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RESUMO

Com o avanco da tecnologia e a expansdo da educacdo a distancia no pais, a
incorporacao de tecnologias de informac¢do e comunicacdo como estratégia didatica
tem proporcionado uma aprendizagem mais motivadora, estimulante e autdbnoma.
Nesse contexto, o Processo de Enfermagem e a Classificagdo Internacional para a
Pratica de Enfermagem — CIPE® podem ser utilizados em Ambientes Virtuais de
Aprendizagem — AVA como ferramentas eficazes. O objetivo deste estudo foi conhecer
a percepcao dos profissionais enfermeiros sobre a capacitacdo do Processo de
Enfermagem e de suas etapas, assim como na CIPE®, utilizando o ambiente virtual
de aprendizagem. Trata-se de uma pesquisa qualitativa realizada durante o periodo
de outubro a dezembro de 2023, com a participacdo de 18 enfermeiros da Atencéo
Primaria de Saude. Foi desenvolvido um curso por meio da Plataforma Moodle, com
tutoria a distancia. Para o planejamento, o design, o desenvolvimento, a
implementacdo e a avaliagdo do curso, incluindo a producdo dos recursos
tecnoldgicos e midiaticos do AVA, foi utilizado o modelo ADDIE. Para a avaliagdo dos
participantes, foi utilizado e aplicado o recurso Google Forms, cujo link foi
disponibilizado no Chat do Google Meet. Para a analise de dados qualitativos, foi
utilizada a proposta por Bardin. Foram respeitados todos os aspectos éticos, de
acordo com a Resolucédo n. 466/2012. A maioria dos participantes (88,9%) era do
sexo feminino, com idades entre 29 e 53 anos e média de 40 anos. Do total, 94,4%
eram servidores publicos municipais e ndo haviam participado de nenhum curso de
atualizacédo; utilizando a Plataforma Moodle. A analise das respostas revelou cinco
categorias analiticas: 1) Aplicabilidade do Processo de Enfermagem na pratica clinica;
2) Aprendizagem sobre a utilizacdo das etapas do PE e da CIPE® para a pratica
profissional; 3) Facilidades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clinicos; 4)
Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clinicos; 4) A Participacéo de
em um curso de atualizacdo em Ambiente Virtual de Aprendizagem sobre a CIPE®.
Os enfermeiros compreenderam a importancia do processo de enfermagem na pratica
clinica, porém muitos ndo estavam familiarizados com a CIPE® como uma ferramenta
Gtil nesse processo. Eles reconhecem que a CIPE® é facil de usar e possui uma ampla
gama de termos, o que facilita a continuidade do cuidado e a padronizacdo da

linguagem de enfermagem. A Plataforma Moodle foi bem avaliada como recurso
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educacional, demostrando ser eficaz na capacitacdo e atualizagdo dos profissionais

de enfermagem.

Palavras-chave: educagdo a distancia; cuidados de enfermagem; tecnologia

educacional.



ABSTRACT

With the advancement of technology and the expansion of distance education in the
country, the incorporation of information and communication technologies as a didactic
strategy has provided more motivating, stimulating, and autonomous learning. In this
context, the Nursing Process and the International Classification for Nursing Practice
(ICNP®) can be used in Virtual Learning Environments (VLE) as effective tools. The
objective of this study was to understand the perception of nursing professionals about
the training on the Nursing Process and its stages, as well as on ICNP®, using the
virtual learning environment. This is a qualitative research conducted from October to
December 2023, with the participation of 18 primary health care nurses. A course was
developed through the Moodle Platform, with distance tutoring. For the planning,
design, development, implementation, and evaluation of the course, including the
production of technological and media resources for the VLE, the ADDIE model was
used. Google Forms was used and applied for participant evaluation, with the link
made available in the Google Meet chat. For qualitative data analysis, Bardin’s method
was used. All ethical aspects were respected, in accordance with Resolution No.
466/2012. The majority of participants (88.9%) were female, aged between 29 and 53
years, with an average age of 40 years. Of the total, 94.4% were municipal public
servants and had not participated in any update course using the Moodle Platform.
The analysis of the responses revealed five analytical categories: 1) Applicability of the
Nursing Process in clinical practice; 2) Learning about the use of the NP and ICNP®
stages for professional practice; 3) Facilities found when using ICNP® in clinical cases;
4) Difficulties encountered when using ICNP® in clinical cases; 5) Participation in an
update course in a Virtual Learning Environment about ICNP®. The nurses understood
the importance of the nursing process in clinical practice; however, many were not
familiar with ICNP® as a useful tool in this process. They recognized that ICNP® is
easy to use and has a wide range of terms, which facilitates continuity of care and the
standardization of nursing language. The Moodle Platform was well evaluated as an
educational resource, proving to be effective in training and updating nursing

professionals.

Keywords: education distance; nursing care; educational technology.
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APRESENTACAO

Minha jornada académica teve inicio na Universidade Federal de Alfenas em
marco de 2009, culminando com a minha graduacdo em agosto de 2013. Durante
esse periodo, ndo me limitei apenas a sala de aula, participei ativamente de projetos
de extensdo que tiveram um impacto na comunidade. Destaco o "Velhice Saudavel”,
desenvolvido no asilo de Alfenas, e o projeto "Cuidando da Gente", realizado na Santa
Casa de Alfenas. Além disso, assumi o papel de monitora e me envolvi em uma série
de atividades extracurriculares que complementaram e enriqueceram minha formacao
académica.

Apo6s a graduacdo, trabalhei como instrumentadora cirdrgica nos anos de 2014
e 2015, especialmente em cirurgias ortopédicas e neurolégicas. Essa experiéncia
pratica foi fundamental para consolidar meus conhecimentos e habilidades adquiridas
durante a grauacéo, além de me proporcionar uma maior compreensao do ambiente
hospitalar.

Em 2016, retornei a Unifal-MG para embarcar em uma nova jornada: a
Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia. Foi nesse periodo que descobri
minha paix&o pelo Sistema Unico de Satde (SUS), mergulhando em atividades que
abarcavam desde o contato direto com a comunidade até o envolvimento em projetos
de pesquisa e ensino.

O mestrado em enfermagem, realizado entre 2018 e 2020, representou um
marco significativo em minha trajetoria académica. Durante esse periodo, tive a
oportunidade de desenvolver um curso sobre Exame Citopatolégico em Ambiente
Virtual de Aprendizagem (AVA), uma experiéncia que ndo s6é ampliou meus
horizontes profissionais, mas também consolidou minha convic¢gdo no potencial das
tecnologias digitais para transformar a pratica da enfermagem.

Apbs concluir o mestrado, dei continuidade aos meus estudos e, em dezembro
de 2020, ingressei no doutorado. Nesse periodo, concentrei meus esforcos em
explorar o uso da Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem — CIPE®
e do processo de enfermagem, temas que sempre despertaram meu interesse. A
oportunidade de ministrar um curso a distancia sobre esses assuntos, embasado em
sélido conhecimento cientifico, trouxe satisfacdo pessoal e reafirmou meu

compromisso com a como enfermeira.



Minha jornada académica tem sido marcada por desafios, aprendizados e
realizacdes, mas, acima de tudo, por uma paixao inabaldvel pelo cuidado com o
proximo e pelo constante desejo de contribuir para o avanco da enfermagem,
utilizando o conhecimento e as habilidades adquiridas para promover uma assisténcia

de salude cada vez mais eficaz e humanizada.
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1 INTRODUCAO

A enfermagem vem aprimorando suas habilidades e competéncias ao longo
dos anos. Dentre as muitas ferramentas para um cuidado profissional e humanizado
hd o Processo de Enfermagem (PE) que consiste num método sistematico e
organizado que ajuda os enfermeiros a fornecer cuidados de alta qualidade e
individualizados aos pacientes. Esse processo atualmente é constituido por cinco
fases a saber: avaliacdo; diagnéstico; planejamento; implementacédo e evolucdo de
enfermagem (Brasil, 2024; Bitencourt et al., 2023).

Os enfermeiros aprendem sobre o PE durante sua formacéo em programas de
graduacdo em enfermagem em faculdades e universidades. A enfermagem vem
aprimorando suas habilidades e competéncias ao longo dos anos por meio de
treinamentos, cursos de atualizacdo e experiéncias profissionais (Cardoso; Caldas,
2022). Assim, dada a heterogeneidade das formacgGes do enfermeiro no Brasil, é
desejavel que tenhamos melhores meios de ensinar o PE, sobretudo aos profissionais
gue atuam na Atencéao Primaria de Saude (APS).

Quanto ao PE cabe ao enfermeiro realizar a avaliacdo de enfermagem, planejar
as acoes do cuidado, a implementacéo e a evolucao do quadro de saude do paciente.
O uso da PE melhora a qualidade da assisténcia, 0 que permite avaliar a eficacia e a
efetividade na tomada de decisdes, podendo adequa-las de acordo com a
necessidade do paciente, o que permite um cuidado integral e sistematizado de forma
clara e organizada (Santos et al., 2024).

Na area da enfermagem, para realizar uma ou mais etapas do PE, os
enfermeiros podem utilizar as classificacées de enfermagem como ferramenta para
categorizar e descrever os diagnosticos de enfermagem, as intervencbfes de
enfermagem e os resultados de enfermagem de maneira consistente e padronizada
(Lucena et al, 2020).

Estas classifica¢des surgiram na década de 1950, guando modelos conceituais
de enfermagem passaram a ser desenvolvidos, numa tentativa de identificar os
conceitos proprios da profissdo. O uso dos sistemas classificatorios € de extrema
importancia para a padronizacdo da linguagem e dos termos cientificos, sendo uma
ferramenta do cuidar que direciona o raciocinio clinico, organiza os registros e melhora
a qualidade do cuidado prestado. Quando ndo ha compreensdo da linguagem, a

mensagem também fica prejudicada (Leal; Nunes, 2023).
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Em relacdo aos Sistemas de Linguagem Padronizadas, em 1991, por iniciativa
do Conselho Internacional de Enfermagem (CIE), teve inicio a construcdo do projeto
da Classificacéo Internacional para as Praticas de Enfermagem — CIPE® (Faria et al.,
2023). Em 1994, a CIE elaborou proposta para inclusdo de termos ancoradores da
pratica de enfermagem, no a&mbito da area da saude coletiva, com a contribuicdo de
enfermeiros de diversos paises. Em 2008, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS)
reconheceu a CIPE ® como parte integrante da Familia de Classificacbes
Internacionais. Assim, foram produzidas diferentes versdes da CIPE.: Alfa, Beta e Beta
2 (preliminares), verséo 1.0 (2005), verséo 1.1 (2008) e versao 2.0 (Brandao, 2023).
A Ultima verséo traduzida no Brasil data de 2019-2020 (Garcia, 2020).

Dessa forma, a CIPE® constitui um instrumento pedagdgico para a reflexdo e o
desenvolvimento de habilidades diagnosticas e de qualificacdo da assisténcia. Ela
consiste em uma ferramenta eficiente para a padronizacao da linguagem, colaborando
para a sistematizacdo da assisténcia, descrevendo 0s possiveis diagnosticos,
intervencbes e resultados no processo de cuidado de enfermagem. Essas
nomenclaturas permitem a descricdo e a comparacdo de dados de enfermagem
globalmente e em todos os espacos de assisténcia (Santos et al., 2023).

A CIPE® favorece a visibilidade da enfermagem em todos os ambientes
assistenciais, como também no desenvolvimento de politicas publicas. De acordo com
a terminologia da CIPE®, os diagnésticos de enfermagem devem ser formados por, no
minimo, um termo do eixo foco e umtermo do eixo julgamento. No entanto, em alguns
casos, apenas um termo pode abranger ambos, como por exemplo, dor, na qual ja
esta subentendido que significa a presenca da dor, ndo havendo necessidade de se
escrever dor “presente”. Em relacdo as acGes de enfermagem, correspondem as
intervencdes de enfermagem aplicadas a um individuo ou grupo de pessoas, que em
sua grande maioria, 0os verbos séo utilizados no infinitivo, como: verificar, orientar,
retirar, apoiar, aplicar, entre outros. Tal classificacdo, facilita a realizacdo de uma

assisténcia de qualidade, com otimizacdo dos recursos e 0 uso do sistema
informatizado de registro dos pacientes (Silva; Primo; Prado, 2021; Buchhorn, 2014).

A CIPE® é um instrumento complexo e amplo, com diversos termos, permitindo
ao enfermeiro realizar inUmeras combinagbes dos termos de seus eixos. As
dificuldades na utilizacdo da terminologia da CIPE® durante a assisténcia, pode fazer
com que ocorra erros no diagndstico, resultado ou intervencéo de enfermagem. Diante

disso, o CIE recomenda a construcdo de catalogos. O catadlogo da CIPE® é um
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subconjunto terminolégico utilizado em areas especificas da enfermagem que contém
termos especificos para diagnosticos, intervencdes e resultados de enfermagem, cujo
intuito é facilitar o processo da sistematizacdo da assisténcia em determinada area.
Para a utilizacéo de catalogos da CIPE® é imprescindivel a validagdo dos termos, o
gue necessita de peritos da area (Fernandes et al., 2023; Ometto et al., 2023).

Na pratica clinica, esse instrumento favorece o registro do cuidado prestado e
a qualidade da assisténcia de enfermagem, além de passar por atualizacdes em sua
estrutura e termos, periodicamente, promovendo uma linguagem mais unificada e
universal. Entretanto, nota-se ainda a dificuldade na utilizacdo e no manuseio do
material para as etapas do processo de enfermagem, evidenciando a necessidade de
capacitacdo dos profissionais enfermeiros (Ferreira et al., 2023).

Nos dias de hoje, com o avanco tecnoldgico em nivel global, tem se
incorporado nas instituicdes de ensino as Tecnologias de Informagcdo e Comunicacgao
(TIC) como estratégia didatica para o processo de ensino aprendizagem. O modelo
tradicional de educacao tem sido substituido por recursos tecnoldgicos, devido a
facilidade do acesso a computadores e a internet, proporcionando aos estudantes um
ensino dinamico e prazeroso (Ordorica; Gonzalez, 2020).

As TIC sao ferramentas pedagogicas eficientes capazes de promover a
comunicacao e a difusao de informacgdes, que quando associada a internet, possibilita
um aprendizado autbnomo, no qual os estudantes podem interagir com os contetdos
(Freire, 2024). Devido a complexidade do processo de ensino e aprendizagem é
fundamental que os professores e tutores sejam devidamente capacitados, sempre
buscando atualizar suas metodologias de ensino, a fim de otimizar o tempo e o0s
recursos didaticos (Nery; Rolén, 2023).

A pandemia de 2020, pela infeccdo do novo coronavirus trouxe uma crise
sanitaria mundial, na qual escolas e universidades foram as primeiras a cancelarem
suas atividades presenciais, devido ao isolamento social que foi a principal medida de
combate a essa doenca. Com isso, 0 ensino presencial deu lugar ao ensino remoto,
principalmente com o uso de plataformas online, garantindo aos alunos uma
aprendizagem continua e autdnoma e reforcando a importancia do uso de recursos
tecnoldgicos para a continuidade do aprendizado (Sanchez, 2020).

O que ja sabiamos sobre as facilidades do ensino mediado pela internet foi
reforcado. O uso da internet facilita o acesso dos estudantes a aulas, aos cursos de

atualizacéo, palestras, eventos cientificos, devido a praticidade dos educadores de
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diferentes regibes compartilharem seus conhecimentos, alcancando um grande
namero de pessoas, em lugares diferentes e simultaneos, quando comparado a uma
atividade educativa presencial. A entrega do conteido pode ser por meio de aulas
sincronas (transmisséo ao vivo) ou assincronas (reproducdo gravada) dentro de um
AVA (Seymour-Walsh; Weber; Bell, 2020).

Os AVA constituem um novo espaco de educacdo permanente, uma vez que
propiciam a realizacdo de capacitacbes e de atualizacbes de modo remoto por
profissionais enfermeiros. Nesse formato, ha uma reducéo dos custos e ampliacao do
publico, visto que diminui as distancias geograficas e pode ser executado em
momentos sincronos e assincronos. Os AVA geralmente contam com VAarios recursos
interativos como foruns e grupos de discussao online, e também instrucionais, como
videos, simuladores, audios, ebooks, entre outros (Maia et al., 2022). A aprendizagem
nesse contexto tende a superar as concepcoes tradicionais e deve ser entendida
COmMO um processo construtivo, participativo e inovador (Palacio; Goncalves;
Struchiner, 2020).

Podemos pensar que os AVA séo pontos de partida na educacdo mediada por
tecnologia, que se baseia na aprendizagem significativa e na possibilidade de
transformar as praticas profissionais que acontecem no cotidiano do trabalho, sendo
um sistema de ensino e aprendizagem tdo necessaria nos dias de hoje (Ferreira et
al., 2022).

Existem varios tipos de AVA, um dos mais utilizados é a Plataforma Moodle
(Modular Object-Orientedre Dynamic Learning Environment) que € um AVA de uso
livre, no qual os professores podem conduzir cursos via internet por meio de sua
instituicdo de ensino. Na Moodle, € possivel disponibilizar arquivos de texto, audio e
video, e contar com recursos de comunicacao sincrona e assincrona (Rade; Alcivar;
Gangotena, 2021).

Ela é uma estratégia inovadora para a capacitacao de profissionais da area da
saude, em que tutores e professores compartilham saberes, aprimorando as
habilidades técnicas e cientificas do profissional que atua na assisténcia a saude,
visando a reciclagem de conhecimento que reflete diretamente na qualidade da
assisténcia prestada. Com a utilizagdo de diferentes técnicas atrativas de
aprendizagem online, o ensino torna-se mais dinamico e inovador, contribuindo para

a adesao dos participantes ao longo do curso (Tavares et al, 2020).
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As intervengdes educacionais fornecidas pela Plataforma Moodle tém sido
objeto de estudos que evidenciam o impacto positivo do ensino a distancia no
aprimoramento das competéncias e habilidades clinicas dos participantes. O enfoque
na educacgdo continuada valoriza o conhecimento prévio dos alunos, proporciona o
conteudo alinhado com a préatica profissional, contribuindo para a seguranca e a
gualidade da assisténcia (Barbosa, 2022; Canto et al., 2023; Cavichioli et al., 2022).
Na literatura cientifica encontra-se estudo sobre a eficacia da Moodle como AVApara a
capacitacdo de adultos, em particular do profissional enfermeiro. Pesquisa realizada
para treinar enfermeiros sobre o suporte avancado de vida em parada
cardiorrespiratéria de adulto mostrou que os recursos tecnoldgicos utilizados, como
jogos, videos e exercicios favoreceram a aquisicdo e o desenvolvimento de
competéncias, 0 que proporcionou maior autonomia, além de estimular a
aprendizagem autodirigida. Os profissionais enfermeiros se sentiram protagonistas do
proprio aprendizado por possuirem interesses profissionais e pessoais para o0
enfrentamento de problemas reais no cotidiano, o que acarretou uma maior motivacao
para realizarem o curso (Tomazini et al, 2018).

Dessa forma, recomenda-se oferecer subsidios para o desenvolvimento de
estratégias de ensino e aprendizagem do PE, segundo a CIPE®, utilizando a
Plataforma Moodle, com vistas a educacéao permanente do profissional enfermeiro o
gue pode resultar na melhoria da qualidade da assisténcia aos usuarios na APS, de
acordo com os principios legais e cientificos da profissao.

Diante da argumentacdo apresentada, surgem questionamentos sobre a
viabilidade da Plataforma Moodle para o processo de ensino e aprendizagem do PE
e da CIPE®. Serad que a Plataforma Moodle é uma ferramenta adequada para
capacitar enfermeiros nesses aspectos? Seria possivel proporcionar um curso sobre
o PE e a CIPE® por meio da Plataforma Moodle? Quais seriam as facilidades e os
desafios enfrentados pelos enfermeiros ao utilizar essa ferramenta? Essas
indagacdes refletem a inquietacdo em explorar a utilizacdo da Plataforma Moodle

como ferramenta para capacitar enfermeiros a utilizarem a CIPE® e as etapas do PE.
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2 JUSTIFICATIVA

O estudo realizado por Avelino e colaboradores (2017), que teve como objetivo
avaliar o processo de ensino-aprendizagem de graduandos de Enfermagem e de
profissionais enfermeiros sobre a CIPE®, utilizando a Plataforma Moodle, revelou que
a CIPE® proporcionou aos estudantes e aos enfermeiros a organizacédo do raciocinio
clinico, otimizando tempo e recursos na continuidade do cuidado, além de permitir que
todo o plano de cuidados realizados seja documentado. Os participantes classificaram
o0 conhecimento adquirido com o curso como alto e relataram que gostariam de
participar de outros cursos de educagédo permanente emAVA.

Diante da pandemia pelo novo coronavirus, os cursos de atualizacdo em AVA
tornaram-se cada vez mais comuns, uma vez que podem ser ministrados em locais
geograficos distintos dos quais o cursista habita, resultando em maior praticidade em
acessa-los em qualquer lugar e horario, devido a auséncia de barreiras fisicas
(Ferreira et al., 2022).

Assim, a gestdo municipal de saude da cidade de Itaquaquecetuba, interior do
Estado de S&o Paulo solicitou parceria com docentes da Universidade Federal de Séo
Paulo e Universidade Federal de Alfenas para a qualificacdo dos profissionais
enfermeiros sobre o PE e a CIPE®, na modalidade de ensino a distancia.

A oferta de cursos de educacdo permanente sobre as etapas do PE, tendo
como foco a qualificacdo dos profissionais enfermeiros na pratica clinica,
principalmente na APS, pode contribuir para o aprimoramento do conhecimento
cientifico e a legitimidade da profissado. Isso resultara em impacto social, uma vez que
esses profissionais estardo mais aptos a realizar as consultas de enfermagem;

baseadas no PE e na CIPE®.
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3 REVISAO DE ESCOPO

3.1 INTRODUCAO

Durante o Congresso Internacional de Enfermagem sediado em Seul, Coreia
do Sul, em 1989, o CIE deliberou sobre a necessidade premente de uma classificacéo
internacional para a pratica de enfermagem. Esta deliberagcdo, fundamentada na
urgéncia de padronizar uma terminologia e a documentacdo da profissdo em escala
global, desencadeou o processo de desenvolvimento da CIPE®, culminando em seu
lancamento oficial em 1996 (Clares; Guedes; Freitas, 2020).

No Brasil, o centro para pesquisa e desenvolvimento da CIPE® foi criado em
2007, acreditado pelo CIE, situado no municipio de Jodo Pessoa-PB, na Universidade
Federal da Paraiba. Seu propdsito é fornecer suporte para o continuo aprimoramento
da CIPE®, além de colaborar com centros de outros paises, visando fortalecer e
ampliar o reconhecimento internacional da CIPE® como uma terminologia de
referéncia no campo da enfermagem (Garcia; Nobrega, 2013).

A CIPE® é uma ferramenta tecnologica essencial que, durante a
implementacdo do PE, desempenha um papel importante no auxilio ao raciocinio
clinico e na tomada de decisbes. No contexto da APS, foi criado o subconjunto
denominado "Classificacdo Internacional para as Praticas de Enfermagem em Saude
Coletiva" (CIPESC®), desenvolvido no final da década de 90 como um dos
desdobramentos do projeto coordenado pela Associacdo Brasileira de Enfermagem
(ABEnN). Este subconjunto, desempenha um papel relevante no processo de trabalho
na APS, focando na elaboracdo de padrbes de diagnésticos e cuidados em
enfermagem na Atencéo Basica (Crivelaro et al., 2020).

O uso de uma linguagem padronizada na APS pode aprimorar a comunicagao
entre os profissionais de saude, facilitar a documentacdo de registros e reforcar o
reconhecimento e a valorizacao da profissdo (Cavalcante et al., 2016; Santos et al.,
2023; Sousa et al., 2001). Considerando a relevancia do assunto e a revisao das
pesquisas em bases de dados, constatou-se a auséncia de estudos na literatura que
abordassem de forma abrangente a utilizacdo da CIPE® na APS. Dessa forma, o
objetivo desse estudo foi mapear as evidéncias cientificas disponiveis sobre utilizacao
da CIPE® no contexto da APS.
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3.2 METODO

Este estudo consiste em uma revisao de escopo conduzida em conformidade
com as diretrizes estabelecidas pelo Joanna Briggs Institute (JBI), e os resultados sao
apresentados de acordo com o checklist Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) (Tricco et
al., 2018). O protocolo de pesquisa foi registrado no Open Science Framework sob o
registro DOI 10.17605/OSF.I0/5MXP7.

Esta revisao, realizada no periodo de janeiro e abril de 2024, apresentou a
formulacdo da questao de pesquisa baseada no acronimo PCC, onde P (populacao)
refere-se a publicacdes cientificas sobre o tema, C (conceito) abrange a CIPE®, e C
(contexto) delimita-se a Atencdo Primaria a Saude (APS) no cenario nacional. A
pergunta orientadora foi, portanto: “Quais séao as evidéncias cientificas sobre a CIPE®
no contexto da APS no cenario nacional?”.

Para alcancar o escopo desta revisdo, foram consideradas as seguintes
subquestdes: Quais sdo os principais temas abordados nas publicacdes cientificas
sobre a utilizacdo da CIPE® na APS no cenario nacional? Quais sao os diferentes
contextos de aplicacdo da CIPE® na APS em nivel nacional? Quais sdo os beneficios
documentados da utilizacdo da CIPE® na APS? Quais séo as limitacdes enfrentados
na implementacédo e adocédo da CIPE® na APS? Qual € o impacto da utilizacdo da
CIPE® na pratica clinica e na gestao de cuidados na APS?

Os critérios de inclusdo foram estabelecidos para cada componente do
acrénimo PCC, considerando as publicacdes que se concentram sobre a CIPE® no
contexto da APS a nivel nacional. A revisdo englobou estudos experimentais e quase-
experimentais, estudos observacionais analiticos e descritivos, abordagens
gualitativas, estudos de revisdes e metanalises. Além disso, foram considerados
capitulos de livros, resumos de conferéncias, teses, dissertacdes e outras fontes de
literatura cinza pertinentes a tematica, tais como revistas e sites especializados na
area da saude, de forma a abarcar uma gama abrangente de perspectivas e
evidéncias. Nao foram estabelecidas restricdes temporais ou de idioma.

A estratégia de busca teve como objetivo encontrar estudos publicados e néo
publicados (literatura cinzenta). O processo ocorreu em trés etapas. Na primeira
etapa, realizou-se uma pesquisa inicial na PubMed e CINAHL para identificar artigos

relevantes sobre o tema. As palavras-chave nos titulos e resumos dos artigos
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relevantes e os termos indexados (MeSH/ CINAHL Headings) foram identificados para
desenvolver uma estratégia de busca abrangente (Pollock et al., 2023)

No entanto, ao realizar a etapa mencionada acima, as pesquisadoras optaram
por utilizarem apenas os termos relativos ao conceito, “CIPE®" e ao contexto do
estudo “Atencao Primaria a Saude”, para a estratégia de busca. Essa escolha se
justifica pelo fato de que a inclusdo de todos os elementos da estratégia PCC nao
resultou na recuperacdo de estudos relevantes sobre a tematica. Ademais,
considerando que a CIPE® é uma classificacdo de enfermagem, optar apenas pelos
termos relacionados ao conceito e ao contexto permitiu uma busca mais direcionada
e alinhada com os objetivos desta revisao. Por esses motivos, a estratégia de busca
com apenas os elementos do conceito e contexto foi uma escolha adequada e
justificavel para a proposta do presente estudo.

O piloto da pesquisa conclusiva foi realizado em duas bases de dados: PubMed
e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Apés
avaliacdo da eficacia da estratégia adotada e a identificacdo de possiveis novos

termos relacionados ao conceito de “CIPE®”, o protocolo foi registrado. Como
ilustracéo, apresentamos os termos empregados na estratégia de busca utilizada nas
bases de dados internacionais: (“Standardized Nursing Terminology” OR “International

Classification For Nursing Practice”) AND (“Primary Health Care” Or “Primary Care”).

Apos esta etapa, foi realizada a busca definitiva em 29 de marco de 2024, nas
seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da

Saude (LILACS), PubMed, The Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL), Embase, Scopus, Cochrane Database of Systematic Reviews,
Web of Science Core Collection. Para identificar a literatura cinza, foi realizada
pesquisa na Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes (BDTD) e Google
Scholar. Adicionalmente, as listas de referéncias dos artigos que foram incluidos nesta
revisdo também foram verificadas por dois revisores independentes, com vistas a
identificar a literatura que trata do tema em estudo.

Apés a busca nas fontes de informacdo, as citacdes identificadas foram
importadas para o software EndNote 20 (Clarivate Analytics, PA, EUA), onde as
duplicatas foram removidas (Mendes; Silveira; Galvao, 2019). Em seguida, os artigos
foram exportados para o aplicativo Rayyan (Rayyan Systems Inc, Cambridge, MA,

USA), que foi utilizado para a sele¢ao dos estudos (Ouzzani et al., 2016).
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A selecéo foi realizada de forma individual por dois avaliadores independentes,
gue avaliaram os titulos e resumos de acordo com os critérios de inclusdo. Em
seguida, o0s textos completos dos estudos relevantes foram analisados
minuciosamente pelos mesmos avaliadores, seguindo os mesmos critérios. Todas as
razdes para a exclusdo dos estudos que nado atendiam aos critérios foram registradas
detalhadamente. Em casos de discordancia entre os avaliadores em qualquer etapa
do processo de selecdo, um terceiro avaliador interveio para resolver as diferencas.

A extracdo de dados dos estudos selecionados para a revisdo de escopo foi
realizada por dois revisores independentes, utilizando um roteiro de coleta de dados
elaborado no Microsoft Excel. Os dados extraidos englobaram elementos de
identificacdo das publicacdes, como autores, titulo da fonte, ano de publicacao,
periodico, instituicdo vinculada ao estudo. Adicionalmente, foram contemplados o
objetivo, 0 método e os principais resultados de cada estudo, quando aplicavel, com
base na estrutura PCC para extracédo de dados.

Na conducéo da analise de dados, utilizou-se 0 método da analise de contetdo
gualitativa basica, envolvendo uma abordagem combinada de analise indutiva,
seguida por analise dedutiva. Tal método € amplamente reconhecido e empregado em
pesquisas qualitativas, bem como nas revisdes de escopo (Bardin, 2015; Peterset al.,
2021; Pollock et al., 2023).

Os resultados da busca e do processo de selecdo foram organizados em um
fluxograma conforme as diretrizes do PRISMA-ScR (Tricco et al., 2018). Os dados
extraidos foram apresentados de forma descritiva e tabular, seguindo as orientagdes
do Instituto Joanna Briggs. Além disso, foram criadas imagens de sintese a partir dos
dados para fornecer uma visualizacdo clara e intuitiva dos resultados obtidos,

facilitando a compreenséo e interpretacao dos principais achados da pesquisa.
3.3 RESULTADOS

Inicialmente, identificaram-se 756 estudos nas bases de dados e na literatura
cinzenta. Apés a exclusdo das duplicadas duplicatas, selecionou-se 539 publicacfes
potencialmente elegiveis para inclusdo nesta revisao. A dupla de revisores excluiu 434
documentos ap0s a analise dos titulos e resumos, resultando na sele¢cdo de 105
artigos para a leitura na integra. Apds o rigoroso processo de selecdo, 72 artigos

compuseram a amostra final (Figura 1).
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Figura 1 — Fluxograma PRISMA.
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Fonte: Adaptado do fluxograma PRISMA — ScR (2018).

A sintese dos estudos incluidos na revisdo de escopo apresenta-se no Quadro

1. Dos 72 estudos incluidos, observou-se que 0 ano que mais se destacou foi 2021,

com 11 estudos incluidos (Quadro 1). As publicacfes foram realizadas nos estados
de Sé&o Paulo (28,2%), Paraiba (14%), Parana (14%), Ceara (11%), Santa Catarina
(9,7%), Rio de Janeiro (8,5%), Piaui (4%), Minas Gerais (4%) Distrito Federal (2,8%),
Rio Grande do Norte (2,8%), Para (1,4%), Goias (1,4%) e Espirito Santo (1,4%).
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Autores

Titulo do artigo

Ano

Santos et al.

CIPE®

prevencdo de quedas em idosos na atencéo basica

Subconjunto  terminoldgico da para

2023

Silva et al.

Subconjunto terminolégico CIPE® para pessoas com

Ulcera de pé diabético na atencdo primaria a saude

2023

Ferreira et al.

O enfermeiro frente ao virus da imunodeficiéncia
humana em idosos na atencao primaria: revisdo

Integrativa

2023

Fernandes et

al.

Subconjuntos terminologicos da Classificacao
Internacional para a Préatica de Enfermagem — CIPE®

para pacientes idosos: um estudo metodoldgico

2023

Carvalho et

Terminologia especializada de enfermagem para o

cuidado a pessoa idosa com Diabetes Mellitus

2023

Abreu et al.

Terminologia de enfermagem para o cuidado a

gestante no pré-natal de baixo risco: estudo

Metodolégico

2023

Nogueira et al.

Evidéncias cientificas na consulta de enfermagem
em cuidados avancados e no uso de terminologias

padronizadas

2023

Pinto et al.

Terminologia especializada de enfermagem para o
cuidado de idosos em sofrimento mental: estudo

Metodolégico

2023

Silva et al.

Construgcdo e validacdo de diagnosticos de
enfermagem para pessoas com Uulceras no pé

diabético

2022

Silva et al.

Terminologia de enfermagem especializada para

pessoas com Ulceras no pé diabético

2022

Ometto et al.

Terminologia especializada para a pratica de

enfermagem na promocéo da saude do adolescente

2022
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(continua)
Cruz Neto et Diagnésticos e intervencdes de enfermagem em| 2022
mulheres com distarbios hipertensivos da gravidez:
al. revisao de escopo
Silva et al. Diagnésticos de enfermagem da CIPE® identificados | 2021

em puérperas na Atencao Primaria a Saude

Silva; Primo; Subconjunto terminoldgico da CIPE® para pessoas

Prado. com tuberculose 2021
Santos et al. Terminologia especializada de enfermagem para | 2021
prevencao de quedas em idosos na atencdo primaria
Barra et al. Validagdo de diagndstico de enfermagem para | 2021
consulta de enfermagem em visita domiciliar de
Adultos
Costa et al. Perfil de diagnosticos de enfermagem CIPE® para
pré-natal, por trimestre gestacional 2021
Assis; Silva; | Proposta de protocolo de avaliagdo e treinamento
muscular do assoalho pélvico para atendimento de| 2021
Martins mulheres com incontinéncia urinaria
Fermo et al. A consulta de enfermagem no enfrentamento da 2021
COVID-19: vivéncias na atencao primaria a saude
Silva et al. Aplicativo mobile do subconjunto terminoldgico para| 2021

enfrentamento da violéncia doméstica contra

criancas

. Informatizacdo do processo de enfermagem na
Gaete; Pinto. . o 2021
Atencédo Priméria a Saude

Moreira et al. | Consulta de enfermagem na Atencdo Primaria a| 2021
Saude: cuidado as pessoas com doencgas cronicas

cardiometabdlicas
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(continua)

Sousa et al.

Diagnésticos de enfermagem da CIPE® para

pessoas em assisténcia domiciliar

2021

Costa et al.

do

“enfermagem comunitaria” para usuarios hipertensos

Utilizacao subconjunto terminolégico

e/ou diabéticos

2020

Santos; Valente.

Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem e da

Seguranca do Paciente no Ambiente Domiciliar

2020

Cotrim.

O trabalho do enfermeiro no atendimento as
gestantes: acOes basicas, problemas comuns e a

sistematizacdo da assisténcia na consulta pré-natal

2020

Félix et al.

Terminologia especializada de enfermagem para o

cuidado de pessoas com sindrome metabdlica

2020

Siega et al.

Subconjunto terminolégico da CIPE® para lactentes

na Atencdo Primaria a Saude

2020

Caballero.

Sistematizacdo da assisténcia de enfermagem na
atencao primaria em saude: diagndéstico situacional

na perspectiva dos profissionais de enfermagem

2020

Crivelaro et al.

O processo de enfermagem e classificacdo
internacional para a pratica de enfermagem (CIPE®):

Potencialidades na atencéo primaria

2020

Fonseca.

de

terminolégicos CIPE® para saude da mulher,

Revisdo e  atualizacao subconjuntos
prénatal e pos-parto e proposta de construcdo de

aplicativo para dispositivos méveis

2020

Hanzen;
Zanotelli;

Zanatta.

Diagnésticos, intervencbes e resultados de

Enfermagem para a consulta de Enfermagem a

Crianca

2019
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(continua)

Danta; Abrahao;

O gerente de unidade de saude da familia: reflexao

2019

Souza.
téorica sobre o uso da CIPESC
Kahl et al. Contribuic6es da pratica clinica do enfermeiro para o| 2019
cuidado na Atencado Primaria
Silva et al. Aplicacdo da sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem em gestantes atendidas no pré-natal 2019
Batista; Validacdo de roteiro de sistematizacao da 2019
Matumoto. assisténcia de enfermagem a gestante na atencao
Primaria
Félix. Subconjunto terminoldgico da CIPE® para pessoas| 2019
com sindrome metabdlica: base conceitual para a
teoria de médio alcance do cuidado no contexto de
risco cardiovascular
Clares et al. Diagnosticos, resultados e intervencdes de| 2019
enfermagem da CIPE ® para idosos comunitarios
Barra et al. Diagnosticos Prioritarios da CIPE ® para Consulta de
Enfermagem Domiciliar ao Adulto na Atengédo| 2019
Primaria a Saude
Sakata-So et | Subconjunto terminolégico para o enfrentamento da
violéncia doméstica contra uma crianca: um estudo | 2019
al. de validagéo
Nonose etal. | Assisténcia de enfermagem a criangca com doenca de | 2018
Pompe: estudo de caso
Albuquerque | Validagdo do Subconjunto Terminologico da| 2018
Classificacdo Internacional para a Pratica de
et al.

Enfermagem - CIPE ® - para o Enfrentamento da

Violéncia Doméstica Infantil
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(continua)

Apostoélico et al.

Acuricia dos diagnésticos de enfermagem para

identificagdo da violéncia doméstica contra criancas

2017

Elaboracdo de roteiro de sistematizagdo da

Batista. assisténcia de enfermagem na atencéo a gestante:| 2017
proposta de utilizacdo da CIPESC
Avelino et al.| Avaliacdo do ensino-aprendizagem sobre a CIPE® | 2017

utilizando o Ambiente Virtual de Aprendizagem

Cavalcante et al.

A terminologia de enfermagem como instrumento do
processo de trabalho do enfermeiro em saude

Coletiva

2016

Clares et al.

Banco de termos para a pratica clinica de

enfermagem com idosos comunitarios

2016

Fernandes et al.

Diagnadsticos de enfermagem para idosos em uso de

medicamentos orais

2016

Clares et al. Subconjunto de Diagnosticos de Enfermagem para
Idosos na Atencao Primaria a Saude 2016
Dantas et al. Diagnosticos de enfermagem para as etapas do
crescimento e desenvolvimento de criangas| 2016
utilizando a CIPE ®
Classificacdo internacional para a pratica de
Paulino. enfermagem (CIPE®): uma pesquisa-acdo na| 2016

atencao primaria a saude

Santos; Marques.

Diagndésticos de enfermagem na Atencéo Basica:
contribuicdes da Classificacdo Internacional para a

Préatica de Enfermagem

2015

Cavalcantes.

A classificacdo internacional para as praticas de
enfermagem em saude coletiva (CIPESC®) como
instrumento do processo de trabalho do enfermeiro

em saude coletiva

2014
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Quadro 1 — Caracterizagéo dos estudos selecionados.

(continua)
Medeiros. Validagéo do subconjunto terminologico | 2014
mda CIPE para pessoa idosa
Buchhorn. Construcdo de um catélogo CIPE ® (Classificacdo| 2014

Internacional para a Pratica de Enfermagem) para o
acompanhamento do desenvolvimento da crianca de

0 a 3 anos de idade

Luciano etal. | Mapeamento cruzado de diagnosticos de| 2014
enfermagem em saude infantil utlizando a

classificagcéo internacional da pratica de enfermagem

Albuquerque Construcdo de um subconjunto terminoldgico da 2014
CIPE ® para criangas e adolescentes vulneraveis a

violéncia doméstica

Moura et al. Sistematizacdo da assisténcia de enfermagem| 2014
fundamentada na CIPE ® e na teoria da adaptacao

em hipertensos

Cavalheiro. Subconjunto  terminologico da  classificacdo| 2014
internacional para as praticas de enfermagem
(CIPE®) para assisténcia de enfermagem na atencao

primaria a saude

Alves et al. A sistematizacdo da assisténcia de enfermagem as 2013
criancas vitimas de bullying
Alves et al. Vivenciando a classificacéo internacional de praticas

de enfermagem em saude coletiva: relato de| 2013

experiéncia

Apostadlico; Hin; | As possibilidades de enfrentamento da violéncia| 2013

Egry. infantil na consulta de enfermagem sistematizada

Medeiros et al. | Diagnésticos de enfermagem para idosos
utilizandose a Classificagao Internacional para a 2013

Préatica de Enfermagem e o modelo de vida
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Quadro 1 — Caracterizagéo dos estudos selecionados.

(concluséo)

Nobrega et al. | Mapeamento de termos nos registros de hipertensos 2013
em uma unidade de saude da familia com a CIPE®

Brito et al. Sistematizagdo da assisténcia de enfermagem na| 2013

atencdo primaria ao hipertenso: relato de experiéncia

_ Desafios para a introdugédo da CIPE® no ensino de
Silva et al. ; _ . 2013
Saude Coletiva: Relato de Experiéncia

Proposta de subconjunto terminoldgico da
) Classificacdo Internacional para a Pratica de
Nobrega. _ _ 2012
Enfermagem - CIPE ® para hipertensos na atencgao

Basica

Apostalico. Potencialidades e limites da CIPESC ® para o| 2011
reconhecimento e enfrentamento das necessidades

em saude da populacao infantil

Silvestrini. A construcdo de diagnosticos de enfermagem de | 2011
uma comunidade pela CIPE através da taxonomia

das necessidades em saude

Egry. Cipescando rumo a equidade: reflexdes acerca da
Classificacdo Internacional de Praticas de 2009

Enfermagem em Saude Coletiva

Apostadlico et al. | Contribuicdo da CIPESC ® na execucdao das politicas
de atengdo a saude da crianga no municipio de 2007

Curitiba, Parana

Santos; Nobrega. | Acoes de enfermagem orientadas no
Projeto CIPESC (a) e utilizadas no cuidado de 2004

pacientes com AIDS

Fonte: Das autoras (2024).

Os resultados destacaram uma diversidade nas populacdes estudadas,

incluindo gestante, criancas, idosos e pacientes com doengas cronicas, bem como
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estudos direcionados aos proprios enfermeiros. Observou-se que os estudos
abordaram o0 mapeamento de diagndsticos, a construcdo de subconjuntos
terminolégicos e a avaliagcdo da aplicabilidade da CIPE® na pratica dos enfermeiros
na APS, como mostrado na Figura 2.

Figura 2 — Correlacdo entre as populacdes estudadas e os tipos de pesquisas
desenvolvidas acerca da CIPE® para cada uma delas.

Construcéo e validagao de
subconjunto terminoldgico

Mapeamento de diagnosticos
e intervencoes

Relato de experiéncia

Tecnologia

CRIANCAS Mapeamento

Limites e potencialidades da
CIPESC®

Construgad59,6466)e validagao
de subconjunto terminolégico

POPULACOES
ABORDADAS
NOS ESTUDOS

Mapeamento de diagnodsticos

Construcao e validagao de
subconjunto terminolégico

Mapeamento de diagnosticos
Acuracia dos diagndsticos
Relato de experiéncia

Construgéo e validagao de
subconjunto terminoldgico

Aplicabilidade da CIPE
Avaliacéo do conhecimento

Relato de experiéncia

Fonte: Das autoras (2024).

Por meio da analise dos artigos levantados identificou-se os principais

beneficios e limitacdes do uso da CIPE® no contexto da APS (Figura 3).
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Figura 3 — Principais beneficios e limitac6es da implementacao da CIPE® no

contexto da Atencdo Primaria a Saude.

PADRONIZAGAO DA - FALTA DE VALIDAGAO DOS

LINGUAGEM PROFISSIONAL SUBCONJUNTOS
. * TERMINOLOGICOS

— . . PESQUISAEM
CONTEXTO
ESPECIFICO

DIRECIONAMENTO

DO CUIDADO 4
QUALIDADE DA

ASSISTENCIA

FALTA DE
CONHECIMENTO
DOS PROFISSIONAIS

EDUCAGAO E ENSINO EM
ENFERMAGEM

ESCASSEZ DE
PUBLICACOES

Fonte: das autoras (2024).

O uso da CIPE® na APS impulsiona uma série de impactos significativos:
agiliza o acesso a diagndsticos, resultados e intervencbes de enfermagem,
fornecendo dados essenciais para embasar praticas, pesquisas e formacéo
profissional. Adicionalmente, facilita a padronizacdo da documentacdo do cuidado,

amplia o reconhecimento da enfermagem e estimula uma maior adocéo da CIPE®.
3.4 DISCUSSAO

A partir dos resultados apresentados na revisdo de escopo, emerge uma
discusséao robusta sobre a abrangéncia e o impacto da utilizacdo da CIPE® na APS.
O destaque do ano de 2021 como o periodo com maior nimero de estudos incluidos
sugere um crescente interesse e investimento na investigacdo sobre a implementacéo
e eficacia da CIPE® nesse contexto (Barra etal., 2021; Costa et al., 2021; Assis; Silva;
Martins, 2021; Fermo et al. 2021; Silva et al., 2021).
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A distribuicdo geogréfica das publicacdes revela uma participacdo expressiva
de diferentes estados brasileiros, refletindo um amplo engajamento nacional nesse
campo de estudo. No entanto, foi encontrado um maior percentual de publicacées do
estado de S&o Paulo, onde estéo localizadas Escolas de Enfermagem com producéo
de pesquisas na area do processo de cuidar em enfermagem. A diversidade das
populacdes estudadas evidencia a abrangéncia e a relevancia da CIPE® em diversos
cenarios da APS (Costa et al., 2020; Costa et al., 2021; Cotrim, 2020; Crivelaro et al.,
2020; Ometto et al., 2022; Silva et al., 2021).

Ressalta-se que diversos estudos tiveram como objetivo a construcdo de
subconjunto terminolégico especifico, um processo que envolve vérias etapas. Essa
abordagem metodolégica busca atender as necessidades especificas da prética
clinica, além de contribuir para a melhoria continua da qualidade do cuidado,
promovendo uma maior eficiéncia e efichcia na prestagdo dos servicos de
enfermagem (Fernandes et al., 2023; Pinto etal., 2023; Santos et al., 2023; Silva et
al., 2023; Silva; Primo; Prado, 2021). Além dos estudos de construcao, vale ressaltar
gue também foram realizados estudos de validacdo dos subconjuntos terminoldgicos.
Algumas pesquisas tiveram como objetivo ndo apenas construir, mas também validar
esses subconjuntos terminolégicos especificos, um processo que envolve multiplas
etapas rigorosas. A validagcdo dos subconjuntos terminolégicos contribui
significativamente para a melhoria continua da qualidade do cuidado, promovendo
uma maior eficiéncia e eficacia na prestacao dos servicos de enfermagem (Silva et al.,
2023; Ometto et al., 2022; Costa et al., 2021; Moreira et al., 2021; Batista; Matsumoto,
2019; Sakata-so et al., 2019; Albuquerque et al., 2018; Batista, 2017; Medeiros, 2014).

Outros tipos de estudos desenvolvidos foram o0 mapeamento de diagndsticos e
a avaliacdo da aplicabilidade da CIPE® pelo enfermeiro da APS. O mapeamento
permite a compreensdo abrangente dos problemas de saude enfrentados pela
populacdo atendida (Cruz Neto et al., 2022; Costa et al., 2021; Hanzen; Zanotelli;
Zanatta, 2019; Apostdlico et al., 2017; Luciano et al., 2014; Apostdlico et al., 2007) .
Ao identificar os diagnésticos mais comuns, o enfermeiro consegue direcionar
recursos e esforcos de forma mais eficaz, promovendo melhores resultados de saude
(Santos et al., 2021; Clares et al., 2016; Medeiros et al., 2013; Nbébrega et al.,2013).
Por sua vez, a avaliacdo da aplicabilidade da CIPE® fornece dados sobre as
facilidades e os desafios encontrados pelos enfermeiros. Esses tipos de estudos

complementam a construcdo de subconjuntos terminolégicos, promovendo uma
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compreensao abrangente e minuciosa do uso da CIPE® na APS (Silva et al., 2013;
Silva et al., 2022; Moreira et al., 2022).

Observou-se também uma gama de estudos que foram desenvolvidos a partir
de um relato de experiéncia (Assis; Silva; Martins, 2021; Fermo et al., 2021; Silva et
al., 2019; Alves et al.,, 2013). Este tipo de estudo é importante para fornecer
informacdes praticas e contextualizadas sobre a implementacao e utilizacao da CIPE®
na pratica clinica. Os relatos de experiéncia oferecem uma visdo detalhada dos
desafios encontrados, das estratégias adotadas e dos resultados alcancados na
aplicacédo da CIPE® em cenérios reais de cuidado de saude. Além disso, contribuem
para a disseminacao do conhecimento pratico entre os profissionais de enfermagem,
auxiliando na sua capacitacdo e no aprimoramento das praticas clinicas (Mussi;
Flores; Almeida, 2021).

Os estudos trouxeram como vantagens em relacdo ao uso da CIPE® uma
melhor comunicacéo entre os enfermeiros e outros membros da equipe, garantindo
gue todos compreendam as intervencdes realizadas, direcionando o cuidado, além de
fornecer uma estrutura organizada para documentacao, planejamento e avaliacao das
praticas de enfermagem (Crivelaro et al., 202; Abreu et al., 2023; Kahl et al., 2019;
Cavalcante, 2014; Luciano et al., 2014; Moura et al., 2014). Esses aspectos tém um
impacto direto na qualidade da assisténcia prestada (Santos et al., 2013; Silva et al.,
2023; Medeiros, 2014; Luciano et al., 2014; Apostolico et al., 2007). E importante
ressaltar que o acesso a informacao desde o processo de graduacao até a pratica
continua € um beneficio adicional para esses profissionais (Silva et al., 2021; Moreira
et al., 2021; Caballero, 2020; Batista, 2017). Os estudos evidenciaram ainda que o
uso da CIPE® favorece a prética da enfermagem baseada em evidéncias, centrada
no paciente e na qualidade da assisténcia (Ferreira et al., 2023; Silva; Primo; Prado,
2021; Clares et al., 2019; Luciano et al., 2014).

E crucial observar que a validacdo dos subconjuntos terminolégicos foi
realizada em poucos estudos, 0 que pode comprometer a interpretacdo dos dados e
sua aplicabilidade na pratica clinica (Fernandes et al., 2023; Abreu et al., 2023; Clares
et al., 2016; Clares et al., 2016a). Além disso, a limitacdo a contextos especificos pode
reduzir a generalizacdo dos resultados para outras areas ou populacdes (Santos et
al., 2023; Silva et al., 2023; Félix et al., 2020; Albuquerque et al., 2018; Santos;
Nébrega, 2004).
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Adicionalmente, a falta de conhecimento dos profissionais sobre a CIPE® pode
afetar sua implementagcéo e adogdo na pratica clinica, limitando seu uso e eficicia
(Silva et al., 2021; Paulino, 2016; Brito et al., 2013). Outra limitacdo notavel é a
escassez de publicacdes sobre o tema, o que pode dificultar a obtencao de evidéncias
robustas para embasar a préatica baseada em evidéncias e a tomada de decisdes
clinicas (Ferreira et al., 2013; Nogueira et al., 2023; Pinto et al., 2023; Caballero,
2020). Essas limitacdes enfatizam a necessidade de investir em pesquisa continua e
educacédo para os profissionais de enfermagem, a fim de superar esses desafios e
promover o uso eficaz da CIPE® na pratica clinica.

3.5 LIMITACOES DO ESTUDO

Algumas possiveis limitacdes da pesquisa incluem viés de selecao de estudos
devido a possivel influéncia da disponibilidade e acessibilidade das bases de dados
consultadas, bem como uma possivel limitacdo geografica na representatividade das
regides do Brasil consideradas. Além disso, ha a potencial falta de generalizacdo dos
resultados para todas as configuracdes de APS devido a variacdo na aplicacdo da

CIPE® em diferentes contextos e populacdes.
3.6 CONTRIBUICOES PARAA PRATICA

Esta revisdo oferece aos enfermeiros uma visao abrangente das abordagens,
estratégias e resultados associados ao uso da CIPE® na APS, o que pode enriquecer
e fundamentar suas préticas clinicas. Além disso, ao destacar lacunas e areas com
diferentes niveis de evidéncia, a revisao direciona futuras pesquisas e intervencoes,
contribuindo para o avanco do conhecimento e da qualidade dos cuidados de

enfermagem na APS.
3.7 CONSIDERACOES FINAIS

A revisdo analisou 72 estudos que investigaram o uso da CIPE® na APS,
destacando uma maior concentracdo de pesquisas nos estados de Sao Paulo,
Paraiba e Parana. A diversidade das populacbes estudadas reflete a variedade de
contextos na APS, com a maioria dos estudos focando na criagdo de subconjuntos
terminolégicos, no mapeamento de diagndsticos e na aplicacdo da CIPE® pelos

enfermeiros. Os beneficios dessa classificacdo de enfermagem incluem a
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padronizacdo da linguagem profissional, orientacdo do cuidado de enfermagem,

melhoria da assisténcia e desenvolvimento profissional.
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4 REFERENCIAL TEORICO

A educacao a distancia € um recurso didatico que exige um planejamento,
desenho, administracdo, metodologia, materiais, monitoramento, avaliacao, além de
estratégias educacionais que possibilitem uma aprendizagem sistematica e coerente
(Ferreira et al., 2022). O processo de aprendizagem em AVA € uma alternativa de
ensino que proporciona uma aprendizagem autbnoma por meio de recursos didaticos
tecnologicos, o que favorece a personalizacdo da aprendizagem e garante o
desenvolvimento de atividades de forma dinamica e eficiente (Valls et al., 2020).

A acdo didatica quando ofertada em cursos a distancia, requer uma nova forma
de ser planejada, ofertada e avaliada. E por essa razédo, devera ser muito bem
concebida, uma vez que pela sua natureza online, ndo se tem o professor no exato
momento da aprendizagem. E por isso que para iniciar o delineamento da ac&o
pedagogica se deve definir de inicio alguns parametros antes de estruturar o curso
em si (Mendes, 2022).

Todo o planejamento que antecede a oferta de um curso na modalidade a
distancia necessita ser realizado de forma detalhada, com prazos preestabelecidos
gue envolvam desde a concepcéao até a implementacdo, o que requer uma atencao
criteriosa para todas as etapas do processo (Mill et al., 2022).

No contexto de treinamentos e desenvolvimento de cursos a distancia, o
modelo ADDIE é amplamente utilizado. A sigla representa as cinco etapas do
processo: Analysis (Andlise), Design (Desenho), Development (Desenvolvimento),
Implementation (Implementacéao) e Evaluation (Avaliacédo). As fases séo divididas em
dois momentos: a concepcdo e a execucdo. Na fase da concepcao, toda a analise,
criacdo e desenvolvimento do curso séo estabelecidos, enquanto a fase da execuc¢ao
envolve a implementacédo e a avaliacdo (Abernathy, 2019).

A etapa da analise, uma das fases da concepcao que consiste em entender o
problema educacional e planejar uma possivel solucdo. Nesse momento,
coordenadores e professores precisam analisar o ambiente virtual de escolha e o
conhecimento prévio da populacdo-alvo sobre a tematica, uma vez que essas
informac@es dardo subsidios para o estagio de design. Essa fase € muito importante,
pois define o tema principal, objetivos de aprendizagem, recursos tecnoldgicos a

serem utilizados e o contetdo a ser ofertado (Lu; Sides, 2022).
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Na fase de design, € desenvolvido o plano de curso, no qual sdo definidas as
estratégias de aprendizagem, a selecéo dos recursos didaticos, sendo estabelecidos
os critérios de avaliacdo e as estratégias de feedback. Essa etapa precisa ser bem
detalhada e estar alinhada com as informacdes da analise, que por meio da definicdo
dos seus contelidos e seu sequenciamento, que serdo a base para o desenvolvimento
do curso em AVA. Durante o design faz-se um planejamento com um roteiro
abrangendo os objetivos de aprendizagem, recursos tecnolégicos a serem utilizados,
atividades, o grau de dificuldade das atividades, a pontuacdo atribuida e a
bibliografia/referéncias que seréo utilizadas (Alsaleh, 2020).

Na fase desenvolvimento, ocorre a transformacéo do projeto em realidade, no
qual s&o desenvolvidos os recursos didaticos, como material de apoio didatico (MAD),
videos de simulacéo realistica, casos clinicos, slides, entre outros. O produto dessa
etapa € a criacdo da sala virtual do curso, que apés a construcédo deve ser revisada
mais de uma vez pela equipe, avaliada para assegurar que preenche todas as lacunas
das etapas anteriores e validado os materiais desenvolvidos que serao utilizados em
AVA (Gonzalez, 2022).

A implementacéo é a fase em que o curso € aplicado ao publico-alvo. Isso
inclui a entrega de conteudo de treinamento, a implementacéo de atividades praticas
e ainteracdo com os participantes. Nessa etapa, o professor libera o acesso do curso
aos alunos e no primeiro encontro realiza a apresentacdo de boas-vindas, bem como
a ambientacao da plataforma virtual. Durante o curso ja iniciado, existe a possibilidade
de uma reunido intermediéaria, caso professores e tutores verifiguem a necessidade
de realizar ajustes ou de acrescentar atividades e conteudos complementares. Vale
ressaltar que nessa etapa, € imprescindivel uma forte comunicacdo entre 0s
envolvidos no desenvolvimento do curso (Aydin; Gursoy; Karal, 2023).

A Ultima fase € a avaliacdo que tem como objetivo avaliar os resultados do
curso a distancia e a eficacia das estratégias de ensino. Isso envolve a avaliacdo dos
participantes, da aprendizagem alcancada, da transferéncia de aprendizagem para o
ambiente de trabalho e do impacto na organizacdo. Por intermédio da avaliacao,
professores e tutores conseguem conhecer melhor o publico-alvo, avaliar o material
utilizado durante o curso, realizar uma autoavaliagdo quanto ao seu desempenho,
listando pontos positivos e pontos a melhorar para possiveis problemas encontrados,
0 que permite o aperfeicoamento continuo do processo de ensino (Aydin; Girsoy;
Karal, 2023).
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Por meio do modelo ADDIE, é possivel definir metas claras para o curso e criar
um esboc¢o, bem como estabelecer um cronograma para sua execucédo. Além disso, é
possivel identificar quais recursos humanos e financeiros serdo necessarios para
atender ao nivel de capacitagdo exigido (Abernathy, 2019).

O sucesso do modelo ADDIE pode ser atribuido a capacidade de adaptacédo a
cursos de diversas éareas de ensino, auxiliando na sistematizagdo, design,
implementacdo e avaliacdo num contexto e espaco de aprendizagem especifico. A
praticidade desse modelo e suas fases interativas proporcionam uma maior eficacia
durante o processo instrucional. O desenvolvimento de cada fase do modelo ADDIE é
fundamental para a elaboracdo de uma aprendizagem colaborativa, reflexiva e com
foco no aluno, tendo em vista as etapas de preparacdo e de organizacdo antes da
implementacéo (Aydin; Gursoy; Karal, 2023).

Ao determinar o nivel de conhecimento dos alunos sobre a tematica, é
necessario alinhar o design do curso de acordo com o objetivo inicial, para que o
processo de aprendizagem em AVA seja motivacional e assim os alunos consigam
participar e desenvolver suas préoprias habilidades. Esse modelo de intervencédo de
abordagem promove o trabalho corporativo visando entregar um contetudo de
gualidade. A formacéo dos professores em design instrucional é importante para o
gerenciamento de informacdes que irdo facilitar o processo de desenvolvimento das
atividades em AVA, de maneira consistente e fundamentada e, assim, otimizar os

recursos disponiveis na instituicdo de ensino (Rezayof et al., 2022).
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5 OBJETIVOS

5.1 OBJETIVO GERAL

Conhecer a percepgéo dos profissionais enfermeiros sobre a capacitagdo do

processo de enfermagem e de suas etapas, assim como na CIPE® em Ambiente

Virtual de Aprendizagem.

5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a)

b)

f)

Elaborar a matriz de competéncias para a capacitacéo dos profissionais
enfermeiros.

Desenvolver um curso na Plataforma Moodle sobre “Processo de
Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente Virtual
de Aprendizagem;

Implementar o curso desenvolvido para os enfermeiros das unidades
béasicas;

Caracterizar os participantes da pesquisa em relacéo ao sexo, a idade,
o vinculo empregaticio, se fez uso da Plataforma Moodle
anteriormente;

Avaliar o uso da Plataforma Moodle pelos participantes da pesquisa
ecurso tecnologico e midiaticos para a capacitacdo sobre o PE e de
suas, de acordo com a CIPE®;

Conhecer as percepcdes dos enfermeiros sobre a eficacia do ambiente
virtual de aprendizagem para a capacitacdo do PE e de suas etapas, de

acordo comm a CIPE®,.



] 55
6 METODO

6.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de uma pesquisa qualitativa. A pesquisa qualitativa se aplica ao
estudo das relagcbes, das representacdes, das crencas, das percepcbes e das
opinides, produtos das interpretacbes que os humanos fazem a respeito de como
vivem, e de como sentem e pensam. E capaz de desvelar processos sociais ainda
pouco conhecidos e propiciar a construcdo de novas abordagens, de novos conceitos
e categorias durante a investigacao (Minayo, 2014).

A pesquisa qualitativa € empregada para compreender as opinides, reacoes,
sensacdes, habitos e atitudes de um publico-alvo, ainda que ndo se baseie em
comprovacoes estatisticas. Por meio de técnica de coleta de dados como entrevistas,
grupos focais e observacéo ativa, os pesquisadores podem explorar a complexidade
e a diversidade das percepcdes e comportamentos presentes dentro de um grupo
especifico (Peddle, 2021).

A abordagem qualitativa oferece uma compreensdo mais profunda e
contextualizada dos fenbmenos educacionais. Ao mergulhar nas experiéncias
humanas € possivel explorar a complexidade das experiéncias humanas, as
percepcdes dos participantes e 0s contextos sociais. Por meio da imersao nesses
contextos, revelam-se camadas de complexidade que moldam o processo
educacional, destacando tanto os desafios quanto as oportunidades que se
apresentam. Mais do que isso, a pesquisa qualitativa capacita a realizacdo de uma
analise abrangente e inclusiva, integrando uma variedade de perspectivas e vozes

gue enriquecem a compreensao dos fendémenos educacionais (Chiu et al., 2022).
6.2 LOCAL DE ESTUDO

O estudo foi realizado com profissionais enfermeiros do municipio
Itaquaquecetuba-SP, por meio da oferta de um curso na modalidade a distancia pela
Plataforma Moodle. A Plataforma Moodle € uma plataforma de acesso livre, no qual
os professores e tutores podem conduzir cursos via internet por meio de sua instituicéo
de ensino. A Plataforma Moodle conta com recursos de comunicacdo sincrona e
assincrona (RADE; ALCIVAR; GANGOTENA, 2021).
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6.3 PARTICIPANTES DA PESQUISA

Participaram da pesquisa 18 profissionais enfermeiros do municipio de
Itaquaquecetuba-SP que trabalham em 11 unidades bésicas de saude (UBS) e 06
estratégias de saude da familia (ESF).

O recrutamento desses profissionais participantes da pesquisa foi realizado
pela Coordenadora de Enfermagem do municipio Itaquaquecetuba-SP, que fez o
convite para a participagcdo do profissional enfermeiro de toda rede de Atencao
Primaria do municipio. Foi solicitado que cada enfermeiro participante fornecesse os
dados necessarios para o cadastro no Centro de Educacdo Aberta e a Distancia da
UNIFAL-MG (CEAD-UNIFAL), enviando-os por e-mail, com um remetente e um
destinatario (CEAD-UNIFAL). Isso resguardou a identificacdo dos convidados e a
visualizacao de seus dados de contato (e-mail, telefone, etc.) por terceiros, de acordo
com as recomendacbes do Conselho Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP)
(BRASIL, 2021). Diante disso, ndo foi utilizado banco de dados para a selecao ou

recrutamento dos participantes desta pesquisa.

6.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO DOS PARTICIPANTES

Foram incluidos no estudo enfermeiros que atuavam em unidades basicas de
saude, no municipio de Itaquaquecetuba, independente de sexo e idade. Quanto aos
critérios de excluséo, foram enfermeiros que estavam de licenca para tratamento de
saude ou em afastamento do trabalho por outros motivos durante o periodo de

realizacdo do curso no AVA e da coleta de dados.

6.5 ETAPAS DA PESQUISA

AS ETAPAS DA PESQUISA PARA O DESENVOLVIMENTO DO CURSO,
SEGUEM O MODELO ADDIE (ABERNATHY, 2019).

1) Primeira etapa

Na primeira etapa foi realizada a concep¢do do curso pela pdés-graduanda,

orientadora e coorientadora, selecionando o ambiente virtual de aprendizagem -
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Plataforma Moodle, uma vez que a populacdo-alvo ndo tinha conhecimento prévio
sobre a aplicacdo da CIPE®. Como foi dito anteriormente, a Plataforma Moodle
permite acesso publico, sendo bastante amigavel e com boa aceitacdo pela sua
facilidade de navegacao (GAMAGE; AYRES; BEHREND, 2022).

Nessa etapa, foi elaborada uma matriz de competéncias para cada Mdédulo do
curso e a definicdo dos objetivos educacionais (XU et al., 2022). Esses elementos
serviram como base para o curso oferecido na Plataforma Moodle como acao
extensionista destinado a profissionais enfermeiros. O curso, intitulado "Processo de
Enfermagem e suas etapas, de acordo com a CIPE® em ambiente virtual de
aprendizagem", foi estruturado com encontros sincronos e assincronos, além de

tutoria a distancia.

2) Segunda etapa

Na fase de design foi desenvolvido o planejamento do curso a partir da matriz
de competéncias, no qual foram estabelecidas as estratégias de aprendizagem, a
selecdo dos recursos didaticos e tecnologicos utilizados no curso, as atividades
propostas, sendo estabelecidos os critérios de avaliacdo e as estratégias de feedback,

sendo estabelecidos os critérios de avaliacdo e as estratégias de feedback.

3) Terceira etapa

A etapa de desenvolvimento consistiu na organizacdo e estruturacdo do curso
a Plataforma Moodle, explorando todos os recursos disponiveis nesse AVA. Nessa
etapa foi criada a sala virtual do curso, na qual foi disponibilizado o video de animacgéao
e produzidos os casos clinicos e a videoaula. Para isso, foram fundamentais as etapas
de concepcéo do curso, com a elaboracdo da matriz de competéncias que ja previa
0s objetivos educacionais a serem alcancados pelos cursistas e 0s recursos

educacionais e tecnoldgicos a serem utilizados no AVA.

4) Quarta etapa

A implementacdo € a fase em que o curso foi aplicado ao publico-alvo. Para

isso, foi atualizado o material de apoio didatico-pedagdgico denominado “Processo de
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Enfermagem e suas etapas, de acordo com a CIPE® em ambiente virtual de
aprendizagem” na Plataforma Moodle. Esse MAD foi elaborado pela doutoranda em
Enfermagem, a orientadora e a coorientadora, com a colaboragéo da Enfermeira do
Centro de Especialidades Médicas da UNIFAL- MG. O MAD contou com o conteudo
de treinamento, sendo disponibilizado na Plataforma Moodle, na qual o cursista pode
fazer o download, salvar ou imprimir. O primeiro encontro do curso foi realizado de
forma virtual (online) pelo Google Meet e os participantes foram esclarecidos sobre os
objetivos, as etapas e os procedimentos desta pesquisa. Nessa ocasiao, foi solicitada
a concordancia do participante, apos a leitura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) (APENDICE A).

O TCLE foi disponibilizado por meio do formulario eletronico do Google Forms,
cujo link foi inserido no Chat para que os participantes procedessem a leitura e apos
esclarecimentos de duavidas quanto a realizacdo da pesquisa, assinalando a sua
concordancia no formulario. Nesse encontro, os participantes da pesquisa foram
orientados e capacitados para 0 acesso, a havegacao e 0 uso das ferramentas da
Plataforma Moodle. Foram apresentados o cronograma do curso e a programacao
das atividades, com vistas aos esclarecimentos de duvidas e interacdo entre 0s
cursistas. As inscricdes dos participantes no curso foram realizadas com o apoio do
técnico do CEAD da UNIFAL- MG, para possibilitar acessos futuros a distancia.

Na Plataforma Moodle, foram realizadas cinco atividades, sendo a primeira, a
resposta ao questionario de caracterizacdo dos participantes (APENDICE B). Em
seguida a leitura do MAD e participacdo no forum de perguntas e respostas como
ferramenta de reflexdo e de discussao sobre o MAD entre os participantes, mediado
por tutoria a distancia, com experiéncia na tematica abordada. As préximas atividades
consistiram na realizacdo de trés estudos de caso clinico, sendo dois em versao

textual e um video de animacéao ja validados por Avelino e colaboradores (2017).

5) Quinta etapa

A Ultima fase consistiu na avaliacdo da capacitacdo a distancia e as estratégias
de ensino adotadas durante o curso. Essa etapa foi realizada de forma sincrona
(online) pelo Google Meet, por meio do formulario eletrénico do Google Forms, cujo
link foi disponibilizado no Chat, com as seguintes perguntas norteadoras: Na sua

opinido qual (is) € (séo) a (s) justificativa (s) para o enfermeiro aplicar o Processo de
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Enfermagem na pratica clinica? Descreva sua experiéncia de aprendizagem sobre a
utilizacdo da CIPE® para a sua préatica profissional? Quais foram as facilidades
encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clinicos? 4) E quais foram as dificuldades
encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clinicos? 5) Na sua opinido como foi sua
experiéncia em participar de um curso de atualizagdo em Ambiente Virtual de
Aprendizagem sobre a CIPE®?

Ainda nessa etapa, foi disponibilizado um outro questionario na Plataforma
Moodle, cujo objetivo foi avaliar o uso do AVA e dos recursos tecnolégicos e midiaticos,
como estratégias de ensino e aprendizagem sobre o PE e suas etapas, de acordo
com a CIPE® pelos participantes (APENDICE C).

6.6 COLETA, TABULACAO E ANALISE DOS DADOS

A coleta de dados demograficos para a caracterizacado dos participantes foi
realizada no dia 27 de outubro de 2023, sendo armazenados em um banco de dados
criado por meio do software SPSS for Windows versdo 17.0 e analisados por meio de
analise percentual das respostas encontradas. A tabulacdo dos dados foi realizada
por dupla digitacdo para evitar erros de transcricao e registro.

Os dados qualitativos foram coletados no dia 08 de dezembro de 2023 pelo
Google Meet, na qual foi utilizado um formulario Google Forms, cujo link foi
disponibilizado no Chat. As respostas foram transcritas, com a autorizacdo dos
participantes da pesquisa em conformidade com os principios éticos, sendo os nomes
dos participantes substituidos pela inicial “P” de participante, seguido pelo numero
distribuido de forma aleatdria a cada um dos participantes. Essa conduta tem por
objetivo garantir o sigilo da identidade dos participantes da pesquisa, bem como sua
privacidade e seguranca.

Para a analise e interpretacdo dos dados textuais, foi empregada a metodologia
de andlise de conteudo de Bardin. Essa abordagem constitui uma parte fundamental
da pesquisa académica, pois o rigor metodologico nela empregado determina a
gualidade e a validade dos resultados obtidos. A analise de contetudo, amplamente
utilizada em pesquisas qualitativas é estruturada em trés etapas principais, cada uma
com elementos e objetivos especificos (Bardin, 2016).

A analise de conteldo seguiu rigorosamente as fases propostas por Bardin,
que incluem: pré-analise, codificacdo, exploracdo do material, tratamento dos
resultados, inferéncia e interpretacdo dos dados. A fase de pré-analise envolve a

selecdo cuidadosa dos documentos ou a definicdo do corpus de andlise, além da
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elaboracéo dos objetivos e indicadores que ir&o sustentar a interpretacao final (Bardin,
2016).

Posteriormente, as entrevistas foram transcritas e submetidas a uma leitura
inicial, realizando a organizando preliminar do corpus, ou conjunto de documentos,
destinado a analise. Durante essa etapa, os objetivos do estudo definidos no projeto
de pesquisa foram reafirmados. A partir dessa leitura inicial e alinhados com os
objetivos do estudo, iniciou-se a codificagdo dos elementos organizados no corpus.
Esse processo de codificacdo garante a seriedade da pesquisa e minimiza o Viés,
tornando os resultados eticamente apresentaveis e isentando o pesquisador de
possiveis influéncias pessoais nas interpretacdes finais (Bardin, 2016).

Para a analise dos conteudos, a pesquisadora se orientou pelo recorte de
fragmentos textuais, chamados unidades de registro (URs), e pela constru¢do das
unidades de contexto (UCs), que dao sentido as falas dos sujeitos. Na etapa de
exploracdo do material, foram implementadas regras para a enumeracao e codificacao
sistematica das URs. As regras estabelecidas na pré-analise foram: 1) definicdo de
cores para representar cada categoria: categoria 1 = AMARELA, categoria 2 =
VERMELHA, categoria 3 = VERDE; categoria 4 = AZUL; categoria 5 = BRANCA; 2)
recorte das URs, destacando-as com a cor correspondente a categoria; 3) construcao
das UCs, utilizando as URs e as inferéncias resultantes da exploracdo do material
(Bardin, 2016).

Na etapa de exploracdo do material, a pesquisadora realizou uma nova leitura
flutuante do corpus, seguindo as regras estabelecidas na fase anterior. Durante essa
leitura, as URs foram identificadas e categorizadas utilizando a codificacdo de cores
predeterminada. Esse processo de exploracdo permitiu a codificacdo e enumeracao
das URs, bem como a construcéo das UCs, fornecendo as primeiras inferéncias para
a andlise das falas dos participantes.

As entrevistas transcritas foram revisadas para identificar temas emergentes,
gue foram entéo codificados. As categorias identificadas foram: 1) A aplicabilidade do
Processo de Enfermagem na pratica clinica; 1) Aprendizagem sobre a utilizacdo das
etapas do PE e da CIPE® para a pratica profissional; Ill) Facilidades encontradas ao
utilizar a CIPE® nos casos clinicos; 1V) Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE®
nos casos clinicos; V) Participagdo de um curso de atualizacdo em Ambiente Virtual

de Aprendizagem sobre a CIPE®.
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Nas fases subsequentes de tratamento dos resultados, inferéncia e
interpretacdo dos dados, foram revisadas e finalizadas as UCs, organizando-se as
principais evidéncias levantadas durante a exploracdo do material para uma posterior
interpretacéo dos resultados obtidos (Bardin, 2016).

Para preservar o anonimato dos participantes, foram utilizados cédigos: P para
0s participantes, seguidos do numero correspondente a ordem dos questionarios na

planilha do Excel 2010, por exemplo, P1, P2, P3.

6.7 ASPECTOS ETICOS

Para a realizacdo da pesquisa foi solicitada a autorizacdo da Secretaria
Municipal de Saude da cidade de Itaquaquecetuba-SP para a participacdo dos
profissionais enfermeiros da rede basica, segundo a Resolucéo n. 466/2012 (Brasil,
2012) (APENDICE D).

Como mencionado anteriormente, os profissionais enfermeiros foram
previamente convidados a participar da pesquisa por meio de um convite e o TCLE foi
disponibilizado pelo formulario eletrénico do Google Forms, durante o primeiro
encontro sincrono, cujo link foi disponibilizado no Chat. Somente participaram da
pesquisa aqueles que assinalaram a sua concordancia no TCLE.

E importante destacar que o consentimento foi previamente apresentado e,
caso o profissional enfermeiro, concordasse em participar, foi considerado anuéncia
guando assinalado o TCLE (Brasil, 2021). Vale ressaltar que a ndo concordancia em
participar da pesquisa pelos profissionais enfermeiros néo alteraria sua condicdo e
relacéo civil e social com a equipe da pesquisa e 0 municipio de origem.

Foram garantidos o anonimato e o sigilo das informacGes prestadas pelos
respondentes durante a realizacdo da pesquisa, bem como pela aplicacdo dos dois
questionarios (APENDICE B e C). No entanto, os participantes foram informados
sobre as limitacbes dos pesquisadores para assegurar total confidencialidade e
potencial risco de sua violagdo devido as caracteristicas do ambiente virtual e meios
eletrbnicos, em funcédo das limitacdes das tecnologias utilizadas (Brasil, 2021).

Foi elaborada uma declaracdo de compromisso pela orientadora e
pesquisadora responsavel pela pesquisa (APENDICE E), bem como do Termo de

Anuéncia Institucional da Escola de Enfermagem (APENDICE F).
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O Projeto de Pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Alfenas, por meio da Plataforma Brasil, parecer n°5.460.968
CAAE 56519421.4.0000.5142 de acordo com as Diretrizes e Normas
Regulamentadoras de Pesquisa envolvendo seres humanos, Resolugédo do Conselho
Nacional de Saude (CNS) 466/12 (Brasil, 2012; Brasil, 2021) (ANEXO A).
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7 RESULTADOS E DISCUSSAO

7.1 ELABORACAO DA MATRIZ DE COMPETENCIAS

A elaboracao da matriz de competéncias é parte integrante da primeira etapa
do modelo ADDIE (Abernathy, 2019), na qual é elaborada a concepg¢éo do curso, com
a definicao dos objetivos de aprendizagem propostos. Assim, foi elaborada uma matriz
de competéncias cognitivas, atitudinais e de habilidades, construida para cada
conteudo, visando direcionar a selecdo de estratégias/recursos educacionais e
conduzir a elaboracdo do design e do desenvolvimento do curso na Plataforma
Moodle (Leal et al., 2020).

A matriz de competéncias é uma ferramenta estruturada utilizada no
desenvolvimento de cursos para estabelecer e categorizar as habilidades,
conhecimentos e comportamentos que os alunos devem dominar ao término do curso.
Essa representacdo detalhada das competéncias serve para guiar e orientar o
processo de ensino e aprendizagem, garantindo que 0s objetivos educacionais sejam
claramente definidos e alcangcados ao longo do curso (Leal et al., 2020).

Ao definir claramente as competéncias que devem ser desenvolvidas, a matriz
de competéncias direciona o planejamento do curso, como a selecdo de conteudo,
métodos e estratégias de ensino, atividades de aprendizagem e avaliacdes. Isso ajuda
a garantir que o curso seja estruturado de forma a promover o desenvolvimento das
competéncias desejadas. Essa construgcdo minuciosa garante que 0s objetivos
educacionais estejam alinhados com as necessidades do mercado de trabalho, as
demandas da profisséo e as expectativas dos alunos (Brito; Garcia; Lopes, 2023).

A elaboracdo da matriz de competéncias orienta o ensino e assegura que 0s
objetivos de aprendizagem do curso estejam diretamente ligados as habilidades,
conhecimentos e atitudes que os alunos necessitam desenvolver. Assim, permite que
0 curso seja pratico e eficaz, preparando os alunos de forma adequada para enfrentar
os desafios da profissédo (Brito; Garcia; Lopes, 2023).

E importante destacar que cada competéncia deve ser detalhada em termos de
conhecimento, habilidades e atitudes, possibilitando a identificacdo dos conteudos
tedricos e praticos, os quais podem ser abordados por meio de uma variedade de

abordagens educacionais (Silva et al., 2023), como mostra o Quadro 2, 3, 4 e 5.
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Quadro 2 — Ambientacdo da Plataforma Moodle, Alfenas, Minas Gerais, 2023.

. |Encontro Teste de
Tino d Tutorial Material
I . ipo de virtual aterial [conhecimento
Objetivo Especifico p ) da ) CH
Objetivo de Apoio| cognitivo
Moodle
Conhecer a proposta do
curso, objetivos de
aprendizagem, estrutura e
_ COGNITIVO X X 1 hora
funcionamento,
cronograma, sistema de
tutoria e avaliag&o.
Responder o questionario COGNITIVO X 1 hora
Desenvolver habilidades ng
Plataforma Moodle: acesso|
. COGNITIVO/
navegagcdo, recursos €
HABILIDADE/ X X 14 horas
ferramentas para 3
) o ATITUDINAL
realizacdo das atividades dc
Curso.
Fonte: Autoras (2024).
Quadro 3 — Matriz de Competéncias do estudo de caso clinico 1.
Tipo de Objetivo| Caso |aterial de ICNP CH
Objetivo Especifico clinico Apoio
B ) COGNITIVO/
Identificar os problemas e necessidade de
i ATITUDINAL/ X 6 horas
saude da Sr2 PRS
HABILIDADE
Estabelecer os diagnésticos, COGNITIVO/
intervengcbes e resultados de ATITUDINAL/ X X
X 8 horas
enfermagem para a Sr® PRS, de acordo HABILIDADE
com a CIPE
) COGNITIVO/ X 1 hora
Refletir sobre o feedback
ATITUDINAL

Fonte: Autoras (2024).




Quadro 4 — Matriz de Competéncias do estudo de caso clinico 2.
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o . Tipo de Caso Video Material de
Objetivo Especifico o . ) . ) CH
Objetivo clinico animacéao Apoio
Identificar 0s problemas el COGNITIVO/
necessidade de salude da gestante ATITUDINAL/ X X 5 horas
HABILIDADE
Estabelecer os diagnosticos, COGNITIVO/
ntervencdes e resultados de ATITUDINAL/ X
X 8 horas
enfermagem para a gestante, HABILIDADE
de acordo com a CIPE
] COGNITIVO/ X 1 hora
Refletir sobre o feedback
ATITUDINAL
Fonte: Autoras (2024).
Quadro 5 — Matriz de Competéncias do estudo de caso clinico 3.
Tipo de Caso clinico| Material de ICNP
Objetivo Especifico o . CH
Objetivo Apoio
Identificar os problemas €/COGNITIVO/
necessidade de saude da crianga [ATITUDINAL/ X 6 horas
HABILIDADE
Estabelecer os diagndsticos(COGNITIVO/
intervencbes e resultados delATITUDINAL/ X X
. X 8 horas
enfermagem para a crianca, de[HABILIDADE
acordo com a CIPE
] COGNITIVO/ X 1 hora
Refletir sobre o feedback
ATITUDINAL

Fonte: Autoras (2024).

7.2 DESENVOLVIMENTO DO CURSO NA PLATAFORMA MOODLE

O processo de desenvolvimento do curso foi realizado, de acordo com o modelo

ADDIE (Abernathy, 2019). Partiu-se da concepc¢ao do curso com base na populagéo

alvo, com o intuito de planejar, desenvolver e aplicar situa¢gfes didaticas especificas.

Dessa forma, buscou-se compreender quais eram as lacunas educacionais sobre a
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CIPE® para a pratica clinica do profissional enfermeiro, quais os objetivos a serem
alcancados ao final do curso e os recursos didaticos e tecnoldgicos a serem utilizados.
Foi elaborada a proposta de design com vistas a estruturacdo, a organizacao e
ao funcionamento do curso no ambiente virtual de aprendizagem, com a selecéo e a
producdo dos materiais, recursos didaticos e tecnolégicos. Assim, foram
disponibilizados na Plataforma Moodle o mapa de atividades, forum café com prosa,
biblioteca virtual, MAD, férum de discussao, video de animacgéo e estudos de caso.

O mapa de atividades oferece uma visédo sistémica das tarefas e recursos
disponiveis ao longo do curso. Essa ferramenta apresenta uma organizacao
cronolégica ou tematica das atividades, facilitando aos alunos uma compreenséo clara
das proximas etapas do processo de aprendizagem. Além disso, 0 mapa de atividades
proporciona aos instrutores o planejamento, organizacdo e monitoramento do
progresso dos alunos, o que auxilia na melhor gestédo do curso. Essa funcionalidade
promove uma experiéncia de aprendizado ordenada e orientada, tanto para alunos
guanto para instrutores (Oliveira; Vaz, 2022).

O desenvolvimento do mapa de atividades foi realizado por meio do Google
Drive, através da ferramenta “apresentacdo google”, em forma de slides, os quais
foram disponibilizados na Plataforma Moodle. Com o intuito de otimizar a
acessibilidade dos alunos as atividades sincronas, foram inclusos no mapa de
atividades o roteiro detalhado das tarefas, bem como as datas e os links
correspondentes para acesso as sessoes virtuais no Google Meet. Essa abordagem
proporciona aos alunos uma experiéncia mais integrada e facilita a participacao efetiva
nas atividades programadas, promovendo envolvimento importante com o contetudo

do curso (Figura 4).
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Figura 4 — Mapa de atividades

MAPA DE ATIVIDADES

CURSO

Processo de Enfermagem
e suas Etapas, de acordo
com a CIPE

Alfenas/MG
2023

Fonte: Autoras (2024).
Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente

Virtual de Aprendizagem”.

O férum café com prosa é o espaco reservado para a informacdes gerais,
sendo mediada pelos tutores (Wander; Gomes; Pinto, 2020). Esse ambiente
possibilita que tutores e alunos podem dialogar, tendo a oportunidade de trocar
experiéncias e de tirar duavidas, além de realizarem um feedback das atividades
desenvolvidas. A biblioteca virtual € o local que esta disponivel o MAD, o livro da
CIPE® digitalizado, guias e portarias do Ministério da Saude sobre os temas dos
casos clinicos e do video de animacdo, sendo possivel ao aluno realizar download
(Figura 5).
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Figura 5 — Recursos Moodle: Férum café com prosa e Biblioteca Virtual.

-' Forum Café com Prosa

fm——sy Piblioteca Virtual

Biblioteca Virtual

Fonte: Autoras (2024).
Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente

Virtual de Aprendizagem”.

Antes do inicio do curso, foi adotada uma abordagem de comunicacao direta
com os enfermeiros por meio de um e-mail. Este e-mail consistia em um convite
formal, expressando o propésito e os objetivos do curso de atualizacdo sobre a
CIPE®, ressaltando sua relevancia e aplicabilidade na pratica de enfermagem e carga
horéaria do curso (Figura 6). Ademais, incluia um link direto do Google Forms, para os
enfermeiros realizassem a inscricdo. Ao acessar o link, o enfermeiro era direcionado
para o TCLE e o questionério de caracterizacdo dos participantes. Em seguida, a
inscricdo dos participantes foi encaminhada ao CEAD para que se procedesse 0

cadastro dos enfermeiros na Plataforma Moodle.



69

Figura 6 — Convite para a inscrigdo do curso.

~"é":r'— -

CONVITE®

Voceé ja ouviu falar sobre a CIPE®?

-

-

Neste curso iremos mergulhar no universo da
CIPE® e desvendar suas aplicacdes praticas e
impacto na nossa pratica de enfermagem

2710 AS 11:00

3 inscricdao:
https://forms: /I XMQXE6NV4ujJoRgtgQA

)

4:"’:‘
Certificado: 45h
Esperamos vocés.

Fonte: Autoras (2024).
Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em

Ambiente Virtual de Aprendizagem”.

No primeiro encontro online, os enfermeiros receberam boas-vindas e lhes foi
apresentadas informacdes sobre o cronograma do curso. Durante o encontro houve a
ambientacdo da Plataforma Moodle, na qual os participantes puderam explorar as
suas funcionalidades principais e esclarecer quaisquer duvidas relacionadas a
navegacdo e a utilizacdo. Apdés o encontro, os enfermeiros receberam um tutorial
detalhado por e-mail, fornecendo instrucfes passo a passo sobre como acessar e
navegar efetivamente na Plataforma Moodle. Esse tutorial foi elaborado com o intuito
de garantir que todos os participantes aproveitassem 0s recursos disponiveis.
Também foi criado um grupo no WhatsApp para facilitar a comunicacédo rapida e
continua entre os participantes.

No segundo encontro, realizado de forma sincrona, foi conduzida uma aula
expositiva com o tema "A Utilizacdo da CIPE® na Assisténcia ao Paciente". Durante a
aula, foram discutidos diversos topicos, incluindo a origem da CIPE®, a utilizacdo do
ICNP (International Classification For Nursing Practice) Browser para estabelecer os
diagnoésticos, as intervencdes e os resultados esperados. O ICNP Browser pode ser

acessado no site do CIE de forma gratuita, rapida e facil, com uma ampla variedade
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de termos e conceitos relacionados a pratica de enfermagem, sem a necessidade de

instalacao de software adicional (Figura 7).

Figura 7- Recursos Moodle: ICNP Browser.

° Navegador da CIPE 2019 release ~ Brazilian Portuguese ~ Ver ~

I Tipo: ICNP Primitive
Hipertensao “ cédigo: 10009394
Hipertermia
Termo Hipertensdao
Hipertermia
Preferencial:
Hiperventilagdo
Hiperventilagio Nome do Hypertension
Conhecimento
Hipervitaminose
Hipervolemia Descrigao: Processo do Sistema Circulatorio, Prejudicado: Fluxo de sangue
Hipnotizar através dos vasos com pressao maior do que a normal.
Hipoatividade Eixo: Foco
Hipocalcemia
R < Termo Geral Processo do Sistema Circulatorio, Prejudicado
Hipofosfatemia .
(Pais):
Hipoglicemia
Hipoglicemia Termos
H Especificos
ipomagnesemia (Filhos):
Hiponatremia
Hipopotassemia Aparece pela 1
primeira vez
Hipotensdo na verséao /
Hipotermia langamento:
Hipotermia
Hipoventilagao
Hipovitaminose
Hipovolemia

Hipoxia

Hoje

Fonte: Autoras (2024).
Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente Virtual de

Aprendizagem”.

Ao final da aula, os enfermeiros realizaram um estudo de caso em colaboracgéo
com a doutoranda, com a intencdo de esclarecer possiveis duvidas. Apos o término
da aula, os participantes receberam orientacdes para iniciar as atividades propostas
na Plataforma Moodle. E importante destacar que a aula foi gravada e disponibilizada
para acesso dentro da plataforma, facilitando a revisdo do conteudo pelo cursista, se
necessario.

Na Unidade I, como primeira atividade assincrona, foi disponibilizado um
estudo de caso no qual o enfermeiro da Estratégia de Saude realiza uma visita
domiciliar a uma paciente do sexo feminino, de 61 anos, portadora de hipertensao
arterial h4 13 anos, que enfrenta dificuldades na adesdo ao tratamento
medicamentoso. Ha seis anos, ela comecou a sentir fortes dores no quadril, o que

compromete sua capacidade de caminhar (Figura 8).
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Figura 8 - Caso Clinico 1.

Estudo de Caso Clinico 1
N

Agora que vocés assistiram a aula sobre o Processo de Enfermagem e a CIPE, fizeram a leitura do e esclareceram
suas duvidas, que tal aplicar seus conhecimentos e experiéncias no Estudo do Caso Clinico 1?

Realizada visita domiciliar a cliente P.R.S., sexo Feminino, 61 anos, vitiva, mora com a filha (35 anos), renda familiar dois salarios minimos. Em visita
domiciliar realizada pela enfermeira da Unidade de Salde da Familia foi encontrada deitada na cama, na presenca da filha. P.R.S. relata que ha 4
meses comegaram as dores no quadril que dificultava a marcha e passou a tomar dipirona para alivio da dor. Ao exame fisico apresentou-se
orientada, ndo deambula, porém fica de pé com auxilio da filha, apresenta dificuldade na movimentagéo articular de quadril, Pressdo Arterial=
130/70 mmHg, Pulso= 70 ppm, Frequéncia Respiratoria= 19 irpm, Frequéncia Cardiaca= 105 bpm, Temperatura 36,5° C, nivel 7 de dor, em uma
escala de 1a 10, ndo apresenta edemas. pele e mucosas normocoradas, tugor preservado.

Fonte: Autoras (2024).
Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente Virtual de
Aprendizagem”.

Situacdes clinicas como a descrita no estudo sdo comuns na ESF. Ao se
deparar com um estudo que relata queixas semelhantes as da pratica clinica, o
enfermeiro aprimora seu raciocinio clinico e fortalece suas habilidades no PE. Isso
inclui a capacidade de realizar avaliagbes precisas, identificar problemas de saude,
planejar intervencdes adequadas e avaliar os resultados obtidos (Silva et al., 2023).

Na segunda unidade do curso, os participantes tiveram acesso ao Material
MAD, uma ferramenta pedagdgica que explora os principios do PE e as etapas
envolvidas, além de abordar a CIPE® com base em conhecimentos e evidéncias
cientificas atualizadas. O MAD ¢é apresentado de forma a incorporar tanto elementos
verbais quanto nado verbais, facilitando uma aprendizagem significativa e promovendo
a autonomia do aluno em seu processo educacional (Castaman; Marques; Tommasini,
2020)(ANEXO B).

Apbs a leitura do MAD, os participantes foram convidados a participar de um
féorum de discussdo, oferecendo uma oportunidade para compartilhar ideias e
reflexdes sobre o contetido abordado. E relevante destacar que, dado que o curso foi
realizado no periodo de 27 de outubro a 08 de dezembro de 2023, a resolucdao do
COFEN utilizada para orientar as praticas relacionadas ao PE foi a Resolu¢do COFEN
n° 358/2009 (Cofen, 2009). No entanto, em janeiro de 2024, foi publicada uma nova
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resolucdo que revoga a Resolugédo n° 358/2009. A nova Resolucao n° 736 modifica a
forma e os conceitos do PE.

O férum de discusséo foi configurado no formato de perguntas e respostas,
tendo como principal objetivo incentivar a participacdo e interacdo entre 0s
participantes. Todos os alunos tiveram acesso as respostas publicadas pelos seus
colegas e tinham a oportunidade de continuar o debate, acrescentando comentérios,

davidas e perguntas (Wander; Gomes; Pinto, 2020) (Figura 9).

Figura 9 — Recursos Moodle: Material de Apoio Didatico.

Fonte: Autoras (2024).
Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente Virtual de

Aprendizagem”.

Na Unidade llI, foi oferecido o segundo caso clinico em video de animacéo,
uma estratégia diferente da que os alunos estao habituados. Esse método apresenta
situacBes cotidianas da pratica profissional do enfermeiro, fundamentais para o
processo de aprendizagem, desenvolvimento de habilidades, raciocinio e tomada de
decisdes. Nesse estudo, foi utilizado um video de simula¢do sobre uma gestante em
consulta pré-natal na unidade de salde da familia, com trés atores narrando as
personagens. A duracdo do video é de 05h58min. Apds assistirem ao video, foi

solicitado aos participantes que realizassem atividades estabelecendo os
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diagnésticos, as intervencgdes e os resultados de enfermagem, segundo a CIPE®
(Figura 10).

Figura 10 - Video de Animacéo: Caso Clinico Il.

Fonte: Autoras (2024).
Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente Virtual de

Aprendizagem”.

Na unidade 1V, foi disponibilizado o terceiro relato de caso, referente a uma
crianca do sexo masculino de 6 meses e 5 dias, trazida para consulta de puericultura
na UBS. A crianca esta em aleitamento materno exclusivo. Durante o exame fisico,
apresentava secrecdo nasal e regido perianal hiperemiada. Apds a leitura do caso
clinico, os participantes foram solicitados a elaborar os diagndsticos, as intervencdes

e os resultados, conforme mostrado na Figura 11.
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Figura 11 - Recursos Moodle: Estudo de Caso Clinico lll.

Unidade IV

$ Estudo de Caso 3

Caso Clinico

Trata-se de crianga com idade de 06 meses e 05 dias, sexo masculino,trazida pela mée para consulta de puericultura neste servico. Mée relata que a crianga esta
em aleitamento exclusivo, em livre deranda. Dorme cerca de 10 horas por noite +soneca diurna de 01h. Eliminagbes sem alteragdes com média de trocas de
O4fraldas /dia. Mantém uso de Adtil 02 gotas/dia. Aparente relagéo afetuosa entre mae e bebé, Vacinagdo em dia. Nega alergias e sem queixas no momento. Ao
exame: BEG, ativa e cooperativa, Dados antropométricos: PC=42,5 E=67 cm P=8,2 KG. Cabega sem anormalidades aparentes, couro cabeludo limpo e integro.
Olhos sem alteragdes. Pavilhdo auricular sem anormalidades. Otoscopia: membrana timpanica sem anormalidades. Narinas com secreqdo clara em pequena
quantidade (tipo coriza). Oroscopia: sem anormalidade. Auséncia de denti¢o. Pescogo sem alteragbes e com boa mobilidade, AR: MVF/RA, Térax simétrico e
com boa expansibilidade. ACY: BNRNF s/sopros. Perfuséo capilar <2seg. AGL: abdome globoso, flacido e indolor & palpagéo. Rh normoativos. AGU: genitalia
tipica masculing, meato uretral néo visualizado. Testiculos topicos e indolores & palpagéo. Presenqa de hiperernia (3+/4+) na regido perianal. MMSS: sem
anormalidades, boa movimentag&o. MMII: sem alteragBes, bom ténus muscular e boa movirmnentagéo. Dorso com mancha mongélica'em regido sacral. Reflexo
de Babinski presente. Desenvolvimento infantil compativel com a idade.

Fonte: Autoras (2024).
Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente Virtual de

Aprendizagem”.

O encerramento do curso foi realizado no ultimo encontro online, no qual os
participantes foram convidados para compartilhar suas experiéncias e percepcoes
sobre o curso realizado na Plataforma Moodle. Durante este encontro, houve uma
troca de experiéncias entre os alunos e a tutora, proporcionando um espaco para
reflexbes e discussdes construtivas. Ao final, foram disponibilizados dois formuléarios
Google Forms, cujos links foram inseridos no chat, um para a avaliacdo dos recursos
midiaticos da Plataforma Moodle e o outro para o relato das percepcdes dos

participantes sobre o uso da CIPE® em AVA.

7.3 CARACTERIZACAO DOS PARTICIPANTES E AVALIACAO DOS RECURSOS
MIDIATICOS DA PLATAFORMA MOODLE

Participaram da pesquisa 18 profissionais enfermeiros, predominantemente
do sexo feminino (88,9%) e com idades entre 29 e 53 anos e média de 40 anos. A
maioria era servidor publico municipal (94,4%) e ndo havia participado de nenhum

curso de atualizacao, utilizando a Plataforma Moodle (77,7%).
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Em relacdo a adequacéo dos recursos educacionais na Plataforma Moodle, os
resultados revelaram uma alta satisfacdo dos participantes em relagdo a formatacao
visual da pagina, com 94,1% deles considerando-a em conformidade com os objetivos
educacionais estabelecidos pelo curso.

Da mesma forma, a acessibilidade a pagina foi avaliada como adequada, com
94,1% dos participantes expressando essa opinido. Além disso, a navegacdo na
internet em busca de informacgdes relacionadas aos objetivos educacionais do curso
foi considerada apropriada por 94,1% dos participantes.

A adequacao das imagens ao contetdo educacional também foi unanimemente
reconhecida, com todos os participantes indicando que as consideraram adequadas.
Quanto ao Material de Apoio Didatico disponibilizado na plataforma, a maioria dos
participantes (82,4%) o considerou muito adequado, enquanto uma propor¢ao menor
(17,6%) o avaliou como razoavelmente adequado.

A avaliacédo dos casos clinicos, tanto textuais quanto em video de animacéao,
demonstrou um alto percentual de aprovacédo entre os participantes. O caso clinico
textual foi considerado muito adequado por 88,2% dos participantes, enquanto 11,8%
o classificaram como razoavelmente adequado. JA4 o caso clinico em video de
animacao foi avaliado como muito adequado por todos os participantes (100%).

Além disso, 88,2% dos participantes manifestaram a intencdo de continuar
utiizando a Plataforma Moodle em outros cursos a distancia, indicando uma
aprovacao geral do AVA.

Esses resultados sugerem que a Plataforma Moodle e 0s recursos
educacionais oferecidos foram bem avaliados pelos participantes, refletindo uma
percepcao positiva de sua adequacéo e utilidade para o ensino a distancia. Essas
descobertas podem ser valiosas para a melhoria continua do design e
desenvolvimento de cursos online, visando atender melhor as necessidades dos
alunos e promover uma experiéncia de aprendizagem mais eficaz e satisfatoria
(Santos; Quintana; Cruz, 2020)

Segundo a Associacdo Brasileira de Educacéo a Distancia (ABED), durante a
pandemia, um bilhdo e 600 milhdes de professores e estudantes em escala global
realizaram a transicdo para o ensino online. Além disso, o Ministério da Educacgéo
(MEC) estendeu a permissdo para aulas a distancia até 31 de dezembro de 2020,

conforme estipulado pela Portaria n® 544 de 16 de junho de 2020, o que resultou em
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um aumento consideravel do numero de instituicbes de ensino que adotaram a
Educacéo a Distancia (Abed, 2020; Brasil 2020).

O ensino a distancia, outrora utilizado como uma opg¢ao complementar, tornou-
se repentinamente a Unica alternativa viavel para os estudantes durante a pandemia.
Com as restricbes impostas pelo isolamento social, as instituicbes de ensino
rapidamente adotaram o ensino a distancia. Essa transicao acelerada resultou emum
aumento significativo de cursos e atividades educacionais baseados em AVA, com
destaque para a ampla utilizacéo da Plataforma Moodle (Nascimento et al., 2021).

A Plataforma Moodle é amplamente reconhecida em todo o mundo,
abrangendo mais de 130 milhdes de usuarios. Ela é respaldada por uma comunidade
de desenvolvedores e patrocinada por mais de 80 empresas internacionais. Com
disponibilidade em mais de 120 idiomas, a Moodle oferece ferramentas que estimulam
a participacao ativa dos alunos em AVA, adaptando se as necessidades educacionais
e segue rigorosamente normas técnicas de seguranca da informacéao (Almeida et al.,
2021).

A Moodle oferece uma variedade de ferramentas pedagodgicas adaptaveis a
diferentes métodos de ensino, que vao desde aprendizagem totalmente online até
abordagens hibridas, individuais ou colaborativas. Para garantir uma experiéncia de

aprendizagem envolvente e significativa para os alunos, é fundamental que os
professores e tutores estejam sempre atualizados, capacitados a explorar e aplicar
essas abordagens nas atividades realizadas dentro da Plataforma. Isso promove um
ambiente de aprendizagem dinamico e prazeroso para os alunos, proporcionando
uma educacéo mais eficaz e centrada no estudante (Rade; Alcivar; Gangotena, 2021).

A elaboracdo de um curso na Plataforma Moodle demanda, primeiramente, a
construcédo de um modelo tedrico consistente que funcione como alicerce para todo o

processo. Esse modelo tem o papel de orientar as decisfes pedagogicas e
metodolégicas para alcancar os objetivos educacionais propostos. A partir de sua

definicdo, os responsaveis pela concepcdo do curso tém a oportunidade de

compreender mais profundamente as demandas e as expectativas dos alunos,
possibilitando a adaptacdo das estratégias de ensino e aprendizagem em
conformidade com os principios educacionais pertinentes (Valenzuela et al., 2021).

Os estudos que utilizaram a Plataforma Moodle para realizar cursos de

atualizacdo para enfermeiros constataram que essa ferramenta auxilia a tornar a

aprendizagem menos monétona, resultando em um aumento significativo da
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aprendizagem, o que reforca a importancia do curso de atualizagdes na construgéo
do conhecimento dos enfermeiros (Costa, 2020; Folador, 2020; Matsubara et al., 2020;
Santos et al., 2024).

A acessibilidade virtual assegura a plena e a equitativa participacdo de todos
os alunos, independentemente de suas habilidades ou limitagcbes no processo de
aprendizagem. Um ambiente virtual acessivel é aquele que o aluno pode acessar o
curso de qualquer lugar e a qualquer momento, desde que o usuario tenha acesso a
internet. Contudo, persistem fragilidades no ensino a distancia que devem ser
consideradas, como a vulnerabilidade social e a desigualdade preexistente, que limita
0 acesso aos recursos tecnoldgicos, como computadores, notebooks, tablets ou
celulares (Gongalves, 2023).

No AVA, os alunos se deparam com uma variedade de desafios e oportunidades
durante o processo educacional. Embora as ferramentas e recursos digitais oferecam
uma gama de possibilidades, a natureza digital também apresenta obstaculos
especificos, como dificuldades na navegacao e no acesso ao conteudo. Diante desse
cenario repleto de informagdes transmitidas por meio de videos, textos ou atividades
interativas é fundamental considerar a formatacéo visual do curso. Elementos visuais
interessantes e atrativos podem aumentar significativamente o engajamento dos
alunos, melhorar a organizacdo visual do conteudo, facilitar sua navegacdo e
compreensao (Junqueira, 2020).

A formatacédo visual também é um componente relevante na reducéo da taxa
de desisténcia e no envolvimento dos alunos. Com o aumento da oferta de cursos em
AVA, ha uma diversidade de perfis de alunos, cada um com suas proprias
necessidades e preferéncias. E necessario levar em conta essa heterogeneidade do
publico-alvo durante o processo de formatacdo do curso. Dessa forma, garantir uma
experiéncia de aprendizagem visualmente atraente e intuitiva € fundamental para
manter os alunos motivados e incentiva-los a concluir os cursos a distancia (Gouveia,
Ferreira, 2021).

A prética de realizar casos clinicos em AVA é uma estratégia frequentemente
utilizada, pois oferece ao aluno a oportunidade de aplicar o conhecimento tedrico em
situacdes praticas e realistas, o que pode resultar na melhor compreenséo e retencéo
do conteudo. Além disso, os casos clinicos permitem que os alunos desenvolvam

habilidades importantes, como resolucao de problemas, tomada de decisbes e



78

pensamento critico, que sao essenciais para a préatica profissional dos enfermeiros
(Campos et al., 2023).

Os casos clinicos permitem aos alunos a oportunidade de se familiarizarem
com os desafios e o ambiente da prética profissional, preparandoos de maneira mais
eficaz para o que realizardo em contexto real. Essa abordagem torna a experiéncia
de aprendizagem mais enriquecedora e estimulante para os alunos, permitindo a
colaboragéo e a interagdo entre alunos e tutores, mesmo a distancia. Isso facilita
discussdes, compartilhamento de experiéncias e aprendizado conjunto, enriquecendo
assim o processo de aprendizagem (Kolahdouzan et al., 2020).

Outro recurso midiatico que tem sido utilizado em cursos em AVA séo os videos
curtos de animacao, que possibilita o aprendizado mais dindmico, que associam a
percepcdo visual e sonora. Ao utilizar animagdes, € possivel ilustrar conceitos e
processos dinamicos de forma visualmente atrativa e compreensivel. Essa
abordagem néo apenas facilita a compreenséo dos alunos, mas também aumenta sua
retencdo de informacgdes e envolvimento com o conteudo visual e sonoro. Os videos
de animacao oferecem uma experiéncia de aprendizagem mais interativa e cativante,
permitindo que os alunos assimilem os conhecimentos de maneira mais eficaz e,
consequentemente, melhorando suas experiéncias educacionais (Tackett et al., 2021,
Nungu; Mukama; Nsabayezu, 2023).

Existem diversas abordagens para criar cursos a distancia, e € necessario
compreender o perfil da populacéo-alvo para desenvolver estratégias eficazes. Nesse
contexto, usar a criatividade € fundamental para atrair os alunos e garantir resultados
positivos. Quando os alunos se sentem motivados e engajados com o conteldo, estédo
mais propensos a buscar novas oportunidades de aprendizagem dentro da Plataforma
do Moodle (Grossi; Lopes; Baia, 2023).

7.4 CATEGORIAS ANALITICAS

A andlise das respostas revelou cinco categorias analiticas: 1) A aplicabilidade
do Processo de Enfermagem na pratica clinica; 2) Aprendizagem sobre a utilizacao
das etapas do PE e da CIPE® para a pratica profissional; 3) Facilidades encontradas

ao utilizar a CIPE® nos casos clinicos; 4) Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE®
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nos casos clinicos; 5) Participacdo de um curso de atualizagcdo em Ambiente Virtual

de Aprendizagem sobre a CIPE®.

7.4.1 Aplicabilidade do Processo de Enfermagem na Prética Clinica

Em relacdo a categoria 1, os depoimentos dos enfermeiros revelaram uma
compreensdao da importancia do Processo de Enfermagem na prética clinica. Segundo
suas experiéncias e reflexdes, destacaram diversos aspectos que fundamentam a
aplicacao desse processo no cuidado ao paciente:

[ ] “Para que todos os profissionais saibam o que est4 acontecendo com o
paciente e sua evolugéao clinica”. (P1)

[ ] “Ao seguir uma metodologia organizada, podemos priorizar as necessidades
do paciente, otimizar o uso de materiais e equipamentos e planejar nossas atividades
de forma mais eficiente.” (P8)

[ ]“Clareza nas informacgdes, documentacéo e formalizacdo do nosso trabalho,
exclusividade do enfermeiro.” (P11)

[ 1 “O processo de enfermagem facilita a comunicagdo multidisciplinar. Isso
contribui para uma assisténcia mais integrada e coordenada.” (P14)

[ ] “Padronizar e organizar o nosso trabalho! E documentar a nossa seguranca
e do paciente!” (P5)

[ 1 “O Processo de Enfermagem é uma ferramenta essencial para a pratica
clinica porque nos ajuda a promover a continuidade do cuidado, além da padronizacéo
da linguagem de enfermagem” (P2)

[] “Ajuda o enfermeiro a desenvolver o raciocinio clinico olhar o paciente” como
um todo, ndo s6 a queixa principal. (P3)

[ 1 “Melhorar o atendimento e ter uma visao holistica e priorizar necessidades
do paciente.” (P18)

[ ] “Ao registrar todas as etapas do processo de forma sisteméatica, facilitamos
a comunicacdo entre os membros da equipe de saude, garantindo que todas as
informacdes relevantes sobre o paciente estejam disponiveis e atualizadas.” (P12)

[ ] “Auxiliar na conduta, manejo e acompanhamento do paciente.” (P2)

[ ] “Para que de modo pratico, suas acdes com o paciente, seja completa e

acompanhada.” (P7)
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[ 1 “Organizar nosso processo de trabalho de forma dinamica descrever e
documentar a pratica de enfermagem.” (P13)

[ ] “O processo de enfermagem é fundamental no cuidado de paciente para
uma avaliagdo e um cuidado individualizado” (P6)

[ ] “Na minha opini&o o processo de enfermagem me traz autonomia e
conhecimento para realizar um atendimento de qualidade.” (P4)

[ ]1“O processo de enfermagem é importante para eu realizar a documentar da
assisténcia e direcionar o meu trabalho. Ele é uma ferramenta essencial para a pratica
clinica porque me ajuda a promover a continuidade do cuidado.”

[ ] “O processo de enfermagem me auxiliar a ter conhecimento tedrico e
cientifico através da anamnese do paciente.” (P15)

[ 1“O enfermeiro deve buscar de forma assertiva realizar a avaliacéo e cuidados
ao paciente, para melhor processo de acompanhamento em enfermagem.” (P10)

[ ] “Facilidade durante o trabalho. Amplo conhecimento. Mesma linguagem e
padronizacdo. Autonomia para nossa area € muito importante, pois podemos avaliar
todo o processo, e evolugao.” (P8)

Seguindo as diretrizes estabelecidas pela recente resolucdo do COFEN n°
736/2024, o PE requer uma base tedrica, que englobe diversos elementos
complementares, tais como Teorias e Modelos de Cuidado, Sistemas de Linguagens
Padronizadas, ferramentas de avaliacdo de risco validadas, Protocolos baseados em
evidéncias e outros conhecimentos pertinentes. Essa estrutura tedrica abrange tanto
aspectos conceituais quanto operacionais, fornecendo uma variedade de
propriedades descritivas, explicativas, preditivas e prescritivas essenciais para sua
fundamentacdo. Em relacdo as etapas do PE, a Resolucdo COFEN n° 358/2009
estabelecia cinco fases, tais como, coleta de dados, diagnéstico, planejamento,
implementacéo e avaliacdo. A partir da publicacdo da Resolucdo COFEN n° 736/2024,
as etapas do PE de enfermagem passaram a ser: avaliacdo, diagndstico,
planejamento, intervencao e evolucado de enfermagem (Brasil, 2024).

Tanto a Resolucdo COFEN N° 358/2009 e a nova resolucéo definem os papéis
e responsabilidades dos profissionais de enfermagem, enfatizando a necessidade de
uma documentacdo precisa e uma atualizacdo continua através de capacitacdes.
Essas orientacdes visam fortalecer a pratica da enfermagem, promovendo uma
assisténcia de alta qualidade e alinhada com os mais recentes avangcos na éarea.

Destaca-se que a atualizacao da nova resolugcédo melhora a qualidade dos servigos de
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enfermagem no Brasil, além de promover maior valorizacdo da profissdo pela
sociedade (Barros et al., 2024).

A avaliacdo de enfermagem, primeira etapa, exige uma abordagem focada e
detalhada da coleta de dados fundamentada na histéria clinica do paciente. Por meio
da escuta qualificada se obtém uma compreensao abrangente do estado de saude do
individuo, incluindo sintomas presentes, histérico médico, intervencdes prévias e
condic¢bes de saude pré-existentes. O enfermeiro também deve realizar o exame fisico
detalhado. A nova Resolugdo COFEN n° 736/2024 estabelece que o profissional
enfermeiro deve utilizar um conjunto de técnicas complementares como, exames
laboratoriais, testes clinicos, escalas de avaliacéo validadas, protocolos institucionais,
entre outros recursos. Essas informacfes sdo essenciais para o estabelecimento do
diagnostico de enfermagem e a formulagdo de planos de cuidados individualizados
gue atendam as necessidades especificas do paciente (Brasil, 2024).

O diagnostico de enfermagem constitui a segunda etapa do PE, no qual os
problemas de saude ou potenciais problemas séo identificados por meio da analise
dos dados coletados anteriormente. O enfermeiro utiliza sua expertise para interpretar
e sintetizar as informacdes obtidas durante a coleta de dados, resultando em
diagnosticos de enfermagem precisos. A elaboracdo do diagndstico de enfermagem
possibilita uma compreensdo mais profundada do quadro clinico do paciente,
orientando assim a elaboracao do plano de cuidados (Barros et al., 2020).

No planejamento de cuidados, terceira etapa, é estabelecida as metas e 0s
objetivos especificos, mensuraveis, alcancaveis e relevantes. Nesse momento, deve-
se priorizar os diagnosticos de enfermagem, definir os resultados desejados e
estabelecer metas, detalhando as acfes e intervengdes necessarias. O objetivo é
desenvolver um plano de cuidados individualizado para cada paciente, adaptado as
suas necessidades e circunstancias especificas, visando alcancar os resultados
desejados e promover a recuperacao da saude (Brasil, 2024).

E importante ressaltar que a nova Resolucdo COFEN n° 736/2024, prevé que
antes de elaborar o plano de cuidados do paciente, € fundamental revisar a avaliacao
de enfermagem realizada anteriormente, adaptando-o as necessidades e
circunstancias especificas do paciente (Brasil, 2024).

J4 na implementacdo dos cuidados, quarta etapa, as intervengbes de
enfermagem planejadas sdo colocadas em pratica de acordo com o plano

estabelecido durante a fase anterior, e isso envolve a realizacdo de atividades
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especificas destinadas a promover, manter ou restaurar a saide do paciente. E
indispensavel, 0 monitoramento continuo da resposta do paciente as intervencdes
implementadas, ajustando-as conforme necessério para garantir sua eficacia e
seguranca (Garcia et al., 2021).

Ainda nessa etapa, o enfermeiro deve realizar a educagcdo em salde e o apoio
ao paciente e a familia, oferecendo informac6es relevantes sobre o cuidado,
tratamento e autocuidado da saude, contribuindo para o protagonismo do individuo no
processo de recuperacao e manutencao da saude (Dorneles et al., 2021).

Na ultima etapa do PE, ocorre a avaliacdo dos objetivos alcancados em relacéo
as metas estabelecidas. O enfermeiro avalia a eficacia das intervencdes
implementadas na melhoria do estado de saude do paciente. Se necessario, 0 plano
de cuidados € revisado e ajustado com base nos resultados obtidos, garantindo uma
abordagem continua e adaptativa. A documentacao precisa de todas as etapas do PE
fornece um registro completo do cuidado prestado, facilitando a comunicacao entre os
membros da equipe de salude e assegurando a continuidade do cuidado ao longo do
tempo (Brasil, 2024).

E responsabilidade exclusiva do enfermeiro realizar tanto o diagndstico quanto
a prescricao de enfermagem no PE. Os técnicos e auxiliares de enfermagem podem
participar do PE registrando observacdes, além de implementar os cuidados prescritos
pelo enfermeiro e realizar a checagem, sempre sob sua supervisao e orientacao direta
(Brasil, 2024).

A utilizacdo do PE como método que orienta as ac¢des de cuidado, garante uma
pratica de enfermagem de qualidade, centrada no paciente e baseada em principios
cientificos e éticos, e a CIPE® como ferramenta norteadora do PE, facilita a
sistematizacdo do cuidado ao fornecer uma terminologia padronizada para o0s
elementos da pratica clinica dos enfermeiros. Embora essencial, a CIPE® ainda néo é
tdo amplamente divulgada no meio académico como outras taxonomias de
enfermagem (Tommasi, et al., 2023).

A CIPE® representa uma classificacdo global, reconhecida pela Organizacéo
Mundial de Saude (OMS) que busca abranger os diversos elementos da pratica clinica
dos enfermeiros. Seu uso esta alinhado com a recomendacdo da nova Resolucéo
COFEN n° 736/2024, que preconiza a aplicacdo do PE em todos os contextos de

cuidado do profissional enfermeiro. No entanto, ainda se observa lacunas na literatura
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cientifica em relacdo ao ensino dessa classificagdo, especialmente em modalidades

de ensino a distancia na enfermagem (Avelino et al., 2017).

7.4.2 Aprendizagem sobre a utilizagdo das etapas do PE e da CIPE® para a
prética profissional

A categoria 2 revela a percepcao dos enfermeiros sobre a incorporacdo da
CIPE® em suas praticas profissionais e as experiéncias de aprendizagem associadas
a esse processo. Os depoimentos dos enfermeiros refletem uma variedade de
perspectivas e vivéncias em relacao a utilizacdo deste sistema de classificacdo de
enfermagem:

[ 1 “Achei muito mais facil e muito objetivo para realizar o diagnéstico de
enfermagem e planejar as intervencgdes, foi muito importante para minha evolucéo
profissional.” (P8)

[ ]1“O aprendizado foi bom, pois eliminou algumas duvidas que costumamos ter
referente a diagnosticos de enfermagem, eu gostei muito do curso.” (P13)

[ 1 “Pra mim foi uma experiéncia muito boa e pratica, pois € importante para a
pratica profissional. Me capacitou a fornecer uma assisténcia mais abrangente e
humanizada, promovendo o bem-estar integral dos meus pacientes.” (P11)

[ ] “Foi muito interessante, € uma excelente ferramenta, um facilitador na
comunicacao, um recurso muito pratico.” (P2)

[ ]1“Aprendi que tem uma forma mais pratica para realizacdo do nosso trabalho,
de realizar os diagnosticos, as intervencdes e depois a avaliacdo do que foi realizado.”
(P17)

[ ] “Eu achei bem acessivel, como um meio de padronizar as informagdes que
colhemos na admisséo do paciente.” (P5)

[ ] “Eu achei muito interessante conhecer a CIPE, pois ajuda a priorizar as
necessidades do paciente.” (P16)

[ 1“Acompreensdo e aplicacdo desse sistema de classificacdo de enfermagem
trouxeram uma nova perspectiva para minha pratica profissional. Sendo assim, eu
posso aprimorar minha capacidade de documentar de forma precisa e padronizada as

intervencgdes de enfermagem.” (P7)
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[ ] “Foi uma experiéncia positiva, uma vez que me auxilia na identificagcdo, no
processo e avaliacdo dos casos que encontramos todos os dias na unidade de saude.”
(P3)

[ ] “Com o uso diario, ira facilitar e padronizar as resolu¢gdes das consultas de
enfermagem.” (P15)

[ 1 “Despertou meu interesse no estudo e para me atualizar com as linguagens
padronizadas.” (P12)

[ ]1“Aprendi a identificar e classificar os diagnésticos de enfermagem de acordo
com os termos padronizados da CIPE, o que me ajudou a planejar e implementar
intervencdes mais direcionadas e individualizadas.” (P6)

[ 1 “Acredito que aprender a CIPE® por uma plataforma online de forma
moderna e pratica me ajudou a entender melhor o seu funcionamento” (P18)

[ 1 “A CIPE® nos da os caminhos para podermos executar com exceléncia o
atendimento de ponta.” (P9)

[ ] “‘Houve uma dificuldade inicial para entender como funciona o processo de
avaliacdo com a CIPE®, ap6s conseguir uma melhor maestria com o sistema houve
uma facilidade maior.” (P10)

[ 1 “A CIPE® me mostrou que utilizando os diagndsticos eu posso ter mais
autonomia e firmeza das minhas acodes.” (P4)

[ 1 “Eu gostei, pois, contribuiu muito para a construcdo de diagndsticos de
enfermagem devido a sua facilidade.” (P14)

Apesar da maioria dos participantes expressaram satisfacdo com a
aplicabilidade da CIPE®, uma participante destacou sua preferéncia por utilizar
taxonomias de enfermagem:

[ ] “Nao gostei muito da aplicabilidade, ndo sei se € porque estou habituado
com a Nanda, Nic e Noc.” (P1)

E fundamental que o profissional enfermeiro tenha um profundo conhecimento
de sua profisséo, incluindo suas responsabilidades, competéncias e as ferramentas

disponiveis para desempenhar suas fungdes. Conhecer a profissdo permite ao
enfermeiro compreender o impacto de suas a¢des no cuidado ao paciente, bem como
reconhecer a importancia do trabalho em equipe interdisciplinar (Santos et al., 2021).
Manter-se atualizado com as Ultimas evidéncias cientificas e as melhores
praticas na enfermagem € necessario para a qualidade e seguranca dos cuidados

prestados aos pacientes. Nesse sentido, compreender e utilizar a CIPE® auxilia o
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enfermeiro a desenvolver autonomia em sua pratica, tomar decisées fundamentadas
nas melhores evidéncias disponiveis e assumir a responsabilidade pelo seu trabalho.
Para alcancar a autonomia, o enfermeiro deve ter a capacidade e a autoridade para
tomar decisbes no ambito de sua prética profissional (Pires; Costa, 2022).

Antes do uso das taxonomias em enfermagem a documentacdo e a
comunicacgédo de informagdes clinicas eram menos estruturadas e consistentes. Sem
uma estrutura organizada para classificar e categorizar os conceitos e fenémenos
relevantes para a enfermagem, a documentagdo muitas vezes carecia de clareza e
precisado. Isso resultava em dificuldades na identificacdo de padrdes de cuidados, na
avaliacdo da eficicia das intervencdes e na comunicagdo da equipe (Meneses et al.,
2020).

Os enfermeiros dependiam de linguagem descritiva para relatar suas
observacbes e intervencbes, 0 que muitas vezes resultava em interpretacbes
divergentes e dificultava a compreensao de outros profissionais. Essa dependéncia
da linguagem descritiva limitava o avango da enfermagem como ciéncia, pois tornava
mais desafiador o estabelecimento de padrdes claros e consistentes. Além do mais,
a dificuldade na comunicacdo também representava um obstaculo para o
desenvolvimento de melhores praticas na area da enfermagem, uma vez que a falta
de clareza e precisdo nas descri¢cdes poderia prejudicar a eficacia das intervencdes e
dos cuidados prestados aos pacientes (Meneses et al., 2020).

A introducdo e adocdo das classificacbes, trouxeram a padronizacdo da
documentacdo dos cuidados de enfermagem, de forma precisa e eficaz com base
sblida para a pratica baseada em evidéncias. Dentre as classificacbes de
enfermagem, o enfermeiro pode utilizar a CIPE® de maneira clara, organizada e
uniforme para registrar informacdes relevantes sobre o cuidado ao paciente. Isso
garante que a documentacao seja completa, precisa e compreensivel para todos os
membros da equipe de saude envolvidos no tratamento do paciente (Crivelaro et al.,
2020).

Ao utilizar a CIPE® na documentacdo da assisténcia, os enfermeiros tém a
oportunidade de identificar padrées e tendéncias nos problemas de saude dos
pacientes e comunidade, os capacitando a desenvolver intervencdes especificas e a
ter uma compreensdo mais profunda do perfil de saltde da populacdo atendida. Isso

permite o acompanhamento da evolugcdo desses problemas ao longo do tempo,
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possibilitando a detec¢cdo de mudancas significativas nos padrdes ou na eficacia das
intervencodes (Rodrigues, 2023).

Uma das muitas vantagens da utilizacdo da CIPE® é a sua capacidade de
adaptar as mudancas na préatica de enfermagem ao longo das décadas. Projetada
para ser dindmica, a CIPE® possibilita a incorporagéo de novos conceitos e termos a
medida que surgem na area da enfermagem, garantindo que esteja sempre alinhada
com as melhores praticas e conhecimentos atualizados (Lopes, 2022).

Isso garante que a CIPE® permaneca sempre alinhada com as necessidades
dos enfermeiros e com as constantes mudancas do ambiente de salde. Essa
habilidade de adaptacdo garante sua aplicabilidade e utilidade nos diferentes niveis
de atencdo a saude. Ao permanecer flexivel e atualizada, essa ferramenta facilita a
documentacdo, comunicacdo e analise de praticas de enfermagem, apoiando assim
a prestacdo de cuidados seguros, eficazes e baseados em evidéncias (Brandéo,
2023).

7.4.3 Facilidades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clinicos

A categoria 3 proporciona uma visdo abrangente das facilidades encontradas
pelos enfermeiros ao utilizarem a CIPE® nos casos clinicos. Esses depoimentos
refletem a experiéncia pratica dos profissionais e destacam os beneficios percebidos
na implementagéo da CIPE® no seu cotidiano profissional:

[ 1 “O browser da CIPE® no site, pois ele vem bem completo. Trouxe uma
grande facilidade na documentacdo e comunicacao entre os membros da equipe de
saude.” (P7)

[ ]1“Pra mim a maior facilidade foi a simplicidade dos termos.” (P10)

[ 1 “Usar o browser e utilizar as palavras chaves, pois assim eu consegui
descrever de forma clara e precisa.” (P2)

[ ] “Afacilidade de ter uma ferramenta ampla, completa e de facil acesso.” (P17)

[ ] “A facilidades pra mim foi a quantidade de diagndsticos, resultados e
intervencdes encontradas no browser, pois mostra varias sugestdes, dando mais
suporte na pratica.” (P12)

[ 1“Uma linguagem bem facil e simples, com abrangéncia e flexibilidade.” (P11)
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[ 1 “A quantidade de diagnodsticos ja descritos pela CIPE® ajuda a escolher
aquele que mais se encaixa com os problemas do paciente, isso ajuda a poupar o
nosso tempo.” (P1)

[ 1 “A principal facilidade foi que utilizando a CIPE® eu consigo ter uma visdo
geral do paciente e de suas necessidades.” (P10)

[ ] “Eu gostei muito da aplicabilidade da CIPE®, porque quando se tem o foco,
tudo gira ao redor dele e é mais facil de construir as intervencdes e os resultados
esperados.” (P4)

[ ] “Afacilidade é a objetividade da CIPE® e a facilidade de acesso ao browser”.
(P15)

[ ] “As palavras chaves, que me ajudaram a direcionar as intervengdes.” (P13)

[ ] “A CIPE® é de facil manuseio, flexibilidade e possui uma sequéncia para
todas as etapas.” (P17)

[ 1 “No comeco eu tive um pouco de dificuldades, mas logo eu entendi como
funcionava, depois achei mais facil de realizar os diagndsticos.” (P18)

[ ] “Mostra mais opgdes ndo temos que consultar a NANDA ou lembrar dos
diagnosticos, ja fica tudo descrito as opc¢des, facilitando o nosso trabalho.” (P3)

[ ] “Encontrar com facilidade as respostas para as queixas, construir
diagnosticos mais precisos.” (P5)

[ ] “Desenvolver as agdes para melhora e progressao do paciente utilizando o
browser” (P9)

[ ] “Agilidade e continuidade na identificagdo e resolugédo para o problema do
paciente.” (P8)

[ ]1“Poder acessar o browser e encontrar os diagndsticos e intervencdes apenas
pelas palavras chaves, abrindo um leque de informacgdes.” (P6)

A CIPE® é um sistema de classificacdo da enfermagem em constante
desenvolvimento, projetado para ser aplicado em diferentes niveis de assisténcia.
Funciona como um padrdo internacional para facilitar a coleta, armazenamento e
analise de dados de enfermagem em diferentes ambientes de saude, idiomas e
regides geogréficas (Fernandes et al., 2023).

Essa classificagao oferece um conjunto de termos e relacdes significativas que
profissionais de enfermagem podem utilizar para descrever e documentar sua pratica

de forma sistematizada. A documentacdo pode ser usada de forma confiavel para
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apoiar o cuidado ao paciente e a tomada de decisfes, além de fomentar a educacéo,
a pesquisa e as politicas de saude relacionadas a enfermagem (Rodrigues, 2023).

Como mencionado nos depoimentos acima, a CIPE® atua como um recurso de
facil acesso para organizar o cuidado de enfermagem, permitindo o desenvolvimento
do raciocinio clinico e a documentacdo de seus registros. De modo a promover
cuidados de qualidade, centrados nas necessidades dos individuos, além de facilitar
a comunicagéo entre enfermeiros e outros membros da equipe multiprofissional. O
uso da CIPE® contribui para o continuo desenvolvimento e aprimoramento
profissional, proporcionando maior visibilidade, reconhecimento e autonomia dentro
da prética de enfermagem (Fernandes et al., 2023).

A CIPE® é reconhecida como um dos pilares no avanco das tecnologias de
informacéo, capaz de gerenciar os dados de enfermagem. O uso da linguagem
padronizada auxilia a definir as atividades dos enfermeiros e avaliar o impacto de suas
intervencbes na saude e no bem-estar das pessoas. Desde sua origem, tem sido
evidente um avanco continuo e gradual na evolucéo dos conceitos da CIPE®, devido
as atualizacOes realizadas para acompanhar as mudancas no campo da enfermagem
e atender as demandas crescentes da pratica clinica e da pesquisa. Essa evolucao
continua permite que a CIPE® se mantenha atualizada e alinhada com as
necessidades e avancos da profissdo, garantindo sua eficacia e aplicabilidade ao
longo do tempo (Assuncéo, 2018).

Dentre as vantagens de ser utilizar a CIPE® esta a capacidade de garantir que
os dados dos cuidados de enfermagem possam ser comparados de maneira
consistente e padronizada. Isso permite uma avaliacdo mais precisa e objetiva da
gualidade dos cuidados prestados, facilitando a identificacdo de areas de melhoria e
a implementacao de melhores praticas em ambientes clinicos (Lopes, 2022).

Além disso, a CIPE® foi elaborada para facilitar a informatizacédo da informacéo
em enfermagem. Cada conceito da CIPE® é atribuido a um cédigo numérico Unico, o
gue simplifica o processo de registro e armazenamento de dados em sistemas de
informacdo de saulde. Essa ferramenta agiliza o fluxo de informacdes entre os
profissionais de saude, melhora a precisédo e a integridade dos dados, reduzindo o
risco de erros de documentacdo e promovendo uma comunicagao mais eficaz entre

0s membros da equipe (Lopes, 2022).
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7.4.4 Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clinicos

A categoria 4 revela as dificuldades enfrentadas pelos enfermeiros ao utilizar a
CIPE® em situacbes clinicas. Esses relatos evidenciam os desafios praticos e
conceituais enfrentados pelos profissionais ao realizar estudos de casos clinicos na
Plataforma Moodle:

[ 1 “Entender como utilizar os diagnésticos, intervengdes e resultados
utilizando a CIPE, mas depois que entendi ficou tranquilo.” (P18)

[ ]1“No segundo caso clinico, tive dificuldade em um termo referente a violéncia
domeéstica pois nao localizei nada especifico, entdo coloquei o termo que havia.” (P1)

[ ] “Raciocinio sobre em qual eixo se enquadrava a palavras ou frase que
desejava usar.” (P17)

[ ] “Nas primeiras vezes sO para aprender a mexer no browser e entender
como realizava os diagnésticos.” (P16)

[ ] “Achei confuso utilizar essa ferramenta no inicio, mas depois eu fui me
familiarizando e ficou mais facil usar.” (P15)

[ ]1“Se adequar a plataforma no inicio do curso.” (P4)

[ 1 “A inexperiéncia por minha parte, pois nunca havia trabalhado com essa
ferramenta.” (P14)

[ 1 “Primeiro acesso, e utilizagao do celular, no computador tive mais facilidade
em resolver os casos clinicos.” (05)

[]1“No comeco eu ndo achei tdo simples, pois requer, pratica diaria, para facilitar
0 manusear do browser.” (P13)

[ 1 “A minha maior dificuldade foi utilizar a plataforma, que eu ndo conhecia.”
(P6)

[ ] “Falta de conhecimento de como que funcionava, mas depois eu fui pegando
o jeito.” (P12)

[ ]“Somente no inicio, depois peguei o jeito.” (P7)

[ ] “A acessibilidade do sistema, como encontrar a causa ou problema.” (P9)

[ ] “Como eu nunca tinha usado a CIPE antes no comec¢o eu achei um pouco
dificil, mas ao fazer os casos clinicos ficou facil de aplicar.” (P10)

[ ]“Foi mais no primeiro momento para se ambientar.” (P8)

Embora alguns participantes tenham mencionado enfrentar dificuldades devido

a inexperiéncia, trés participantes relataram nao terem encontrado dificuldades:
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[ ] “Nao tive grandes dificuldades, achei muito bom.” (P11)

[ 1 “Nao encontrei dificuldades, mesmo sendo a primeira vez que eu usei a
Cipe”. (P3)

[ ]1“Nao encontrei dificuldade, acredito que a prética deixa tudo mais facil.” (P2)

O curso em AVA tem como objetivo transformar os alunos de espectadores
passivos em participantes ativos do processo educacional. No entanto, um dos
desafios enfrentados é a assimilacdo dos conteudos por um grupo diversificado de
individuos, devido as variacfes nos estilos de aprendizagem e nos conhecimentos
prévios. Essas diferencas individuais podem influenciar a forma como os alunos
interagem com o conteudo e participam das atividades de ensino e aprendizagem a
distancia, exigindo abordagens adaptativas e estratégias flexiveis para garantir uma
experiéncia educacional eficaz e inclusiva (Ryan; Poole, 2019).

A falta de familiaridade com o uso da CIPE® pode estar relacionada a sua
escassa incorporacao nos curriculos dos cursos de enfermagem. Algumas instituicbes
de ensino ndo abordam de maneira eficaz o ensino da CIPE®, ndo fornecendo
oportunidades suficientes para os alunos praticarem o0 uso da terminologia na
realizacdo de diagnosticos, intervencdes e resultados esperados. Em decorréncia
disso, muitos graduandos concluem seus estudos sem dominar 0s conceitos e as
habilidades necessarios para aplicar a CIPE® no contexto da pratica clinica (Silva et
al., 2023).

A integracdo da CIPE® com outras ferramentas e tecnologias pode apresentar
desafios que exigem atencéo especial. Para garantir uma transi¢cdo suave e eficiente,
€ necessario realizar treinamentos adicionais e ajustes nos processos ja existentes.
Integrar a CIPE® com sistemas de registros eletronicos de salde, por exemplo, requer
familiaridade com as interfaces e protocolos de integracdo especificos de cada
sistema. Além disso, os profissionais de enfermagem podem precisar de orientacdes
e suporte técnico para compreender como utilizar a CIPE® de forma integrada e
eficaz. Portanto, investir em capacitacdo e recursos adequados é fundamental para
garantir o sucesso da integracéo da CIPE® com outras ferramentas de documentacéo
clinica (Lopes, 2022).

E indispenséavel que os enfermeiros realizem a reciclagem periédica de seus
conhecimentos, acompanhando de perto as mudangcas e atualizagcbes da

classificacdo. Dessa forma, a educacéo continuada trarda ao enfermeiro menos
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dificuldades, maior confianca, autonomia, resultando em uma prestacao de cuidados
mais eficaz e de qualidade aos pacientes (Crivelaro et al., 2020).

As capacitacOes proporcionam oportunidades para aprimorar as habilidades
técnicas e clinicas dos enfermeiros, permitindo-lhes aplicar as melhores praticas no
cuidado ao paciente. Essas a¢cfes educativas sdo necessarias para preencher as
lacunas do conhecimento e fortalecer os enfermeiros da APS, assegurando que

estejam bem-preparados para lidar com os desafios do dia a dia (Kahl et al., 2019).

7.4.5Participagdo em um curso de atualizagdo em Ambiente Virtual de
aprendizagem sobre a CIPE®

A categoria 5 revela as experiéncias positivas dos enfermeiros ao participarem
de um curso de atualizacdo sobre a CIPE® em AVA. Essas narrativas destacam o0s
beneficios e os aprendizados adquiridos durante o curso, fornecendo informacdes
sobre como essa experiéncia influencia a pratica profissional:

[ ] “Minha experiéncia no curso de atualizacdo em Ambiente Virtual de
Aprendizagem sobre a CIPE® foi extremamente enriquecedora.” (P15)

[ ]“Muito bom, um incentivo a atualizagéo.” (P16)

[ ]“Foi uma 6tima experiéncia, ambiente virtual muito facil de utilizar.” (P5)

[ 1 “Foi 6timo! Ampliei meu conhecimento e agora tenho uma ferramenta que
auxilia no meu trabalho.” (P14)

[ ]“Foi muito proveitoso, facilitou muito a comunicagao e o aprendizado.” (P6)

[ ] “Participar do curso de atualizacéo sobre a CIPE® foi uma experiéncia
extremamente valiosa para minha trajetoria profissional. A metodologia de ensino
adotada, aliada a riqueza de contetdo, proporcionou-me uma compreensao mais
aprofundada e abrangente sobre o tema.” (17)

[ ] “Extremamente perfeita. Agradeco a oportunidade de participar.” (P7)

[ ] “O curso me proporcionou uma aprendizagem dinamica e interativa,
permitindo-me explorar os conceitos da CIPE® de forma pratica.” (P3)

[ 1 “Muito boa a experiéncia. Deveriamos ter mais oportunidades para acesso.”
(P13)

[ ]“Bem produtiva e superou minhas expectativas, fazer o curso na plataforma

foi algo novo pra mim.” (P9)
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[ ] “A flexibilidade oferecida pelo ambiente virtual permitiu conciliar os estudos
com minha rotina profissional e pessoal. Estou muito satisfeito com os conhecimentos
adquiridos e confiante em aplica-los em minha prética cotidiana.”

(P12)

[ ]“Muito bom! Me manter atualizada e aprimorar meus conhecimentos, 0 curso
contribuiu para isso” (P4)

[ ] “Muito bom. Aprender é sempre bom.” (P18)

[ ] “Enriquecedora, apesar da dificuldade pela falta de tempo, pude desenvolver
de melhor forma meu olhar clinico.” (P8)

[ ] “Foi facil o acesso e me facilitou muito o processo de enfermagem.” (P2)

[ 1 “O curso proporcionou uma aprendizagem dinédmica e interativa, eu pude
explorar os conceitos da CIPE de forma pratica e aplicavel ao meu contexto
profissional.” (P15)

Mesmo que a maioria dos participantes tenha expressado satisfagdo com o
curso de atualizacdo sobre a CIPE® em AVA, uma participante mencionou uma
experiéncia diferente:

[ 1 “Eu ndo gostei do Moodle especificamente por que toda vez que eu entro
tenho que mudar a senha, mesmo acabando de trocar quando retornava em outro
aparelho por exemplo tinha novamente que solicitar nova senha, mais a CIPE pra mim
foi um bom aprendizado.” (P1)

Atualmente, os recursos de aprendizado disponiveis em AVA estdo mais
acessiveis e amplamente disponiveis. Isso possibilita que os cursistas se beneficiem
da integracao da tecnologia e da inovacao, tanto no ambiente de sala de aula, quanto
no ensino online. Nota-se que a combinacdo dos avancgos tecnolégicos com 0s
recursos educacionais abre caminhos para uma nova fase na educacgéo, na qual a
tecnologia tem um papel relevante no processo de aprendizagem (Nurmawati;
Yulisetian, 2022).

Entre as diversas plataformas de e-learning utilizadas em instituicdes
educacionais, a Plataforma Moodle destaca-se pela sua ampla aceitacdo pela
comunidade e em varias instituices, contendo uma grande variedade de cursos
ativos. A Plataforma Moodle é reconhecida como uma ferramenta robusta e versatil
para apoiar a aprendizagem, proporcionando beneficios para educadores e alunos.

Héa evidéncias substanciais indicando que o uso da Moodle resulta em maior
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engajamento, desempenho e satisfacdo dos alunos ao longo do processo educacional
(Gamage; Ayres; Behrend, 2022).

A Plataforma Moodle se destaca como uma ferramenta confiavel no panorama
educacional, proporcionando ensino e avaliacao, sem a necessidade de contato direto
entre professores e alunos. Sua flexibilidade permite manter a qualidade do ensino,
ao mesmo tempo que reduz os custos associados a educacdo. Ao eliminar as
barreiras geogréaficas, a Moodle amplia significativamente a oferta educacional,
possibilitando o acesso ao ensino a um publico mais diversificado e disperso em
diferentes areas geograficas (Kaoma et al., 2021).

Além disso, sua robustez garante a continuidade das atividades educacionais,
mesmo em periodos de instabilidade como guerras ou pandemias, assegurando que
a educacédo nao seja interrompida. Essa capacidade de adaptacédo também permite a
formac&o de um nimero maior de estudantes, contribuindo para a democratiza¢do do
acesso ao conhecimento e para o desenvolvimento de comunidades educacionais
mais inclusivas e resilientes (Kaoma et al., 2021).

A implementacdo dessa inovacdo tecnolOgica teve um impacto positivo na
educacdo em enfermagem, trazendo beneficios significativos para o desenvolvimento
do raciocinio clinico e a aquisicdo de habilidades praticas. A utilizacdo dessa
ferramenta dentro da plataforma oferece aos estudantes a oportunidade de aprimorar
seus conhecimentos e competéncias a qualquer momento e em qualquer lugar,
enquanto recebem suporte de tutores a distancia que proporcionam um ambiente de
aprendizado enriquecedor. Essas interacbes ajudam os alunos a se tornarem
profissionais qualificados, capacitando-os a fornecer cuidados de alta qualidade e
preparando-os de maneira completa para os desafios encontrados na pratica
profissional (Tindco et al., 2021).

A participacdo ativa dos alunos também tem um papel importante no
aprimoramento dos cursos em AVA. Os comentarios fornecidos pelos usuarios séo
fundamentais para promover uma reflexdo critica sobre os contetdos, a forma de
apresentacao e a conducao do curso. Essa contribuicdo auxilia a identificar areas que
necessitem de reformulacdo ou ajustes, garantindo assim a eficacia do curso.
Portanto, por meio desse processo, 0 feedback dos alunos permite identificar
contetdos que podem ser melhorados para promover uma aprendizagem mais eficaz
(Costa, 2020).
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Um estudo quase-experimental de intervencdo educativa realizado na Franca
investigou as mudancas na frequéncia e satisfacao de alunos e professores ao utilizar
a Plataforma Moodle como parte do curso presencial. Os resultados revelaram
melhorias significativas nessas areas, evidenciando a eficicia da integracdo dessa
ferramenta para melhorar a experiéncia de aprendizado e o envolvimento dos alunos
(Lebeaux et al., 2021).

Um estudo realizado em Portugal na Escola Superior de Enfermagem de
Coimbra ilustra essa tendéncia. Esse estudo mostrou que o uso de tecnologias
digitais e de simulac@o em laboratério teve um impacto significativo na aprendizagem
dos participantes. Além disso, participantes avaliaram o curso como altamente
satisfatorio e houve um aumento satisfatorio na aprendizagem cognitiva,
demonstrando que o uso da tecnologia em saude pode ser uma relevante ferramenta
de inovacao educacional (Fonseca et al., 2016).

Outra pesquisa realizada na Austria, que avaliou o conhecimento dos alunos
apos uma intervencao educativa na Plataforma Moodle, também obteve resultados
semelhantes. Houve um aumento significativo no grau de conhecimento dos
participantes, os quais demonstraram aprovacdo em relacdo a esse método de
ensino. Essa descoberta reflete uma tendéncia observada na literatura, sugerindo que
o desempenho apds cursos online pode ser altamente satisfatorio, e por vezes até
superior ao das aulas tradicionais (Ettl et al., 2022).

O estudo brasileiro conduzido por Avelino e colaboradores (2017) explorou o
uso da CIPE® em AVA, incorporando uma variedade de recursos tecnoldgicos de
aprendizagem, como casos clinicos, video de animacéo, MAD, foruns de discusséo e
a ferramenta Wiki para elaboracéo de textos colaborativos. Os participantes avaliaram
positivamente esses recursos, expressando uma preferéncia pelo uso da CIPE® na
elaboracdo de diagnésticos, intervencdes e resultados de enfermagem. Esses
achados corroboram com os resultados do nosso estudo. Ademais, 0s participantes
destacaram que a utilizacdo da CIPE® proporcionou praticidade e flexibilidade,
permitindo uma cobertura mais abrangente de diagndsticos e intervenc¢des, o que, por
sua vez, promove uma maior possibilidade de ofertar cuidados integrados para
individuos e comunidades.

Embora a Moodle tenha se mostrado eficaz em paises desenvolvidos, sua
disseminacdo tem sido cada vez mais perceptivel em instituicbes de ensino superior

ao redor do mundo, especialmente em resposta as demandas impostas pela
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pandemia. Entretanto, ressalta-se a importancia de adapta-la para atender as
necessidades especificas da populacdo-alvo, o que pode envolver ajustes na
interface, contetdo, funcionalidades e abordagem pedagdgica. Isso visa melhorar o
ensino e oferecer uma experiéncia educacional mais personalizada e envolvente
(Kaoma et al., 2021).

No contexto educacional, o uso das tecnologias digitais proporciona aos alunos
0 acesso rapido de uma grande quantidade de informacbes, reforcando os
conhecimentos tedricos adquiridos em sala de aula e incentivando sua participacéo
ativa na aprendizagem. Essa abordagem colaborativa entre tecnologia e aprendizado
também facilita a reflexdo sobre novos contetdos, ao contextualiza-los com os
conhecimentos prévios dos alunos, resultando em uma aprendizagem mais
significativa e duradoura. No ambito da pratica da enfermagem, a utilizacdo da CIPE®
contribui para a consolidacdo da enfermagem enquanto ciéncia, uma vez que agrupa
termos padronizados e relevantes, que caracterizam e singularizam o cuidado de
enfermagem dentro de um contexto multiprofissional, proporcionando ao enfermeiro a
identificacdo dos problemas de enfermagem (Silva et al., 2023).

Os estudos recentes tém demonstrado que as ferramentas virtuais estdo sendo
cada vez mais utilizadas na educacgéo continuada da enfermagem como estratégia de
ensino-aprendizagem. Essas ferramentas, integradas em AVA, visam ndo apenas
transmitir conhecimento tedrico, mas também proporcionar uma experiéncia de
aprendizado interativa e colaborativa. Por meio da andlise dessas experiéncias,
pesquisadores buscam compreender os beneficios, desafios e impactos das
ferramentas na formacé&o continuada dos profissionais de enfermagem, visando o seu
aprimoramento (Silva; Nogueira; Batista, 2020).

Em um ambiente educacional cada vez mais centrado na modalidade online, a
eficacia de programas educacionais em AVA é fundamental para o processo de
ensino-aprendizagem. Nesse contexto, a colaboracéo dos profissionais da tecnologia
de informacéo (TI) desempenha um papel fundamental na garantia da conformidade
das plataformas em AVA com os padrdes institucionais predefinidos. A continua
assisténcia desses especialistas assegura a funcionalidade técnica dos AVA,
acessibilidade e usabilidade adequada. Ao trabalhar em conjunto, esses profissionais
podem colaborar na identificacdo de solucdes eficientes, na implementacdo de

atualizagcbes necessarias e na resolucdo agil de eventuais problemas, resultando em
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uma experiéncia de aprendizado a distancia coesa e alinhada com os objetivos
educacionais do curso (Shelgikar, 2020).

As limitacbes deste estudo estdo relacionadas ao fato de que todos os
participantes sdo da mesma categoria profissional, bem como as dificuldades que
alguns enfrentaram ao acessar a Plataforma Moodle.

Ainda assim, este estudo oferece contribuicbes para a prética clinica,
especialmente na APS. Destaca-se que a capacitacdo dos enfermeiros em PE e
CIPE® pode aprimorar a documentacao dos cuidados de enfermagem, permitindo a
elaboracdo de diagndsticos, intervencdes e resultados embasados em evidéncias.
Além disso, ao aprender a utilizar tecnologias digitais, os enfermeiros podem acessar

e realizar mais cursos de aprimoramento.
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8 CONSIDERACOES FINAIS

Observou-se que o desenvolvimento do curso, seguindo o referencial teérico
do modelo de ADDIE, contribuiu significativamente para a eficaz implementacao do
mesmo. Os participantes do curso na Plataforma Moodle foram 18 profissionais
enfermeiros da Atencao Primaria a Saude, predominantemente do sexo feminino, com
idades variando entre 29 e 53 anos, a maioria sendo servidores publicos municipais.
A elaboracdo da matriz de competéncias facilitou a definicdo dos objetivos de
educacionais.

A organizagao e a estruturacdo do curso na Plataforma Moodle foram bem
avaliadas pelos participantes. Destacando-se o facil acesso, a interatividade dinamica,
a flexibilidade e o conteudo enriquecedor, sendo considerada um importante recurso
educacional. A maioria dos participantes percebeu a CIPE® como uma ferramenta
gue promove padronizacdo, organiza¢do, comunicacao e autonomia do profissional
enfermeiro.

Compreender a percepcao dos profissionais enfermeiros sobre a capacitacao
do Processo de Enfermagem e a CIPE® em Ambiente Virtual de Aprendizagem tem
um grande impacto social. Esse conhecimento pode melhorar a qualidade dos
cuidados de saude oferecidos aos pacientes e contribuir para a valorizacdo do
enfermeiro buscando a legitimidade e a cientificidade da profissdo. Para pesquisas
futuras € necessario realizar estudos sobre a eficacia de cursos de capacitacao para

enfermeiros por meio da Plataforma Moodle, visando melhores evidéncias cientificas.
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APENDICE A - Termo de consentimento livre e esclarecido - Participante da

Pesquisa
Dados de Identificacéo

Titulo da Pesquisa: Eficacia de uma Intervencéo Educativa Sobre o Processo de
Enfermagem de acordo com a CIPE ® para Profissionais Enfermeiros em Ambiente

Virtual de Aprendizagem
Pesquisador(a) responsavel: Prof® Sueli Leiko Takamatsu Goyata

Pesquisador(es) participante(s): Coorientadora Prof® Soraia Matilde Marques
Buchhorn, Doutoranda Alice Silva Costa Rodrigues e Colaboradora Carolina Costa

Valcanti Avelino
Patrocinador (se houver): FAPEMIG
Nome do participante:

Data de nascimento: CPF: Email do participante:

Vocé esta sendo convidado (a) para participar, como voluntério(a), do projeto
de pesquisa ‘EficAcia de uma Intervencdo Educativa Sobre o Processo de

Enfermagem de acordo com a CIPE para Profissionais Enfermeiros em

Ambiente  Virtual de Aprendizagem”, de responsabilidade da
pesquisadora Prof? Sueli Leiko Takamatsu Goyata. Leia cuidadosamente o que segue

e me pergunte sobre qualquer davida que vocé tiver. Apos ser esclarecido (a) sobre
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as informacgdes a seguir, e no caso de aceitar fazer parte do nosso estudo, vocé tera
a opcao de imprimir uma via desse documento ou vocé deverd informar seu endereco

de e-mail para receber uma via desse documento.

Sua participacdo ndo € obrigatoria, e, a qualquer momento,vocé podera desistir
de participar e retirar seu consentimento, enviando a sua desisténcia em participar da
pesquisa para o email acima citado. Sua recusa nao trard nenhum prejuizo em sua

relagdo com as pesquisadoras ou com as instituicoes.
Em caso de recusa vocé ndo sofrerd nenhuma penalidade.

Ao ler os itens abaixo, vocé deve declarar se foi suficientemente esclarecido
(a) sobre as etapas da pesquisa ao final desse documento. Esta pesquisa tem por
objetivo avaliar uma intervencéo educativa sobre o processo de enfermagem e de
suas etapas, de acordo com a CIPE® para profissionais enfermeiros, em ambiente

virtual de aprendizagem.

1. A sua participacdo nesta pesquisa consistira em participar do curso
“Processo de Enfermagem e suas etapas, de acordo com a CIPE® em ambiente
virtual de aprendizagem” na Plataforma Moodle da Universidade Federal de Alfenas-
MG, durante 27 de outubro a 08 de dezembro de 2023 responder ao formulario de
caracterizacado demografica. Aléem disso, vocé devera participar da leitura do Material
de Apoio Didatico e da identificacdo dos diagndsticos, intervencdes e resultados de
enfermagem, de acordo com a CIPE® a partir da andlise dos casos clinicos textuais
e do video de animacdo. Durante a realizacdo da pesquisa vocé participara de
encontros virtuais online pelo Google Meet 0 que resultara em exposi¢cdo de sua
imagem e audio.

2. Durante a execucao da pesquisa poderdo ocorrer riscos de desconforto,
estresse, vergonha, cansaco, aborrecimento quanto ao preenchimento do
guestionario online e participacéo do curso, com a realiza¢do das atividades previstas,
mas ressalta-se que vocé tem o direito de desistir da pesquisa a qualquer momento
caso assim desejar e sem nenhum prejuizo. Também existe o risco de quebra de
sigilo, quebra de anonimato, divulgacdo de imagem e exposicdo da imagem do
participante em videos (gravados ou ndo) que possam resultar na sua identificagédo

mesmo que de forma involuntaria e ndo intencional, devido as limitages tecnoldgicas
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utilizadas. No entanto, para evitar o potencial risco da sua violacao e quebra de sigilo,
apos a coleta de dados as pesquisadoras irdo apagar todo e qualquer registro da

Plataforma Moodle.

Em relacdo as medidas minimizadoras de sua participacdo nesta pesquisa, as
pesquisadoras irdo garantir o sigilo em relacdo as respostas dos participantes, as
quais serdo tidas como confidenciais e utilizadas apenas para fins cientificos.
Também serd garantido o acesso em um ambiente que proporcione privacidade
durante a coleta de dados, uma abordagem humanizada, optando-se pela escuta
atenta e pelo acolhimento do participante, obtencéo de informacdes, apenas no que
diz respeito aquelas necesséarias para a pesquisa. Sera garantido a todos os
participantes a nao identificacdo nominal no formulario e no banco de dados, com o

objetivo de garantir o seu anonimato.

Sera realizada uma abordagem cautelosa ao individuo respeitando seus
valores, cultura e crencas, promovendo a privacidade em um ambiente tranquilo e
seguro. Sera garantido o sigilo dos dados fornecidos e que as informacdes coletadas
serdo armazenadas de maneira adequada durante a pesquisa, assumindo o
compromisso de n&o publicar o nome dos participantes e nem mesmo as iniciais ou

gualquer outra forma que permita a identificacéo individual.

Serdo realizadas explicacbes necessarias para que 0 participante possa
responder aos questionarios, e para evitar a quebra de sigilo de informacdes
referentes aos participantes, apos a coleta de dados as pesquisadoras irdo apagar
todo e qualquer registro da Plataforma Moodle. Serd esclarecido e informado a
respeito do anonimato e da possibilidade de interromper o processo quando o
participante desejar, sem danos e prejuizos a pesquisa e ao participante. Sera
garantido ao participante o direito de acesso ao teor do conteudo do instrumento, os
topicos que serdo abordados, antes de responder as perguntas, para uma tomada de

decisao informada.

Durante toda a pesquisa sera garantida a liberdade para que o participante nao
responda questdes constrangedoras e caso desista de participar da pesquisa, podera
retirar seu consentimento prévio, ou simplesmente interromper o autopreenchimento

das respostas e ndo enviar o formulario. Os individuos que n&o optarem por participar
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da pesquisa seréo informados sobre a ndo alteracdo da sua condicao e a relacao civil

e social com a equipe de pesquisa da universidade.

Durante o curso na Plataforma Moodle serdo asseguradas a confidencialidade
e a privacidade, a protecdo da imagem e a ndo estigmatizacdo, garantindo a néo
utilizacdo das informacfes em prejuizo das pessoas e das comunidades, inclusive em
termos de autoestima, de prestigio econdmico e financeiro. Também sera garantida a
nao interferéncia dos pesquisadores nos procedimentos habituais do local de estudo
ou na vida do participante. Uma vez concluida a coleta de dados, as pesquisadoras
irdo realizar o download dos dados coletados para um dispositivo eletronico local,
apagando todo e qualquer registro de qualquer plataforma virtual, ambiente
compartilhado ou "nuvem" (BRASIL, 2021).

4. Ao participar deste trabalho vocé contribuira para o seu aprimoramento
do conhecimento, habilidades e competéncias sobre o processo de enfermagem e
suas etapas, de acordo com a CIPE®, visando melhorar a qualidade da assisténcia
prestada ao paciente na pratica clinica, o que resultard em impacto social uma vez
gue esses profissionais estardo mais aptos a realizar as consultas de enfermagem,
baseadas no PE e na CIPE ® e protocolos clinicos. Os profissionais enfermeiros
poderéo reciclar seus conhecimentos e aprender a utilizar novas ferramentas no AVA.
Essa pesquisa também podera contribuir para a implementacédo de outros cursos no

AVA em outros municipios sobre a tematica em questao.

5. Sua participacdo neste projeto tera a duracéo de 27 de outubro a 08 de
dezembro de 2023.. No primeiro encontro do curso que sera realizado de forma virtual
(online) pelo Google Meet, vocé sera esclarecido sobre os objetivos, as etapas e os
procedimentos dessa pesquisa e, convidado a participar, com sua concordancia apés
a leitura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE A) a ser
disponibilizado por meio do formulério eletrébnico do Google Forms, cujo o link sera
disponibilizado no Chat para que vocé proceda a leitura e ap0s esclarecimentos de
duvidas quanto a realizacdo da pesquisa, assinalando a sua concordancia no
formuléario. Nesse encontro, os participantes da pesquisa serdo orientados e

capacitados para 0 acesso, navegacao e uso das ferramentas da Plataforma Moodle.
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As inscri¢cdes dos participantes no curso serdo realizadas com o apoio do técnico do
Centro de Educacéo Aberta e a Distancia (CEAD) da

UNIFAL-MG, para possibilitar acessos futuros a distancia.

Em seguida sera disponibilizado o Material de Apoio Didatico sobre o tema
“Processo de Enfermagem e suas etapas, de acordo com a CIPE® a ser

disponibilizado na Plataforma Moodle .

Por fim, no ultimo encontro online pelo Google Meet, tera como objetivo avaliar
0 uso do AVA e de seus recursos tecnolégicos e midiaticos, como estratégias de
ensino e aprendizagem sobre o Processo de Enfermagem e suas etapas, de acordo
com a CIPE®.

6. Vocé nao tera nenhuma despesa por sua participacdo na pesquisa,
sendo o0s questionarios, aulas, curso e tutoria totalmente gratuitos; e deixara de
participar ou retirar seu consentimento a qualquer momento, sem precisar justificar, e
nao sofrera qualquer prejuizo. No entanto, o participante devera arcar com 0sS custos
indiretos, com a utilizac&o de ferramentas eletrénicas de sua propriedade, bem como
do uso da energia elétrica e acesso a internet que garantam a sua participacado no

Curso.

7. Vocé foi informado (a) e estd ciente de que ndo ha nenhum valor
econdmico a receber ou a pagar, por sua participacdo, no entanto, caso vocé tenha
gualquer despesa decorrente da sua participacdo na pesquisa, tera direito a buscar

ressarcimento.

8. Caso ocorra algum dano, previsto ou néo, decorrente de sua
participacdo no estudo, vocé tera direito a assisténcia integral e imediata, de forma
gratuita pela sua instituicdo de saude a qual tem vinculo de trabalho, pelo tempo que

for necessério e tera o direito a buscar indenizacao.
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9. Seré assegurada a sua privacidade, ou seja, seu home ou qualquer outro
dado ou elemento que possa, de qualquer forma, identificdlo(a), serd mantido em
sigilo. Caso vocé deseje, podera ter livre acesso a todas as informacbes e
esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas consequéncias, enfim, tudo o que

vocé queira saber antes, durante e depois da sua participacéo.

10.  Vocé foi informado(a) que os dados coletados serdo utilizados, Unica e
exclusivamente, para fins desta pesquisa, € que os resultados da pesquisa, poderao
ser publicados/divulgados por meio de trabalhos académicos ou artigos cientificos por

profissionais da area.

11. E compromisso de todas as pessoas envolvidas na pesquisa de nio
criar, manter ou ampliar as situacdes de risco ou vulnerabilidade para os individuos e

coletividades, nem acentuar o estigma, o preconceito ou a discriminacao.

12. Enfatizamos a importancia do participante de pesquisa guardar em seus

arquivos uma copia das atividades realizadas na Plataforma Moodle.

13.  Sera garantido ao participante da pesquisa o direito de ndo responder
gualquer questao, sem necessidade de explicacdo ou justificativa para tal, podendo

também se retirar da pesquisa a qualquer momento.

14. Sera assegurada ao participante o direito de acesso ao teor do contetdo
dos instrumentos mediante a concordancia em participar da pesquisa uma vez que se

trata de um estudo de intervencéo educativa do tipo pré e pos-teste.
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15. Asseguramos que uma vez concluida a coleta de dados, o pesquisador
responsével fara o download dos dados coletados para um dispositivo eletrdnico local,
apagando todo e qualquer registro de qualquer plataforma virtual, ambiente
compartilhado ou "nuvem". Dessa forma, as pesquisadoras estabelecerdo um prazo
de 15 (quinze) dias apo0s a finalizacdo do curso para que vocé salve as atividades

realizadas na Plataforma Moodle.

16.  Os riscos decorrentes da participacdo nessa pesquisa na coleta de
dados poderao ser o desconforto, 0 medo, a vergonha, o estresse, a quebra de sigilo,
0 cansaco, o0 aborrecimento e disponibilidade de tempo para responder o0s
instrumentos quanto ao preenchimento dos questionarios online e participacdo do
curso, com a realizacdo das atividades previstas na Plataforma Moodle, no entanto,
sera ressaltado que o participante tem o direito de desistir da pesquisa a qualquer

momento caso assim desejar e sem nenhum prejuizo.

17. Por se tratar de uma pesquisa em AVA, também existe o risco de invasao
de privacidade, possibilidade de constrangimento, alteracdes de comportamento,
desconforto emocional quanto a presenca do pesquisador, desconfortos e
constrangimentos caso houver falta de cuidado na elaboragéo do conteudo e no modo

de aplicacdo e também discriminacéo e estigmatizacdo a partir do contetdo revelado

18. Para arealizacdo da pesquisa sera utilizado o recurso Google Forms por
meio de um link a ser disponibilizado no Chat do Google Meet. Posteriormente as
respostas serdo transcritas, lidas e analisadas, sendo 0os nomes dos participantes
substituidos pela inicial “P” de participante, seguido pelo numero distribuido de forma

aleatdria a cada um dos participantes. Diante dos motivos ja expostos:

AUTORIZO () NAO AUTORIZO ()
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19.  Vocé podera consultar a pesquisadora no seguinte telefone (035) 99128-

8102 de segunda a sexta em horario comercial ou email alicescostal4@gmail.com

e/lou o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alfenas
(CEP/UNIFAL-MG*), com endereco na Rua Gabriel Monteiro da Silva, 700, Centro,
Cep - 37130-000, Fone: (35) 3701 9153, no e-mail: comite.etica@unifal-mg.edu.br
sempre que entender necessario obter informacées ou esclarecimentos sobre o

projeto de pesquisa e sua participacgao.

*O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alfenas (CEP/UNIFAL-
MG) é um colegiado composto por membros de varias areas do conhecimento
cientifico da UNIFAL-MG e membros da nossa comunidade, com o dever de defender
0s interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e dignidade e para

contribuir no desenvolvimento cientifico dentro de padrdes éticos.

Declaro que li as informacdes contidas nesse documento, fui devidamente

informado(a) pelo

(a) pesquisadora Prof? Sueli Leiko Takamatsu Goyata, dos procedimentos que
serdo utilizados, riscos e desconfortos, beneficios, custo/reembolso dos participantes,

confidencialidade da pesquisa.

CONCORDO EM PARTICIPAR DA PESQUISA ()

NAO CONCORDO EM PARTICIPAR DA PESQUISA ()


mailto:alicescosta14@gmail.com
mailto:comite.etica@unifal-mg.edu.br

120

MINISTERIO DA EDUCAGAO
Universidade Federal de Alfenas Unifal-MG
Rua Gabriel Monteiro da Silva, 700 Alfenas/MG A
CEP 37130-001 — Tel: (35) 3701.9000 Unifalz

Universidade Federal do Aderss

APENDICE B - Caraterizagdo dos participantes da pesquisa

. Sexo (1) Masculino (2) Feminino

. Idade: anos.

. Tempo de conclusédo do curso de graduacao anos.

. Tempo de trabalho na Atencéo Primaria a Saude anos.

aa b W N

. Qual equipamento de informéatica utiliza?
(1) Microcomputador (2) Notebook (3) Iped ou Tablet

Possui acesso a internet emcasa ? (1) Sim (2) Nao
Fez uso da Plataforma Moodle?
(1) Sim (2) Nao

Quais as ferramentas da Plataforma Moodle vocé conhece?

( ) Forum ( )Wiki ( )Arquivo ( )Pasta ( ) Rotulo ( ) Tarefas (
) Outras

Vocé tem conhecimento sobre o processo de enfermagem e de suas etapas?
(1) Sim (2) Nao

Se a resposta for afirmativa, qualifique o grau de conhecimento:

(1) Muito pouco (2) pouco (3) regular (4) alto (5) muito alto
Vocé tem conhecimento sobre a Classificacao Internacional das Praticas de
Enfermagem (CIPE®)?

(1) Sim (2) Nao

Se a resposta for afirmativa, qualifique o grau de conhecimento:

(1)  Muito pouco (2) pouco (3) regular (4) alto (5) muito alto
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11.

12.

13.

14.
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APENDICE C - Avaliagcdo do ambiente virtual de aprendizagem - Plataforma
Moodle

Vocé considera a formatacao visual da pagina adequada aos objetivos educacionais

propostos pelo curso?
(1) sim (2)nao

Vocé considera 0 acesso a pagina da Plataforma Moodle adequado aos objetivos

educacionais propostos pelo curso?
(1) Sim (2) ndo

Vocé considera a nhavegacdo na internet adequada aos objetivos educacionais

propostos pelo curso?
(1) Sim (2) nédo

Vocé considera os hipertextos (registros dos diagndsticos, intervencoes e resultados

de enfermagem) adequados aos objetivos educacionais propostos pelo curso?

(1) Sim (2) nédo

Vocé considera as imagens adequadas aos objetivos educacionais propostos pelo

curso?
(1) Sim (2) ndo

Vocé considera o tempo disponivel para realizar as atividades na Plataforma Moodle?
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(1) Inadequado (2) pouco adequado (3) adequado (4) muito adequado

15. Qual é a avaliacdo que vocé faz do material didatico disponibilizado na Plataforma

Moodle emrelacdo ao tema do curso?
(1) inadequado (2) pouco adequado (3) razoavelmente adequado
(3) muito adequado

16. Qual é a avaliacdo que vocé faz dos casos clinicos textuais?

(1) inadequados (2) pouco adequados (3) razoavelmente adequados

(3) muito adequados

17. Qual é a avaliacdo que vocé faz do caso clinico em video de animacao?
(1) inadequado (2) pouco adequado (3) razoavelmente adequado
(3) muito adequado

18. Vocé gostaria de utilizar a Plataforma Moodle em outros cursos a distancia?

(1) Sim (2) Nao



APENDICE D - Autorizac&o da Secretaria Municipal de Satde de

ltaquaquecetuba — SP
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Universidade Federal de Alfenas Unifal-MG
Rua Gabriel Monteiro da Silva, 700 Alfenas/MG A
CEP 37130-001 — Tel: (35) 3701.9000 Unifalz

Universidace Federal do Aderss

MINISTERIO DA EDUCAGAO i

APENDICE E - Declaracdo de Compromisso

Eu Sueli Leiko Takamatsu Goyata como pesquisadora responsavel do projeto
intitulado “Eficacia de uma intervencdo educativa sobre o processo de enfermagem
de acordo com a CIPE para profissionais enfermeiros em ambiente virtual de
aprendizagem” declaro conhecer e cumprir os termos da Resolucdo CNS N.°
466/2012 e/ou da Resolugdo CNS N° 510/2016, bem com suas complementares. A
pesquisa tera a duracdo de 26 meses, com previsdo de inicio em outubro/2021 e

término em novembro/2023.

Comprometo-me a zelar pela privacidade e sigilo das informacdes, utilizar os
materiais e os dados coletados exclusivamente para os fins previstos no protocolo da

pesquisa acima referido e a publicar os resultados, sejam eles favoraveis ou néo.

Responsabilizo-me pela conducédo cientifica do projeto, considerando a
relevancia social da pesquisa, o que garante a igual consideracdo de todos os

interesses envolvidos.

Assumo o compromisso de comunicar o CEP-UNIFAL, via Plataforma Brasil,
sobre qualquer alteracdo no projeto de pesquisa, enviando relatdrios parciais, por
meio de notificacdo e/ou emenda. Assumo também o compromisso de enviar 0s

resultados da pesquisa na Plataforma Brasil em formato de relatério final.

Sera garantido que os beneficios resultantes do projeto retornem aos
participantes dessa pesquisa, seja em termos de retorno social, acesso aos

procedimentos, produtos ou agentes da pesquisa.

Comprometo-me também a iniciar a pesquisa somente ap0s a aprovacao do
projeto pelo Sistema CEP/CONEP no Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da

Universidade Federal de Alfenas - UNIFAL-MG, responsavel pelo acompanhamento
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ético de pesquisas com seres humanos, localizado na Rua Gabriel Monteiro da Silva,
700, Sala O 314-E, Alfenas/MG, no telefone (35) 3701-9153, ou no e-mail:

comite.etica@unifal-mg.edu.br .

Alfenas, 26 de setembro de 2021.

. \,e’a_/éx Crrvs (@L«.»\,
Prof2 Sueli Leiko Takamatsu Goyata

Pesquisadora responsavel Orientadora


mailto:comite.etica@unifal-mg.edu.br
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APENDICE F — Termo de Anuéncia Institucional - TAI

MINISTERIO DA EDUCAGAO
Universidade Federal de Alfenas. Unifal-MG
Rua Gabriel Monteiro da Silva, 700. Alfenas, MG. CEP: 37130-000
! " s (55) 3299.1000. Fax: (35) 3299-1063 Ur‘ifalﬂzD

Universidade Feocral de Alfcnas

Eu, Maria Betania Tinti de Andrade, diretora da Escola de Enfermagem
Universidade Federal de Alfenas estou ciente, de acordo e autorizo a execucao da
pesquisa intitulada EFICACIA DE UMA INTERVENQAO EDUCATIVA SOBRE O

PROCESSO DE ENFERMAGEM DE ACORDO COM A CIPE PARA
PROFISSIONAIS ENFERMEIROS EM AMBIENTE VIRTUAL DE APRENDIZAGEM,

e que tem como obijetivo geral “avaliar a eficacia de uma intervencgéo educativa
sobre o processo de enfermagem e suas etapas, de acordo com a CIPE® para
profissionais enfermeiros, utilizando o ambiente virtual de aprendizagem (AVA)”,

coordenada pela pesquisadora Profa. Dra. Sueli Leiko Takamatsu Goyata.

Afirmo o compromisso institucional de apoiar o desenvolvimento deste estudo
e sinalizo que esta instituicdo estad ciente de suas responsabilidades, de seu
compromisso no resguardo da seguranca e bem-estar dos participantes da pesquisa
nela recrutados, e também nos sigilos das informacbes coletadas, bem como

dispondo de infraestrutura necessaria para a garantia de tais condices.

A pesquisa sera realizada em consonancia com as Resolu¢cdes CNS n°
466/2012 e n° 510/2016, com a Lei 13.709/18 Lei Geral de Protecdo de Dados
(LGPD), que tratam dos aspectos éticos em pesquisa e tratamento de dados pessoais
envolvendo seres humanos. Afirmo ainda que todo procedimento envolvendo
participante de pesquisa a ser desenvolvido serd iniciado apenas apds a aprovacao
do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de Alfenas -UNIFAL-
MG, responsavel pelo acompanhamento ético de pesquisas com seres humanos,
localizado na Rua Gabriel Monteiro da Silva, 700, Sala O 314-E, Alfenas/MG, no
telefone (35) 3701-9153, ou no e-mail:

comite.etica@unifalmg.edu.br.


mailto:comite.etica@unifalmg.edu.br
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Alfenas, 26 de outubro de 2021

Maria Betania Tinti de

Andrade Diretora
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ANEXO A — COMITE DE ETICA E PESQUISA

UNIVERSIDADE FEDERAL DE £~ Plotoforma
ALFENAS %""

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Eficicia de uma Intervencao Educativa sobre o Processo de Enfermagem de acordo
com a CIPE para Profissionais Enfermeiros em Ambiente Virtual de Aprendizagem

Pesquisador: SUEL! LEIKO TAKAMATSU GOYATA

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 56519421.4.0000.5142

Instituicdo Proponente: UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALFENAS - UNIFAL-MG
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5460.968

Apresentacao do Projeto:

Projeto de Doutorado vinculado ao Programa de Pés-Graduacdo em Enfermagem da UNIFAL-MG. Trata-se
de um estudo misto quanti e qualitativo, realizado pré e pés a oferta de um curso, na medalidade a
distancia, por meio da Plataforma Moodle a 50 enfermeiros do municipio de Itaquaquecetuba-SP, que
trabalham em 11 unidades basicas de saltde (UBS) e 06 estratégias de sadde da familia (ESF).
Financiamento Préprio.

Nao mencionam conflito de interesse.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Avaliar a eficacia de uma intervencao educativa sobre o processo de enfermagem e de suas etapas, de
acordo com a CIPE® para profissionais enfermeiros, em ambiente virtual de aprendizagem.

Objetive Secundario:

- Analisar a associagao entre as variaveis sexo, idade, tempo de conclusdo do curso de graduacgao, tempo
de trabalho na APS, qual equipamento de informatica mais utiliza, se possui acesso a intemet em casa e fez
uso da Plataforma Moodle. conhecimento prévio sobre o processo de enfermagem e de suas etapas,
conhecimento prévio sobre a CIPE® com o grau de conhecimento dos participantes sobre o PE e suas
etapas, utilizando a CIPE®, antes e apos o uso do AVA.

Endereco: Rua Gabriel Monteiro da Siiva, 700-Sala O 314 E

Bairro: centro CEP: 37.130-001
UF: MG Municipio: ALFENAS
Telefone: (35)3701-9153 Fax: (35)3701-8153 E-mail: comite etica@unifal-mg.edu.br

PagnaDtce D4
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Continuagho do Parecer: 5.460.958

Avaliacdo do CEP:

a. objetivos claros e bem definidos;

b. coerentes com a propositura geral do projeto:

c. exequivel (considerando tempo, recursos, metodologia etc.)

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Analise do CEP:

a. Os riscos de execucao estdo bem descritos no projeto e apresentam medidas preventivas e
minimizadoras adequadas aos riscos;

b. Ha beneficios oriundos da execucdo do projeto, como a aquisi¢cdo de conhecimentos, melhora da
qualidade de assisténcia de Enfermagem e aprendizado de novas ferramentas no AVA. A pesquisa também
podera contribuir para a implementacdo de outros cursos no AVA em oufros municipios sobre a tematica em
questao.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Trata-se de um estudo misto quanti e qualitativo, realizado pré e pés a oferta de um curso, na modalidade a
distancia. por meio da Plataforma Moodle a 50 enfermeiros do municipio de Itaquaquecetuba-SP, que
trabalham em 11 unidades basicas de salude (UBS) e 06 estratégias de saude da familia (ESF). Sera
realizado em 4 etapas: 1°) aplicagdo do pré-teste por meio do formulario eletrénico do Google Forms,
visando identificar o nivel de conhecimento sobre o uso do AVA como estratégia educacional na formacao
profissional e os conhecimentos prévios adquiridos nos assuntos relacionados ao curso. Nessa etapa sera
também disponibilizado o questionario sobre as caracteristicas sociodemograficas dos participantes por
meio do Google Forms. 2* e 3 etapas) oferta do curso e atividades relacionadas ao contetido oferecido. 4%)
aplicacao do pos teste por meio do formuldrio eletrénico do Google Forms. com o objetivo de avaliar o uso
do AVA e de seus recursos tecnolégicos e midiaticos e realizacio de grupos focais para avaliagao do curso.
Os grupos focais serdo realizados por meic do Google Meet, gravados, transcritos e analisados por meio da
analise de conteudo de Bardin.

Analise do CEP:

a. Metodologia da pesquisa - adequada ao objetivo do projeto.

b. Referencial tedrico da pesquisa — atualizado e suficiente para aquilo que se propde;

c. Cronograma de execucdo da pesquisa — coerente com os objetivos propostos e adequado ao tempo de
tramitagao do projeto no CEP.

Enderego: Rua Gabriel Monteiro da Séva, 700 - Sala O 314 E

Bairro: centro CEP: 37.130-001
UF: MG Municipio: ALFENAS
Telefone: (35)3701-9153 Fax: (35)3701-9153 E-mall: comite etica@unifal-mg.edu.br

Pagna02ce 04
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE (= Plabaforme
ALFENAS 0"

Continuagio do Parecer: 5.460.968

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

a. Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) -~ presente e adequado

b. Termo de Assentimento (TA) - ndo se aplica

c. Termo de Assentimento Esclarecido (TAE) - ndo se aplica

d. Termo de Compromisso para Utilizacdo de Dados e Prontuarios (TCUD) ~ ndo se aplica.

e. Termo de Anuéncia Institucional (TAI) da Secretaria de Saude de ltaquaquecetuba-SP e da Unidade
Académica ~ presente e adequado.

f. Folha de rosto - presente e adequada.

g. Projeto de pesquisa completo e detalhado - presente e adequado.

h. Declaragdo de compromisso do pesquisador responsavel - presente e adequada

Recomendacdes:
Nao ha.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:
Recomenda-se a aprovagao do projeto.

Consideracgoes Finais a critério do CEP:
Apoés andlise a coordenacdo do CEP emite parecer ad referendum.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES BASICAS DO P | 29/05/2022 Aceito
do Projeto ROJETO 1832749 .pdf 11:04:59
TCLE /Temmos de | TCLE_PAGINADO.pdf 29/05/2022 |SUELI LEIKO Aceito
Assentimento / 11:03:20 | TAKAMATSU
Justificativa de GOYATA
Auséncia
Projeto Detalhado/ |PROJETO_FINAL_REVISADO.pdf 29/05/2022 |SUELI LEIKO Aceito
Brochura 11:01:47 |TAKAMATSU

|Investigador GOYATA
Outros Carta_Resposta_Pendencia_CEP2.pdf | 29/05/2022 [SUELI LEIKO Aceito
10:56:56 |TAKAMATSU
GOYATA
Outros Carta_Resposta_Pendencia_CEP_pdf 02/05/2022 |SUELI LEIKO Aceito
17:47:08 |TAKAMATSU
GOYATA
Folha de Rosto FOLHA_ROSTO.pdf 22/04/2022 |SUELI LEIKO Aceito

Endereco: Rua Gabriel Montairo da Siva, 700 -Sala O 314 E

Bairro: centro CEP: 37.130-001
UF: MG Municiplo: ALFENAS
Telefone: (35)3701-8153 Fax: (35)3701-9153 E-mail: comite. eticag@unital-mg.edu br
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE £ Platbaforma
ALFENAS %o:l

Continuagio do Parecer: 5.460.968

Folha de Rosto FOLHA_ROSTO.pdf 14:15:11  |TAKAMATSU Aceito
GOYATA
Declaragao de TAI_EEUNIFAL.pdf 27/10/2021 |SUELI LEIKO Aceito
Instituicdo e 11:08:42 |TAKAMATSU
Infraestrutura GOYATA
Declaragao de Autorizacao.pdf 26/09/2021 |SUELI LEIKO Aceito
concordancia 19:13:33 | TAKAMATSU
GOYATA
Declaragao de Termo_Compromisso.pdf 26/09/2021 |SUELI LEIKO Aceito
Pesquisadores 19:13:14 | TAKAMATSU
GOYATA

Situacao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdao da CONEP:
Néao

ALFENAS, 10 de Junho de 2022

Assinado por:

DANIEL AUGUSTO DE FARIA ALMEIDA
(Coordenador(a))

Endereco: Rua Gabriel Monteiro da Sitva, 700 - Sala O 314 E

Balrro: centro CEP: 37.130-001
UF: MG Municipio: ALFENAS
Telefone: (35)3701-9153 Fax: (35)3701-8153 E-mall: comite etica@unifal-mg.edu.br
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ANEXO B — MATERIAL DE APOIO DIDATICO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALFENAS
ESCOLADE ENFERMAGEM

ALICE COSTA SILVA RODRIGUES
CAROLINA COSTA VALCANTIAVELINO
SORAIA MATILDE MARQUES BUCHHORN
SUELI LEIKO TAKAMATSU GOYATA
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1 0 PROCESSO DE ENFERMAGEM COMO METODO DO
CUIDADO

Para prestar o cuidado adequado as diferentes situacdes de vida do ser
humano é preciso que o enfermeiro utilize uma metodologia de trabalho emba-
sada cientificamente.

Para isso, temos como principal recurso o Processo de Enfermagem
(PE), uma ferramenta do cuidar que direciona o raciocinio clinico e melhora
a qualidade do cuidado prestado’.

Para Silva, Silva e Gonzaga (2017)2 o PE “é uma ferramenta que quando
utilizada torna a assisténcia de enfermagem sistematica, organizada em fases,
tendo como objetivo orientar o profissional a ter o cuidado de promover uma
qualidade melhorada ao cuidado prestado ao cliente”.

O Processo de Enfermagem que tem como finalidade o cuidado da pes-
soa familia, grupo social e comunidade, deve ser: a) Intencional uma vez que
deve estar direcionado ao alcance de metas, b) Sistematico ja que sua organi-
zacgao esta definida por fases, visando atingir os objetivos e metas do cuidado,

c) Dinamico, pois compreende mudangas continuas, segundo a condig¢ao da
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pessoa, d) Flexivel uma vez que pode ser aplicado em diferentes contextos es-
pecificos da assisténcia do profissional enfermeiro e) Baseado em teoria pois
0 PE deve estar ancorado em teorias ou modelos tedricos da area de enferma-

gem e outras areas para sua operacionalizagdo.2

A enfermagem necessita incorporar o processo de enfermagem e seus
referencias teoricos na assisténcia e desenvolver pesquisas que fundamentem
novas intervengdes de enfermagem, visando o resgate e o empoderamento de
sua autonomia profissional. Para isso, necessita também do apoio dos gesto-
res de saude que reconhegam e defendam o trabalho do profissional enfer-

meiro.3
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Para sabermais...
Aexoressao “Processode Enfermaaem® foi utilizadanela rimeiravez por
Orlando,em 1961. Naquela época, o Processo de Enfermagem (PE) era
composto portrés elementos basicos: 1) o comportamento do cliente |, 2)as
reacoes do enfermeiro e 3) as acoes de enfermagem+. Somente em 1985, foi
proposta a sua operacionalizacéo em quatro fases: 1) levantamento de dados,
2)planejamento, 3)implementacéo e 4) avaliacéo. Assim, 0 PE comecou a ser
realizado pelos enfermeiros com a finalidade d e melhorar a assisténcia,
sistematizar as acoes e delegartarefas a equipe de enfermagem, priorizando
as necessidades reais doscliented 5.

A Resolucdo COFEN n° 358 de 2009 ¢ torna obrigatério o uso do processo de

enfermagem em instituicGes prestadoras  de servicos de internacédo hospitalar,
instituicbes prestadoras de servicos ambulatoriais de satde, domicilios, escolas,
associacdes comunitarias, fabricas, entre outros. E prevé o seu desenvolvimento em
cinco etapas, como podemos ver na Figura 1 € no Quad ro1. Além disso, a
Resolucdo COFEN N° 429/2012, dispbe sobre a responsabilidade e dever dos
profissionais da enfermagem registrarem suas acbesem  prontuario impresso ou
eletronico, necessario para assegurar a continuidade e a qualidade da assisténcia
prestada®.

FIGURA 1 — Etapas do Processo de Enfermagem

COLETA DIAGNOS PLANETA

TICO MENTO
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QUADRO 1 - As cinco etapas do Processo de Enfermagem

O Etapas do Processo de Enfermagem

I- Coleta de dados - processo deliberado, sistematico e continuo, realizado com o auxilio de
métodos e técnicas variadas, que tem por finalidade a obtengdo de informagoes sobre a
pessoa, familia ou coletividade humana e sobre suas respostas em um dado momento do
processo salide e doenca.

Il - Diagnéstico de Enfermagem - processo de interpretagdo e agrupamento dos dados
coletados na primeira etapa, que culmina com a tomada de decisdo sobre os conceitos
diagndsticos de enfermagem que representam, com mais exatidao, as respostas da pessoa,
familia ou coletividade humana em um dado momento do processo salde e doenga; e que
constituem a base para a selecdo das agbes ou intervengbes com as quais se objetiva
alcangar os resultados esperados.

Il - Planejamento de Enfermagem - determinagdo dos resultados que se espera alcancgar e
das agdes ou intervengdes de enfermagem que serdo realizadas face as respostas da pessoa,
familia ou coletividade humana, em um dado momento do processo salde e doenga,
identificadas na etapa de Diagndstico de Enfermagem.

IV - Implementacdo - realizagdo das agdes ou intervengdes determinadas na etapa de
Planejamento de Enfermagem.

V - Avaliagdo de Enfermagem - processo deliberado, sistematico e continuo de verificagao
de mudancgas nas respostas da pessoa, familia ou coletividade humana em um dado momento
do processo salde doencga, para determinar se as agbes ou intervengdes de enfermagem
alcangcaram o resultado esperado; e de verificagdo da necessidade de mudangas ou
adaptagdes nas etapas do Processo de Enfermagem.

Fonte: Conselho Federal de Enfermagem. Resolu¢ao n* 358 de 2009.

Para melhor compreensao das etapas do Processo de Enfermagem descritas
na Resolugao (QUADRO 1), observe a figura abaixo:

Qual é a
Coleta de dados s Entrevista, exame fisico, necessidade?
prontuario.
Diagnéstico S Interpretagao dos dados.
Qualéa
Planejamento  s—, Prioridades, metas, intervencao?
intervencoes.
Intervencao b Implementar. s
resultados
Avaliagao o3 Conferir o que foi obtido © o obtivemos?

frente as metas.




Neste curso serdo desenvolvidas as etapas de diagnosticos, interven-

¢Oes e resultados de enfermagem.

2 CONHECENDO AS CLASSIFICAGOES DE ENFERMAGEM

Para trabalharmos o processo de enfermagem nao basta conhecer suas
etapas, € desejavel a utilizagao de um sistema de classificagao. Ha varias clas-
sificagdes, e em nosso meio as mais conhecidas sao NANDA e a Classificagao
Internacional para Praticas de Enfermagem (CIPE®).

A CIPE® consiste em uma ferramenta eficiente para a padronizagdo da
linguagem, colaborando para a sistematizagao da assisténcia, descrevendo os
possiveis diagnosticos, intervengdes e resultados no processo de cuidado de
enfermagem. Essas nomenclaturas permitem a descrigdo e a comparagao de

dados de enfermagem globalmente e em todos os niveis de assisténcia.

Na pratica clinica, esse instrumento favorece o registro do cuidado pres-
tado e a qualidade da assisténcia de enfermagem, além de passar por atualiza-
¢Oes em sua estrutura e termos, periodicamente, promovendo uma linguagem

mais unificada e universal. Entretanto, nota-se ainda a dificuldade na utiliza-

138
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¢cao e no manuseio do material para as etapas do processo de enfermagem,

evidenciando a necessidade de capacitagdo dos profissionais enfermeiros. !

A utilizagao dos sistemas de classificacao permite que haja uniformidade
de" s:‘igﬁific;dd'ad’s. térmos e é.éeﬁ.uéd ci’éﬁtiﬁco. O uso de uma linguagem unica
e padronizada favorece o processo de comunicagao, ao tornar possivel que os
termos utilizados pelos diferentes profissionais transmitam a todos o mesmo
significado.? Além disso, a adogdo de sistemas de classificacdo em enferma-
gem facilita o julgamento clinico do enfermeiro sobre os cuidados a serem
prestados, contribui para a construgao e a utilizagdo de um corpo proprio de
conhecimento, favorece a compilagdo de dados, o desenvolvimento de estu-
dos relacionados a qualidade do cuidado prestado e o processo de ensino-

aprendizagem.2
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A auséncia de uma terminologia prépria contribuipara o
desenvolvimento da Enfermagem como ciéncia, pois esta
comeca a existir quando seus conceitos sdo aceitos € a
denominacdo dos seus fenémenos comeca a ser realizada.

Podemos observar na Figura 2 uma cronologia da evolucdo do movimento e
da construcdo de classificacoes.

FIGURA 2 - Marcos na evolucdo do movimento de classificacbes em enfermagem.
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ol e 21 pesbteamias BUL S Caniatd (AT | e
g sotermagem de anfirmanam a9y NOC (1891) l HHCC 11900)
3
Nightingale Henderson NANDA ICNP Center for Nursng
Crimeia e it} (HOeS) Classifications
Sepesad pacienien 14 e (1945)
por graviduln I 1 toren
T T T T T T T T T L | T T
1920 | 1930 | 1940 | 1950 |, 1960 , 1970 , 1980 | 1990 | 2000
1900 i A L " i " il 1| L
: |
SimoGes Faras.
Legercis (Isouncen ébneg
NANDA Noth Amences Nurseyg Diagress Asxuciabun Vocatulans do N _a
N Norsng Interventons Classte anen Lot apem et al. pway
NGOG Nursing Outeseos Clstuneanon Dy imte: o de
ICNP  reemahons Classteanon for Mersing Prachce Erfuimugem
CFE 1a8SNCACID ¥ ol e e o0
;:"J::":;;i"r‘!lfhnnlu al paea & Fratca Hora Cruz CIPE aCNP)
CPESC Ciassficagds resrnacional paes = Prancs de :’“’""’U' (1888) Consultores
Enfermagemm orm Saude Coletars e o Dissertagao 1982)
Ormahe Managemert infomnation Systeew tor Communty i O P by — AT i
Health Narsrg Agercies [Marta XS, Scheet MU
HHEC Home Health Care C1assNCaton (Sabs VK ) : CIPEsc
e e et et e . Near)
Os esforgos para o desenvolvimento de sistemas de classiﬂca(;ao na

enfermagem foram desencadeados pelos avancos das tecnologias da informacédo na
area da saude na década de 1960. O reconhecimento de que as decisdes clinicas
essenciais para o processo de enfermagem sao os diagnosticos, asin tervencées e
os resultadosde  enfermagem, contribuiu para os crescentes esforcos para
desenvolver classificacdes sobre esses elementos. Apesar de a década de 1960 ter
sido marcante, alguns fatos anteriores vinham prepara ndo terreno para construcao
das classificac6es em enfermagenmi®.
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Na década de 1920 foi proposto o processo de enfermagem como
forma de guiar o ensino das enfermeiras nos Estados Unidos. Abdellah,
na década de 1950, produz um trabalho norteado pelo pressuposto de
que as enfermeiras precisavam voltar a centrar o cuidado no paciente.
Henderson, em 1966, propde 14 necessidades basicas como as areas de
pertinéncia dos cuidados de enfermagem que prepararam a enfermagem
para as classificagdes's.

Mas somente em 1973 que se da o principal marco dos movimen-
tos de classificagdo na enfermagem. Nesse ano, reuniu-se um grupo de
enfermeiras dos Estados Unidos e Canada com a finalidade de identificar
e classificar diagnosticos, intervengdes e resultados de enfermagem.

No Brasil, destacaram-se os trabalhos de Horta, nas décadas de
1960 e 1970. A aplicagcao da teoria das necessidades humanas basicas,
ainda que nao tivesse a finalidade de criar um sistema de classificagao,
requeria a categorizagao dos problemas de enfermagem dos pacientes,
segundo as necessidades humanas basicas e a categoriza¢ao das ativi-
dades de enfermagem, segundo o grau de dependéncia do paciente para

o atendimento das necessidades identificadas’s.

Em 1982, instituiu-se a North American Nursing Diagnosis Associ-
ation (NANDA), que assumiu os trabalhos de classificagao dos diagnosticos.

Junto com essas iniciativas na América do Norte, foram desenvolvidas outras
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classificagbes para atender a necessidades de projetos especificos como a Cli-
ent Management Information System for Community Health Nursing Agencies
e a Home Health Care Classification'.

Em 1989 o Conselho Internacional de Enfermeiras (CIE) iniciou um pro-
jeto para desenvolver um sistema de classificagao internacional de diagnosti-
cos, intervengoes e resultados de enfermagem.

Aideia de classificagao de diagnosticos comegou a ser veiculada no Bra-
sil principalmente a partir da década de 1990. Dois nucleos de estudos so-
bre diagnosticos de enfermagem comegaram a ser desenvolvidos: um em S&o
Paulo, com as orientagdes da Profa. Dra. Edna Arcuri, e outro na Paraiba com
a lideranga da Profa. Marga Coler da Universidade de Connecticut, professora
visitante na Universidade Federal da Paraiba'.

Em 1990 Farias e colaboradoras publicaram o primeiro livro traduzido
para a lingua portuguesa sobre os diagnodsticos de enfermagem da NANDA.
Nessa época o CIE agregou consultoras brasileiras nos trabalhos para a
Classificagao Internacional de Enfermagem, sendo que, em 1989, por inicia-
tiva desse Conselho teve inicio a construgao do projeto da Classificagao In-
ternacional para as Praticas de Enfermagem - CIPE®." No Brasil em 1997
iniciou-se o projeto Classificagao Internacional para a Pratica de Enfermagem
em Saude Coletiva (CIPESC), esfor¢o articulado de grande numero de pes-

quisadores, com a finalidade de identificar elementos proprios das praticas em
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saude coletiva para a Classificagédo Internacional para a Pratica de Enferma-
gem (CIPE®)"3,

3 CONHECENDO E APLICANDO A CLASSIFICAGAO
INTERNACIONAL PARA A PRATICA DE ENFERMAGEM - CIPE®

AL L ERET LERT BET 1) PERRERRRAR AR 00 0 0 LAARR LRI R L A2 1

Como vimos na unidade anterior existem atualmente muitos sistemas de
classificagao em enfermagem. No entanto, apesar dos avangos alcangados,
a maioria dessas classificagdes apresentava importantes diferengas estrutu-
rais entre si'>. Desse modo, necessitavamos de uma terminologia que pudesse
ser compartilhada em ambito mundial para expressar os elementos da pratica
de enfermagem em diferentes paises: o que os enfermeiros fazem (cuidado
de enfermagem), frente a determinadas necessidades humanas (diagnosticos
de enfermagem), para produzir os resultados esperados (resultados de enfer-
magem). A utilizagdo dessa terminologia tanto permitiria descrever a pratica
profissional da Enfermagem, quanto compara-la entre cenarios clinicos, clien-
tes, areas geograficas e tempos distintos'6.

Enquanto classificagao reconhecida pela Organizagao Mundial de Saude
(OMS) desde 2008, a CIPE® possibilita a uniformizagdo da linguagem, facili-

tando a comunicacao entre a enfermagem dos diversos paises’.
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Assim, em 1989, o CIE deu inicio a criagdo da Classificagao Internacional
para a Pratica da Enfermagem — CIPE®'7.

Atualmente a CIPE® encontra-se em sua versdo 2019-2020, mas a sua
trajetoria iniciou-se em 1989, desde sua criagao, com alteragcdes e avangos

importantes como podemos ver na linha do tempo da Figura 4.

FIGURA 3 — Sistema de Classificagédo CIPE®.

Langamento da CIPE ® Versdo 2015

Langamento da  CIPE®
Versdo 2013

Langamento da CIPE® Versdo 3.0

Langamento da  CIPE®
Versdo 2.0

PROCESSO DE
ENFERMAGEM

¥
7'{ SISTEMAS DE
“&ussmc,«cdo
J& s
Langamento da CIPE® Versdo 1.1 com novo \:@
browser. Inclusio da CIPE® na familia de CIPE
classificacdes internacionais
da OMS

FIGURA 4 - Evolucéo da CIPE®, 1989 a
2015. Publicagio da CIPE® Versdo 1.0 — Modelos
de Sete Eixos
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Publicagio da CIPE® Versio Beta —
classificacdes multiaxiais de
fendmenos e intervencdes de
enfermagem
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1996
— T Resolugio do CNR-CIE para
desenvolvimento da CIPE®

Publicagdo da CIPE® Versido
Alfa, com duas classificagdes: a de

fenémenos e a de 1993
intervencgdes de enfermagem. <
Divulgacgio do documento
Realizagdo de pesquisa para 1991 Nursing s next advance: an
identificacdo de sistemas de 1989 international classification for
classificagdo, em uso ou em < nursing practice
desenvolvimento, no dmbito
mundial Fonte: Adaptado CIPE®, 2015

De acordo com os critérios do CIE, a CIPE® precisa ser ampla o sufici-
ente para servir as necessidades de diferentes paises, como marco unificador
e pautado pelas diversas classificagdes ja existentes, como vemos na Figura
5. A CIPE® deve ser simples o suficiente para ser vista como um significante
recurso para a descri¢ao e a estruturagao da pratica clinica; consistente com a
estrutura de conceitos definidos claramente; baseada em um nucleo central ao
qual adigcdes possam ser realizadas; suscetivel a variedade cultural; reflexo de
um sistema de valor comum a enfermagem; utilizavel de forma complementar
ou integrada com a familia de classificagbes da OMS e possivel de ser utilizada

para a inser¢do de dados em sistemas de informagao computadorizados'6.17.18,
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FIGURA 5 - CIPE® como marco unificador.

A CIPE® constitui um sistema de linguagem que permite a composicéo de sentencas que facilita o
desenvolvimento e o mapeamento cruzado de termos locais com terminologias ja existentes. Desse
modo, & uma terminologia combinatoria na qual conceitos simples se unem para formar declaragées
complexas*d.

Ao considerarmos a histéria da CIPE®, é possivel perceber que ao
longo dos anos ela sofreu alteragdes em sua estrutura, contetudo e apre-

sentacgdo hierarquica dos termos. Como podemos ver na Figura 6.

FIGURA 6 - Transposi¢gdo dos modelos de oito eixos da CIPE® Beta 2

para o modelo unificado de sete eixos da CIPE® 1.0 e 2.0.
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1

Ticacio de Fend
do{nfenmoem

Julgom ento

CIPE® VERSAO 1.0

Probabilidade

Local do
corpo

Topologia

CIPE? VERSAO BETA 2 @ Localizagho Julgarmento

Tipo
de ag3o
Benefclario

» 4 MODELO DE SETE EIXOS
Topologia — |

Classificacio de Agdes de
Enfermagem

Fonte: CIE, 2007
As versoes Beta (1999) e Beta 2 (2001) propunham o uso da abor-

dagem multiaxial por meio de dois modelos com oito eixos: um para os
fendbmenos de enfermagem e um para as agoes de enfermagem (FIGURA
6). Essas versdes, com o total de 16 eixos em sua estrutura, tornavam a
elaboracéo dos diagnodsticos e das intervengdes de enfermagem um pro-
cesso longo e trabalhoso's.

A CIPE® versao 1.0, publicada em 2005, contém um modelo Unico
multiaxial de sete eixos, que passou a ser utilizado para a elaboragao dos

diagnosticos e das ag¢des de enfermagem (FIGURA 6). Os sete eixos da
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CIPE® versdo 1.0 sao foco, julgamento, meios, agdo, tempo, localizagdo e cli-
ente’6.

Por ser uma classificagao multiaxial, ha a possibilidade de combinagao
dos conceitos dos distintos eixos, o que proporciona maior solidez e diversi-
dade a classificagdo'®. “Esta flexibilidade da CIPE® é uma de suas principais
caracteristicas, tornando-a mais acessivel e menos rigida, logo, mais “amiga-
vel” a equipe de enfermagem”?”.

Além disso, essa classificagao pode ser utilizada na implementacao de
varias teorias de enfermagem?°.

O Modelo de Sete eixo da CIPE® viabilizou a composigdo de afirmati-
vas organizadas de forma a conseguir um acesso mais rapido a agrupamentos
de enunciados preestabelecidos, que sao os Subconjuntos de Terminologias
CIPE® ou Catalogos CIPE® (FIGURA, 7). Esses catalogos possibilitam o di-
recionamento no uso da CIPE em relagao a determinada clientela, prioridade
de saude e fendmenos de enfermagem. Outra grande vantagem €& que esses
subconjuntos preestabelecidos podem ser utilizados em qualquer pais que se
tenha traduzido a CIPE®, pois os cédigos para essas afirmativas sdo sempre

0s mesmos?!.

Figura 7 — Modelo Sete Eixos da CIPE®
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Localizagdo Julgamento

As versoes subsequentes da CIPE®: Versdo 1.1 (2008), Versao 2.0
(2009), Versao 2011 (2011) e Versao 2013 (2013) mantém a estruturagao
em um modelo unico organizado em sete eixos para organizar os con-
ceitos primitivos do dominio da enfermagem. Além disso, apresentam-se
conjuntos de conceitos pré-coordenados para os enunciados diagnosti-
cos, as intervencgdes e os resultados de enfermagem, facilitando a criagao
de Catalogos CIPE® 21,

Vejamos um exemplo de como combinar os termos (terminologia
combinatoria) (QUADRO 2):

Quadro 2 — Combinacgao de conceitos simples (atémicos) para formagao
de conceitos complexos (diagnostico de enfermagem)

“sono” “perturbado” “sono perturbado”
Conceito atébmico + Conceito atébmico = Conceito molecular
Foco da pratica de enfermagem Julgamento Diagnostico de enfermagem

Fonte: CIPE®, 2015
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A verséo atual da CIPE® (Versdo 2019-2020) contém 149 novos termos,

T Ry C o g T s
“ A £ RN
B AR A R TS S LV VR R T A ¢ s oo AN AP LR M AR o B

JULGAMENTO
MEIOS

ACAO

TEMPO

LOCALIZACAO

CLIENTE

Area de atengdo relevante para a
enfermagem

Opinido clinica relacionada ao foco

Maneira ou método de realizar uma
intervengdo

Processo intencional aplicado a um cliente ou
desempenhado por ele

Momento, periodo, instante, intervalo ou
duragdo de uma ocorréncia

Orientagdo espacial ou anatémica de um
diagndstico ou intervengdo

Sujeito a quem o diagndstico se refere e que
¢ o beneficidrio da intervengdo

Para compor os enunciados dos diagnésticosé obrigatoria a utilizagdo deum
termodo eixo foco e um termo doeixo julgamento  , podendo ser inclusos

termos adicionais, conforme a necessidade”,

4475 termos distribuidos entre
10 Conceitos organizadores,
Q 2035 Conceitos précoorde-
nados (relativos a diagndsti-
cos/resultados e intervengdes

de enfermagem) e 2430 Concei-

P 7 tos primitivos.?

Vejamos o Quadro 3:

QUADRO 3 - Conceito de
cada eixo da CIPE®
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Agora que entendemos como a CIPE® foi criada, sua evolugdo ao longo
das décadas e o que significa cada eixo, vamos entender como ela € aplicada

na pratica? Vejamos o caso clinico abaixo:

Caso Clinico

Visita domiciliar realizada pela enfermeira ao senhor A.J.O, 55 anos, sexo
masculino, casado, pai de dois filhos. O mesmo queixou-se de cefaleia e
nausea. Relata ser fumante e hipertenso ha dois anos, o pai faleceu de infarto e a

mae é hipertensa. Foi prescrito pelo médico uso continuo de Losartana 50
mg e Propranolol 40 mg, no entanto, informa que s6 toma o medicamento quando sente mal estar ou
quando a pressao arterial esté alta. A enfermeira verificou a pressdo arterial e encontrou
PAS=160mmHg e PAD=90mmHg.

Diante do caso clinico apresentado, qual seria um possivel enunciado diag-

nostico, intervengdes e resultado de enfermagem para esse cliente, utilizando
a CIPE®?

Vejamos o Quadro 4, como € simples realizar as etapas do processo de
enfermagem por meio do modelo de classificagdo da CIPE® a partir dos

seus conceitos primitivos:
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QUADRO 4 raa

construcdo de enunciados diagnoésticos, intervencoes e resultados de enfermagem,

-~ Exemplo de utilizacdo do modelo de sete eixos pa

de acordo com a CIPE®.

Eixos AGAO CLIENTE FOCO JULGAMENTO LOCAL MEIOS TEMPO
Elementos
Diagnéstico de Adulto Nao Aderé a L D o
enfermagem medicagdo
Adulto Hipetensho Alta Dormecilio Cronica
Intervencgio de Explicar Adulto Conhwcimento do Domécilio Matetisd de Hoje
enfermagem regime instrugbo
medicamentoso
Orientar Adulto Etoitos colaterais Domicilio Material de Hoje
instrugdo
Monitorar Adulto Aderéncia ao Dosmicilio Caixa de Semana
rogime comprimido
medicamentoso
Aorir Adulto Pressdo sanguinea Domecilio Aparelho de Semana
monitorizagso
Encaminhac Adulto Acesso a0 Instituicho de Servigo Semana
tratamento Saudte medico
Resultado de Adulto Aderencia so Efetive Més
rmagem regime
oty medicamentoso
Adulto a Melhorad: Més
Adulto Contmwidade do Instituigdo de Contirvo
cukdado Saude

Vejamos agora alguns diagnosticos/resultados e intervencdes de enfermagem
de acordo com a CIPE®, para o caso acima, a partir de conceitos pré-coordenados:

Diagnosticos/Resultados

- Falta de Conhecimento sobre Regime Medicamentoso (10021941)
- Dor, Aguda (10000454)

- Pressdo Arterial, Alterada (10022954)

- Risco de Funcédo Cardiaca, Prejudicada (10037314)

- Nausea (10000859)



Intervengoes

- Exame fisico (10032258)

- Administrar Medicacéo (10025444)

- Monitorar Presséo Arterial (10032052)

- Aconselhar sobre Tabagismo (10031058)

- Orientar a Lidar com Medicacéo (10040712)
- Agendar Consulta de Acompanhamento (10038741)

- Gerenciar Regime Medicamentoso (10023888)
- Implementar Cuidado Grupal (10039693)

Outro exemplo de uso :

17

Em todos os atendimentos realizar o PE e registrar na seguinte sequéncia:
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1) Coleta de Dados: Anamnese ou histéria de enfermagem (queixa principal, histéria da moléstia atual e histéria pregressa)

e avaliacdo/exame fisico

2) Diagnosticos de Enfermagem

3) Intervencées de Enfermagem e prescricdes de enfermagem

4) Avaliacdo de Enfermagem: Respostas obtidas e Resultados de Enfermagem

DIAGNOSTICO DE INTERVENGOES (CIPE®) | RESULTADOS
Acompanhamento do ENFERMAGEM AGAO + ALVO
Desenvoylimente,
sl da (CIPE®) E PRESCRIGOES Foco +
Dados coletados da | FOCO + JULGAMENTO JULGAMENTO
caderneta de Saude da
Idade :17 meses Orientar o cuidador a criar | Comunicacdo eficaz

Comunicacio oportunidades de comunicagdo a

Marco da Caderneta prejudicada crianca

Observe se durante o
atendimento a crianga
diz pelo menos uma
palavra que ndo seja
nome de membros da
familia ou de animais

de estimagdo.
Considere a
informagdo do
acompanhante.

Marco de DI :ausente

Orientar o cuidador a oferecer
atividades do interesse da crianca,
que utilizem a linguagem, de
acordo com a faixa etaria. Reforcar
a mae/cuidador a estimular a fala
com a crianca Elaborar e

estabelecer rotinas sociais que
utilizem a linguagem, de acordo
com a faixa etaria. Informar a
mae/cuidador sobre o resultado de

avaliacdo Apoiar o cuidador

Encaminhar para
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avaliacao especializada Orientar o
cuidador a ter como objetivo a
obtenc¢ao de gestos, vocabulario ou
estruturas de linguagem
especificos da crianca, de acordo
com a idade. Avaliar a resposta
psicossocial a instru¢do dada ao
cuidador Planejar novo
agendamento para a avaliacdo do
DI

Incluir pessoas, equipes, grupos ou
sistemas de apoio no ambiente da
crianca. Garantir o acesso ao
tratamento Informar o cuidador
sobre redes de apoio

Prescrigbes sugeridas

Esperamos que o material de apoio didatico apresentado seja um - elemento
motivador de exploragéo de conhecimento das teméaticas /-Y

relacionadas ao curso ¢ aguardamos as suas contribuigdes em nosso Forum de Discusséio, da
Plataforma Moodle.




156

REFERENCIAS

1. SASSO, G. T. M. D. et al. Processo de enfermagem informatizado: me-
todologia para associagao da avaliagao clinica, diagnosticos,
intervengdes e resultados. Rev Esc Enferm USP, Sao Paulo, v. 47, n. 1,
p. 241-249, 2013.

2. SILVA, J.; SILVA, J.J.; GONZAGA M. F. N. Etapas do Processo de En-
fermagem. Revista Salde em Foco, ed. 9, p. 594-603, 2017.

3. PETRY, S. et al. Autonomia da Enfermagem e sua Trajetéria na Cons-
trugcao de sua Profissao. Hist. Enferm Rev Eletrénica, v. 10, n. 1, p. 66-
75, 2019.

4. HORTA, E. A. Processo de enfermagem. Sao Paulo: EPU; 1979.

5. ASHWORTH, P.; BJOR, A.; DECHANOZ, G_; et al. People’s needs for
nursing care: a European study. A study of nursing care needs and of the
planning, implementation and evaluation of care provided by nurses in two
selected groups of people in the European Region. Copenhagen (DK):
World Health Organization-Regional Office for Europe, 1987.



157

.NASCIMENTO, A. L. G. et al. Percepgao do profissional de enfermagem
sobre a sistematizagcao da assisténcia de enfermagem. Enfermagem Bra-
sil, v.17,n. 6, p. 678-84, 2018.

. CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM. COFEN. Resolugédo n°® 159,
de 19 de abril de 1993. Estabelece a consulta de enfermagem como ati-
vidade profissional do enfermeiro, obrigatoria em todas as instancias do
atendimento a saude da populagdo. Brasilia, DF, 1993. Disponivel em:
<http://site.portalcofen.gov.br/node/424>. Acesso em: 08 jul. 2022.

. CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM. COFEN.Resolugdo n° 358,
de 2009. Dispbe sobre a Sistematizagcdo da Assisténcia de Enfermagem
e a implementagao em ambientes publicos e privados em que ocorre o
cuidado profissional de enfermagem e da outras providéncias. Brasilia,
DF, out. 2009. Disponivel em: <http://site.portalcofen.gov.br/node/4384>.
Acesso em: 08 jul. 2022.

. CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM. COFEN. Resolugéo n® 429,
de

2012. Dispde sobre o registro das agdes profissionais no pron-

tuario do paciente, e em outros documentos proprios da en-
fermagem, independente do meio de suporte — tradicional ou
eletrénico. Brasilia, DF, 2012.



158

10. GARCIA, T. R. CIPE ®: uma terminologia padronizada para descrever
a pratica profissional da enfermagem. Rev. esc. enferm. USP, v. 50, n. 3,
p. 376-77, maio/jun., 2016.

11. PESSAN, J. E. Implantagao e avaliagdo de um subconjunto termino-
l6gico da cipe® para transtornos mentais. Dissertacao (Mestrado Profis-
sional da Faculdade de Medicina). Universidade Estadual Paulista “Julio
de Mesquita Filho”, Faculdade de Medicina, Botucatu, 2019.

12. CUBAS, M. R.; SILVA, S. H.; ROSSO, M. Classificagao internacional
para a pratica de enfermagem (CIPE®): uma revisao de literatura. Rev.
Eletr. Enf.

[Internet], v. 12, n.1, p. 186-194, 2010. Disponivel em:
<http://www.fen.ufg.br/revista/v12/n1/vi12n1a23.htm>. Acesso em: 20 abr.
2014.

13. NOBREGA, M. M. L.; GUTIERREZ, M. G. R. Sistemas de Classifica-
cao na Enfermagem: avangos e perspectivas. In: GARCIA, Telma Ribeiro;
NOBREGA, Maria Miriam Lima da (Org.). Sistemas de Classificagdo em
Enfermagem: um trabalho coletivo. Joao Pessoa, Ideias, 2000.

14. SABA, V. K. The Classifications of home health nursing diagnoses and
interventions. Georgetown University, School of Nursing, 1990.

15. GARCIA, T. R.; BARTZ, C. C.; COENEN, A. CIPE®: uma linguagem
padronizada para a pratica profissional. In: GARCIA, T. R. (Org.). Classi-
ficagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem — CIPE®: aplicagdo
a realidade brasileira. Porto Alegre: Artmed, 2015.



	UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALFENAS
	PERCEPÇÃO DOS PROFISSIONAIS ENFERMEIROS SOBRE A CAPACITAÇÃO DO PROCESSO DE ENFERMAGEM E A CIPE® EM AMBIENTE VIRTUAL DE APRENDIZAGEM
	PERCEPÇÃO DOS PROFISSIONAIS ENFERMEIROS SOBRE A CAPACITAÇÃO DO PROCESSO DE ENFERMAGEM E A CIPE® EM AMBIENTE VIRTUAL DE APRENDIZAGEM (1)
	ALFENAS/MG 2024
	AGRADECIMENTOS
	RESUMO
	ABSTRACT
	SUMÁRIO
	7.4.1 Aplicabilidade do Processo de Enfermagem na Prática Clínica 79
	7.4.2 prática profissional 83
	7.4.3 Facilidades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos 86
	7.4.4 Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos 89
	7.4.5 Participação em um curso de atualização em Ambiente Virtual de aprendizagem sobre a CIPE® 91
	8 CONSIDERAÇÕES FINAIS 97
	REFERÊNCIAS 98
	APÊNDICES 112
	ANEXOS............................................................................................................128
	1 INTRODUÇÃO
	2 JUSTIFICATIVA
	3 REVISÃO DE ESCOPO
	4 REFERENCIAL TEÓRICO
	5 OBJETIVOS
	6 MÉTODO
	7 RESULTADOS E DISCUSSÃO
	7.4.1 Aplicabilidade do Processo de Enfermagem na Prática Clínica
	7.4.2 Aprendizagem sobre a utilização das etapas do PE e da CIPE® para a prática profissional
	7.4.3 Facilidades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos
	7.4.4 Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos
	7.4.5 Participação em um curso de atualização em Ambiente Virtual de aprendizagem sobre a CIPE®
	8 CONSIDERAÇÕES FINAIS
	REFERÊNCIAS
	COSTA, Taine. Treinamento online sobre a avaliação da dor neonatal para enfermeiros de um hospital de ensino: avaliação de aprendizagem, reação e
	APÊNDICE A - Termo de consentimento livre e esclarecido - Participante da Pesquisa
	APÊNDICE B - Caraterização dos participantes da pesquisa
	APÊNDICE C - Avaliação do ambiente virtual de aprendizagem - Plataforma Moodle
	APÊNDICE D – Autorização da Secretaria Municipal de Saúde de Itaquaquecetuba – SP
	APÊNDICE F – Termo de Anuência Institucional - TAI
	ANEXO A – COMITÊ DE ÉTICA E PESQUISA

