número de participantes não foi um fator limi-
tante para a adaptação virtual, uma vez que a maioria das plata-
formas atualmente disponíveis é compatível com o número de 
participantes previsto para este tipo de atividade. As escolhas das 
ferramentas/recursos indicados foram efetuadas considerando 
os seguintes elementos:

–  Facilidade de acesso e manejo das plataformas baseadas no 
Google®, uma vez que são amplamente utilizadas no país;

–  Facilidade de uso pela equipe executiva sem apoio téc-
nico especializado;

–  Alta qualidade de áudio e vídeo;
–  Envio de convites por correio eletrônico e inclusão auto-

mática no calendário e agenda dos participantes;
–  Compartilhamento de arquivos e documentos relevantes 

para a atividade;
–  Partilha da sala principal em salas temáticas (bre-

akout rooms);
–  Registro e documentação dos processos e resultados das 

atividades: gravação das sessões para permitir a rastre-
abilidade do processo (ex: número de participantes que 
votaram); permitir a rápida elaboração de gráficos e aná-
lises de resultados;

–  Realização de reuniões sem limites de participantes e/
ou tempo;

–  Acesso a links e aplicativos de votação por meio de telefone 
móvel individual;

–  Possibilidade do anonimato para os processos de geração 
de ideias e de votação;

–  Possibilidade de edição compartilhada de documentos 
durante a etapa de clarificação das ideias.

Foram definidos os papéis de cada integrante do time exe-
cutivo conforme a Figura 1. O desenvolvimento das etapas do 
TGN adaptado é descrito detalhadamente a seguir (Figura 2). 
No início de cada atividade, os participantes foram orientados 
quanto aos procedimentos a serem adotados no meio virtual, 
com especial atenção para o modo de transição entre as salas 
virtuais, gerenciado por um dos membros da equipe executiva. 
Todos os resultados, referências bibliográficas e apresentações 
relacionados à TGN adaptada neste estudo foram comparti-
lhados com os participantes mediante um sistema virtual de 
armazenamento e sincronização de arquivos, garantindo a trans-
parência em todas as etapas, incentivando os participantes a 
acessar o conteúdo disponibilizado.

Etapa 1: Geração de ideias. A ambientação e contextuali-
zação sobre o tema, bem como apresentação da proposta de 
pesquisa, ocorreu no primeiro dia do workshop, realizado vir-
tualmente, por meio da plataforma Google Meet®. Ao final do 
evento, os participantes foram orientados sobre a etapa seguinte, 
a geração de ideias, na qual receberam, via e-mail, um link de 
acesso a um formulário eletrônico de pesquisa elaborado com 
o auxílio da ferramenta Google Forms®, contendo a pergunta 
norteadora da TGN. Os participantes poderiam se identificar 
utilizando um pseudônimo, a fim de manter o sigilo ao indicar 
suas ideias. Assim sendo, a etapa de geração silenciosa de ideias, 
normalmente feita presencialmente, foi substituída pela ativi-
dade remota, com a vantagem de permitir tempo adicional para 
reflexão dos participantes. Os participantes tiveram um intervalo 
de aproximadamente 10 dias para registrar individualmente até 
três ideias, no formulário eletrônico enviado. As ideias deve-
riam abordar as principais lacunas de pesquisa sobre a questão 
norteadora apresentada, do ponto de vista de cada participante 
conforme seu contexto de trabalho. Todas as ideias registra-
das foram organizadas em planilha com o auxílio do software 
Microsoft Excel®. O arquivo elaborado foi compartilhado com 
a equipe executiva por meio do Google Drive®, visando uma 
pré-análise do conteúdo.

Etapa 2: Apresentação das ideias. Ocorreu no segundo dia 
de workshop. Os participantes receberam um link de acesso à 

Quadro 1 – Descrição das etapas da TGN tradicional – São Paulo, SP, Brasil, 2022(1).

Etapas Descrição

Geração de Ideias O facilitador orienta os participantes a escreverem suas ideias em breves fases ou declarações conforme pergunta 
norteadora utilizando uma folha em branco, cartões ou post-it.

Apresentação das Ideias Cada participante apresenta, sem discussão, uma das ideias de sua lista, em rodadas de apresentação. As ideias são 
registradas em flip-chart ou post-it pelo apoiador para que todos possam ver.

Clarificação das Ideias Os participantes expressam a importância relativa de cada ideia. Se houver duplicidade, as ideias podem ser 
combinadas com a concordância do grupo.

Votação Os participantes votam em particular para priorizar as ideias, usando critérios criados pelo facilitador. O facilitador 
adicionará as notas atribuídas. Os resultados são então discutidos no grupo e registrados pelo apoiador, com a ordem 
de classificação das questões e preocupações identificadas.

Fonte: Michel et al.(1)

http://www.scielo.br/reeusp
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Figura 2 – Representação esquemática do deslocamento virtual dos participantes e recursos digitais utilizados.
Fonte: Autores, 2022.
Nota: *O Google Meet® permite a divisão em diversas salas temáticas. O número de salas foi adequado às necessidades da pesquisa e ao número de participantes na TGN.

Figura 1 – Papéis do time executivo durante a Ténica de Grupo Nominal, São Paulo, SP, 2022.
Fonte: Autores, 2022.
Nota: TIC – Tecnologia de Informação e Comunicação.

http://www.scielo.br/reeusp
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plataforma Google Meet® e acessaram a sala virtual principal, 
denominada “plenária”. O anfitrião esclareceu aspectos relevan-
tes sobre a importância da elaboração de perguntas de pesquisa 
e a utilização dos critérios FINER (factível, interessante, nova, 
ética e relevante)(9), de modo que os participantes convertessem 
as ideias registradas no formulário eletrônico em perguntas de 
pesquisa relevantes. Os participantes foram “alocados” em três 
grupos (A, B e C) de forma randômica e cada grupo discutiu 
apenas as ideias previamente geradas pelos seus participantes. 
A opção por dividir em grupos considerou o tempo excessivo e 
a fadiga que poderia ser gerada pela discussão de todas as ideias 
em plenária com todos os participantes. A opção por grupos 
também favoreceu a maior oportunidade para a expressão de 
cada indivíduo e interação entre os participantes. Cada grupo 
contou com um facilitador e um apoiador. O facilitador com-
partilhou na tela e apresentou as ideias originais, geradas pelo 
grupo, organizadas em uma planilha do Google Drive®, de modo 
a permitir a visualização de todos.

Etapa 3: Clarificação das ideias. O facilitador esclareceu que 
todas as ideias originais seriam convertidas em perguntas de 
pesquisa durante a etapa de clarificação. Por meio da coordena-
ção dos facilitadores, os grupos efetuaram alterações na redação, 
como o agrupamento de ideias semelhantes, a exclusão de ideias 
duplicadas e, finalmente, a conversão das ideias em perguntas de 
pesquisa. O apoiador realizou o registro dos ajustes consolidando 
a planilha no Google Drive®.

Etapa 4: Votação. A etapa de votação para priorização das 
ideias foi realizada, em duas rodadas, com auxílio da plataforma 
online SurveyMonkey®, um modelo de questionário com múl-
tiplas alternativas, no qual cada alternativa consistia em uma 
pergunta de pesquisa candidata a voto. Os grupos A, B e C 
receberam os links para votação de suas respectivas perguntas de 
pesquisa, via chat do Google Meet®, sendo instruídos a utilizar o 
celular para acessar o link do survey e votar de forma individual e 
anônima. Na primeira rodada de votação, os participantes de cada 
grupo foram orientados pelos facilitadores a selecionar até três 
perguntas de pesquisa que consideravam importantes. Finalizada 
a primeira rodada de votação, o resultado com as três perguntas 
de pesquisa mais votadas por cada grupo foi apresentado pelo 
respectivo facilitador para aprovação dos participantes. Após essa 
etapa, todos os participantes e equipe executiva foram redirecio-
nados para a sala “plenária”, na qual cada facilitador apresentou 
os resultados de seu grupo. Assim, foram apresentadas nove 
perguntas de pesquisa numa segunda fase de esclarecimento 
e, posteriormente, numa segunda rodada de votação, na qual 
foram democraticamente eleitas três perguntas de pesquisa que 
consideraram mais importantes. Devido à limitação do número 
de participantes na versão gratuita da ferramenta disponibilizada 
na plataforma SurveyMonkey®, foi necessário realizar a segunda 
etapa de votação fragmentada em blocos segundo os respectivos 
grupos A, B e C, para os quais foram gerados links específicos, 
porém contendo as mesmas ideias para votação. Os resultados 
dos três blocos de votação foram agregados para contabilização 
final dos votos. As três perguntas de pesquisa mais votadas na 
rodada final de votação foram apresentadas na plenária, para 
aprovação final dos participantes.

Ao longo do processo não houve dificuldades dos participan-
tes em interagir utilizando os mecanismos virtuais para solicitar 

a palavra; os participantes não tiveram dificuldade para mover-se 
entre as salas plenária e breakout rooms; o tempo alocado para 
cada atividade foi cumprido conforme o planejamento.

O formulário de avaliação de reação foi respondido por 100% 
dos participantes (26). Na avaliação geral das tecnologias digitais 
utilizadas, 88,5% (23) dos participantes consideraram os recursos 
digitais totalmente satisfatórios. O acesso à plataforma Google 
Meet®, acesso aos drives de compartilhamento e preenchimento 
do formulário, via Google Forms®, foram igualmente considera-
dos totalmente satisfatórios para 88,5% (23) dos participantes. Já 
com relação ao sistema de votação via SurveyMonkey®, embora 
tenha sido considerado satisfatório para a maioria dos partici-
pantes, apresentou uma taxa inferior de aprovação, visto que 
84,6% (22) dos participantes consideraram o recurso utilizado 
totalmente satisfatório.

DISCUSSÃO
A TGN, assim como outros desenhos de pesquisa, é alta-

mente dependente da formação de grupos e entrevistas, o que se 
tornou inviável devido ao isolamento físico adotado no contexto 
da pandemia e precisou passar por adaptações(10,11).

O uso das TICs foi a solução encontrada para a continui-
dade das ações interrompidas, incluindo o ensino e a pesquisa. 
Essa elevada demanda, por sua vez, contribuiu para aumentar a 
disponibilidade das ferramentas necessárias gratuitamente ou a 
um custo muito baixo, e estimulou o crescimento acelerado da 
educação digital da população. Alguns autores acreditam que 
essas ações contribuíram para o aumento da inclusão digital da 
população e que ela persistirá após a pandemia(11,12). Atualmente, 
estudos apontam que há um movimento das práticas de ensino 
online para a educação presencial utilizando os benefícios da 
TIC para o aprendizado(13,14).

O número de estudos que descrevem as vantagens sobre 
o uso de TIC no processo de coleta de dados em pesquisas 
qualitativas é ainda incipiente(15). Isto é particularmente impor-
tante quando falamos de estudos que aplicam a TGN, uma vez 
que ao fazer adaptações ao método existe o risco de desvios 
do método tradicional. Ainda assim, há um incentivo para que 
estudos futuros considerem essas adaptações para tornar os 
estudos qualitativos mais acessíveis(16). A literatura já apresenta 
estudos que aplicaram a TGN adaptada devido ao contexto da 
pandemia(1,17,18). No entanto, estes estudos não descrevem deta-
lhadamente quais as adaptações feitas ao método(19,20).

Mesmo antes do período de pandemia, a proposta de uma 
versão online da TGN estava sendo discutida, e tinha sido efe-
tivamente aplicada em estudo realizado em abril de 2018 com 
pacientes que vivem com condição crônica. O estudo destaca que 
foram realizadas quatro sessões da TGN, dessas, três foram rea-
lizadas em formato online, e apenas uma foi realizada de forma 
presencial(20), diferindo do presente estudo, que foi desenhado e 
realizado integralmente no formato virtual, sem a necessidade 
de um encontro presencial. Ao comparar as adaptações nas pes-
quisas, seria possível aumentar a interação entre os participantes 
com um dia de atividades presencial, contudo os custos seriam 
um obstáculo.

Num outro estudo, visando avaliar a viabilidade e aceitabi-
lidade da TGN totalmente adaptada para uma versão virtual, 
os pesquisadores utilizaram a plataforma Zoom® para realizar 
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reuniões previamente agendadas. Foram também utilizados o 
Microsoft Excel® e o Microsoft Word® para o registo das ideias. 
A votação e o ranqueamento das ideias foram a partir da ferra-
menta Mentimeter®, cuja versão gratuita está limitada a 10 par-
ticipantes, implicando a adesão a planos específicos com custo 
para um maior número de participantes(21).

Os autores apontaram vários desafios encontrados relativa-
mente à utilização das TIC propostas. Muitos participantes tive-
ram dificuldades com o chat na plataforma Zoom®, bem como 
com a edição de arquivos Microsoft Word® e Microsoft Excel®, 
quando utilizaram o acesso via celular. Na adaptação proposta, 
os participantes ficaram responsáveis por registar as suas ideias 
no chat da plataforma, que foram posteriormente transferidas 
para os arquivos Word e Excel. Apesar dos desafios encontrados, 
os pesquisadores avaliaram positivamente a viabilidade e aceita-
bilidade da TGN adaptada para a versão virtual(21).

Pelo contrário, no nosso estudo, os participantes não apon-
taram dificuldades semelhantes relativas à utilização das TIC 
disponíveis, visto que, na avaliação geral das TIC utilizadas, 
84,6% (22) dos participantes consideraram os recursos digitais 
totalmente satisfatórios. Não foi investigado o nível de letra-
mento digital dos participantes para avaliarmos o quanto o uso 
das TICs pode ter afetado de forma positiva ou negativamente 
a interação. Todavia, a avaliação de reação demonstrou de forma 
indireta que, apesar da adaptação deste método, a habilidade 
dos participantes em compreender, interpretar e interagir no 
ambiente virtual não foi prejudicada. É importante destacar que, 
durante a etapa de clarificação das ideias, os participantes e o 
facilitador tiveram liberdade para debater, clarificar e dar a sua 
opinião, sem terem de se preocupar em registar as alterações num 
arquivo, uma vez que esta atividade ficou sob a responsabilidade 
de um apoiador, em cada uma das salas temáticas. Esta abor-
dagem pode ter contribuído para que esta etapa transcorresse 
sem atrasos no cronograma e sem sobrecarregar os participantes.

A aproximação às TIC impulsionada pela pandemia pode 
ter contribuído para que os participantes do nosso workshop não 
tivessem dificuldades quanto à sua utilização. Muitas das TIC 
utilizadas já estavam sendo amplamente utilizadas em outras 
situações, o que favoreceu que os participantes já estivessem 
familiarizados com os recursos digitais adotados para a adapta-
ção da TGN, deixando de ser uma barreira importante.

Ao descrever as adaptações realizadas na TGN realizada 
nesta pesquisa, espera-se contribuir para que a técnica adap-
tada possa ser utilizada por outros pesquisadores em cenários 
e contextos semelhantes. Cada recurso tecnológico utilizado 
apresenta versão gratuita ou de baixo custo, permitindo que 
os custos não sejam um limitador para a aplicação da TGN 
adaptada. Assim, o processo de adaptação requer planejamento 
e atenção às ferramentas de TIC escolhidas, visto que pode 
haver a necessidade de aquisição comercial de uma versão que 
atenda às necessidades, com mais participantes e necessidades 
de gravação das sessões. Outro ponto diz respeito à privacidade 
dos participantes, sendo importante que a pesquisa atenda às 
normas éticas previstas para coleta de dados ambiente virtual.

A título de exemplo, uma experiência de sucesso com uso 
de tecnologias durante a pandemia foi a criação de uma rede 
global interativa de conhecimento, em modelo virtual, com a 
realização de uma série de webinars sobre Prevenção e Controle 
de Infecções contra a COVID-19, realizado por meio das tec-
nologias digitais e que reuniu um grupo de especialistas da área, 
com audiência média de 634 participantes por encontro de 100 
diferentes países, atingindo um público maior do que muitos 
eventos presenciais(22).

Da mesma forma, a presente pesquisa, ao ser realizada uti-
lizando-se da TGN adaptada para a versão virtual, possibilitou 
que pesquisadores de todas as regiões do país pudessem con-
tribuir com a temática em questão. Considerando que o Brasil 
é um país de dimensão continental, essa abordagem permite a 
interação de pesquisadores de diversas regiões sem implicar em 
custos associados inerentes aos eventos presenciais. Esses custos 
muitas vezes apresentam-se como um limitador em cenários 
onde os recursos e investimentos em pesquisa são escassos.

Há que se destacar também o atual cenário nacional para 
os enfermeiros, onde a excessiva carga horária de trabalho é 
outro fator limitante para a participação desses profissionais em 
pesquisas em grupo. A realização de um evento virtual, além de 
economizar recursos financeiros, otimiza o tempo gasto na ativi-
dade. Portanto, um modelo flexível pode impactar positivamente 
a adesão e a participação dos profissionais de enfermagem em 
pesquisas de consenso sobre os mais diversos temas de interesse.

O processo de adaptação apresentou algumas limitações. 
Dependendo das ferramentas de TICs ou plataformas escolhi-
das, pode haver a necessidade de aquisição de uma versão que 
atenda às necessidades, conforme o número de participantes 
e necessidade de gravação das sessões. Nem todos os partici-
pantes puderam debater e/ou votar em todas as ideias, uma vez 
que os mesmos foram alocados em salas temáticas. No entanto, 
considerando uma questão operacional da TGN, optou-se por 
constituir grupos de no máximo 10 participantes. Como um 
relato de experiência, é difícil generalizar os dados que se refe-
rem a uma experiência específica, mas acreditamos ser possível 
replicar as adaptações do método para populações e contextos 
com recursos limitados.

Assim, esperamos que nossa descrição detalhada da adap-
tação da TGN para ambiente virtual ajude a projetar parcerias 
internacionais e nacionais de pesquisadores, a criar redes cola-
borativas e otimizar recursos financeiros e tempo. Isso pode 
beneficiar não apenas o campo da enfermagem, mas também 
diferentes áreas de pesquisa em países com recursos semelhantes 
aos do Brasil ou em outras situações em que o deslocamento 
geográfico não seja viável ou acessível.

CONCLUSÃO
As adaptações da TGN tradicional, descritas no nosso rela-

tório, permitiram superar os desafios encontrados durante a 
pandemia de COVID-19, resultando em um desenho de inves-
tigação adaptado à modalidade virtual que pode ser utilizado 
em situações futuras.
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RESUMO
Objetivos: Relatar as adaptações realizadas na Técnica de Grupo Nominal (TGN) original, permitindo sua aplicação ao formato virtual, 
preservando todos os seus elementos-chave. Método: Relato de experiência sobre as adaptações e adequações realizadas na TGN original ao 
formato virtual aplicando as Tecnologias da Informação e Comunicação (TIC), por meio de ferramentas digitais disponibilizadas gratuitamente 
ou de baixo custo e de fácil manejo. Resultados: A TGN foi realizada integralmente de forma virtual e sofreu adaptações em cada uma das suas 
quatro etapas através da incorporação de recursos digitais específicos. Foi possível apresentar as ideias mais votadas e obter a aprovação final dos 
participantes. Os participantes não apresentaram dificuldade para utilizar os recursos virtuais disponibilizados, e, partir da avaliação de reação, 
mostram-se satisfeitos com as ferramentas disponibilizadas. Conclusão: A TGN adaptada mostrou-se um método efetivo quando utilizada em 
cenário virtual, sendo capaz de produzir um significativo número de ideias e desenvolver consenso. A ferramenta adaptada pode ser usada por 
outros pesquisadores em países com recursos ou dimensões semelhantes ao Brasil.

DESCRITORES
Enfermagem; Pesquisa em Enfermagem; Tecnologia Digital; Métodos; COVID-19.

RESUMEN
Objetivos: Informar sobre las adaptaciones realizadas a la Técnica de Grupo Nominal (TGN) original, permitiendo su aplicación al formato 
virtual, preservando todos sus elementos clave. Método: Se trata de un informe de experiencia sobre las adaptaciones y ajustes realizados a la 
TGN original para el formato virtual mediante el uso de las Tecnologías de la Información y la Comunicación (TIC), utilizando herramientas 
digitales disponibles de forma gratuita o de bajo coste y fácil uso. Resultados: El TGN se realizó íntegramente de manera virtual y sufrió 
adaptaciones en cada una de sus cuatro etapas mediante la incorporación de recursos digitales específicos. Fue posible presentar las ideas 
más votadas y obtener la aprobación final de los participantes. Los participantes no tuvieron dificultades para utilizar los recursos virtuales 
proporcionados y, según los comentarios recibidos, se mostraron satisfechos con las herramientas facilitadas. Conclusión: El TGN adaptado 
demostró ser un método eficaz cuando se utiliza en un entorno virtual, capaz de producir un número significativo de ideas y desarrollar el 
consenso. La herramienta adaptada puede ser utilizada por otros investigadores en países con recursos o dimensiones similares a las de Brasil.

DESCRIPTORES
Enfermería; Investigación en Enfermería; Tecnología Digital; Métodos; COVID-19.
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