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A educação é a arma mais poderosa que você pode usar para mudar o mundo." 

 
(NELSON MANDELA, 2003) 



 

RESUMO 

 
Com o avanço da tecnologia e a expansão da educação a distância no país, a 

incorporação de tecnologias de informação e comunicação como estratégia didática 

tem proporcionado uma aprendizagem mais motivadora, estimulante e autônoma. 

Nesse contexto, o Processo de Enfermagem e a Classificação Internacional para a 

Prática de Enfermagem – CIPE® podem ser utilizados em Ambientes Virtuais de 

Aprendizagem – AVA como ferramentas eficazes. O objetivo deste estudo foi conhecer 

a percepção dos profissionais enfermeiros sobre a capacitação 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 período 

de outubro a dezembro de 2023, com a participação de 18 enfermeiros da Atenção 

Primária de Saúde. Foi desenvolvido um curso por meio da Plataforma Moodle, com 

tutoria a distância. Para o planejamento, o design, o desenvolvimento, a 

implementação e a avaliação do curso, incluindo a produção dos recursos 

tecnológicos e midiáticos do AVA, foi utilizado o modelo ADDIE. Para a avaliação dos 

participantes, foi utilizado e aplicado o recurso Google Forms, cujo link foi 

disponibilizado no Chat do Google Meet. Para a análise de dados qualitativos, foi 

utilizada a proposta por Bardin. Foram respeitados todos os aspectos éticos, de 

acordo com a Resolução 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 públicos municipais e não haviam participado de nenhum curso de 

atualização, utilizando a Plataforma Moodle. A análise das respostas revelou cinco 

categorias analíticas: 1) Aplicabilidade do Processo de Enfermagem na prática clínica; 

2) Aprendizagem sobre a utilização das etapas do PE e da CIPE® para a prática 

profissional; 3) Facilidades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos; 4) 

Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos; 4) A Participação de 

em um curso de atualização em Ambiente Virtual de Aprendizagem sobre a CIPE®. 

Os enfermeiros compreenderam a importância do processo de enfermagem na prática 

clínica, porém muitos não estavam familiarizados com a CIPE® como uma ferramenta 

útil nesse processo. Eles reconhecem que a CIPE® é fácil de usar e possui uma ampla 

gama de termos, o que facilita a continuidade do cuidado e a padronização da 

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

de enfermagem. 

 

Palavras-chave: educação a distância; 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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APRESENTAÇÃO 

 
Minha jornada acadêmica teve início na Universidade Federal de Alfenas em 

março de 2009, culminando com a minha graduação em agosto de 2013. Durante 

esse período, não me limitei apenas à sala de aula, participei ativamente de projetos 

de extensão que tiveram um impacto na comunidade. Destaco o "Velhice Saudável", 

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 formação 

acadêmica. 

Após a graduação, trabalhei como instrumentadora cirúrgica nos anos de 2014 

e 2015, especialmente em cirurgias ortopédicas e neurológicas. Essa experiência 

prática foi fundamental para consolidar meus conhecimentos e habilidades adquiridas 

durante a grauação, além de me proporcionar uma maior compreensão do ambiente 

hospitalar. 

Em 2016, retornei à Unifal-MG para embarcar em uma nova jornada: a 

Residência Multiprofissional em Saúde da Família. Foi nesse período que descobri 

minha paixão pelo Sistema Único de Saúde (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 trajetória acadêmica. Durante esse período, tive a 

oportunidade de desenvolver um curso sobre Exame Citopatológico em Ambiente 

Virtual de Aprendizagem (AVA), uma experiência que não só ampliou meus 

horizontes profissionais, mas também consolidou minha convicção no potencial das 

tecnologias digitais para transformar a prática da enfermagem. 

Após concluir o mestrado, dei continuidade aos meus estudos e, em dezembro 

de 2020, ingressei no doutorado. Nesse período, concentrei meus esforços em 

explorar o uso da Classificação Internacional para a Prática de Enfermagem – CIPE® 

e do processo de enfermagem, temas que sempre despertaram meu interesse. A 

oportunidade de ministrar um curso a distância sobre esses assuntos, embasado em 

sólido conhecimento científico, trouxe satisfação pessoal e reafirmou meu 

compromisso com a como enfermeira. 



 

Minha jornada acadêmica tem sido marcada por desafios, aprendizados e 

realizações, mas, acima de tudo, por uma paixão inabalável pelo cuidado com o 

próximo e pelo constante desejo de contribuir para o avanço da enfermagem, 

utilizando o conhecimento e as habilidades adquiridas para promover uma assistência 

de saúde cada vez mais eficaz e humanizada. 
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1 INTRODUÇÃO 

 
A enfermagem vem aprimorando suas habilidades e competências ao longo 

dos anos. Dentre as muitas ferramentas para um cuidado profissional e humanizado 

há o Processo de Enfermagem (PE) que consiste num método sistemático e 

organizado que ajuda os enfermeiros a fornecer cuidados de alta qualidade e 

individualizados aos pacientes. Esse processo atualmente é constituído por cinco 

fases a saber: avaliação; diagnóstico; planejamento; implementação e evolução de 

enfermagem (Brasil, 2024; Bitencourt et al., 2023). 

Os enfermeiros aprendem sobre o PE durante sua formação em programas de 

graduação em enfermagem em faculdades e universidades. A enfermagem vem 

aprimorando suas habilidades e competências ao longo dos anos por meio de 

treinamentos, cursos de atualização e experiências profissionais (Cardoso; Caldas, 

2022). Assim, dada a heterogeneidade das formações do enfermeiro no Brasil, é 

desejável que tenhamos melhores meios de ensinar o PE, sobretudo aos profissionais 

que atuam na Atenção Primária de Saúde (APS). 

Quanto ao PE cabe ao enfermeiro realizar a avaliação de enfermagem, planejar 

as ações do cuidado, a implementação e a evolução do quadro de saúde do paciente. 

O uso da PE melhora a qualidade da assistência, o que permite avaliar a eficácia e a 

efetividade na tomada de decisões, podendo adequá-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 área da enfermagem, para realizar uma ou mais etapas do PE, os 

enfermeiros podem utilizar as classificações de enfermagem como ferramenta para 

categorizar e descrever os diagnósticos de enfermagem, as intervenções de 

enfermagem e os resultados de enfermagem de maneira consistente e padronizada 

(Lucena et al, 2020). 

Estas classificações surgiram na década de 1950, quando modelos conceituais 

de enfermagem passaram a ser desenvolvidos, numa tentativa de identificar os 

conceitos próprios da profissão. O uso dos sistemas classificatórios é de extrema 

importância para a padronização da linguagem e dos termos científicos, sendo uma 

ferramenta do cuidar que direciona o raciocínio clínico, organiza os registros e melhora 

a qualidade do cuidado prestado. Quando não há compreensão da linguagem, a 

mensagem também fica prejudicada (Leal; Nunes, 2023). 
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Em relação aos Sistemas de Linguagem Padronizadas, em 1991, por iniciativa 

do Conselho Internacional de Enfermagem (CIE), teve início a construção do projeto 

da Classificação Internacional para as Práticas de Enfermagem – CIPE® (Faria et al., 

2023). Em 1994, a CIE elaborou proposta para inclusão de termos ancoradores da 

prática de enfermagem, no âmbito da área da saúde coletiva, com a contribuição de 

enfermeiros de diversos países. Em 2008, a Organização Mundial de Saúde (OMS) 

reconheceu a CIPE ® como parte integrante da Família de Classificações 

Internacionais. Assim, foram produzidas diferentes versões da CIPE®: Alfa, Beta e Beta 

2 (preliminares), versão 1.0 (2005), versão 1.1 (2008) e versão 2.0 (Brandão, 2023). 

A última versão traduzida no Brasil data de 2019-2020 (Garcia, 2020). 

Dessa forma, a CIPE® constitui um instrumento pedagógico para a reflexão e o 

desenvolvimento de habilidades diagnósticas e de qualificação da assistência. Ela 

consiste em uma ferramenta eficiente para a padronização da linguagem, colaborando 

para a sistematização da assistência, descrevendo os possíveis diagnósticos, 

intervenções e resultados no processo de cuidado de enfermagem. Essas 

nomenclaturas permitem a descrição e a comparação de dados de enfermagem 

globalmente e em todos os espaços de assistência (Santos et al., 2023). 

A CIPE® favorece a visibilidade da enfermagem em todos os ambientes 

assistenciais, como também no desenvolvimento de políticas públicas. De acordo com 

a terminologia da CIPE®, os diagnósticos de enfermagem devem ser formados por, no 

mínimo, um termo do eixo foco e um termo do eixo julgamento. No entanto, em alguns 

casos, apenas um termo pode abranger ambos, como por exemplo, dor, na qual já 

está subentendido que significa a presença da dor, não havendo necessidade de se 

escrever dor “presente”. Em relação às ações de enfermagem, correspondem às 

intervenções de enfermagem aplicadas a um indivíduo ou grupo de pessoas, que em 

sua grande maioria, os verbos são utilizados no infinitivo, como: verificar, orientar, 

retirar, apoiar, aplicar, entre outros. Tal classificação, facilita a realização de uma 

assistência de qualidade, com otimização dos recursos e o 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 inúmeras combinações dos termos de seus eixos. As 

dificuldades na utilização da terminologia da CIPE® durante a assistência, pode fazer 

com que ocorra erros no diagnóstico, resultado ou intervenção de enfermagem. Diante 

disso, o CIE recomenda a construção de catálogos. O catálogo da CIPE® é um 



22 
 

 
 

 

subconjunto terminológico utilizado em áreas específicas da enfermagem que contêm 

termos específicos para diagnósticos, intervenções e resultados de enfermagem, cujo 

intuito é facilitar o processo da sistematização da assistência em determinada área. 

Para a utilização de catálogos da CIPE® é imprescindível a validação dos termos, o 

que necessita de peritos da área (Fernandes et al., 2023; Ometto et al., 2023). 

Na prática clínica, esse instrumento favorece o registro do cuidado prestado e 

a qualidade da assistência de enfermagem, além de passar por atualizações em sua 

estrutura e termos, periodicamente, promovendo uma linguagem mais unificada e 

universal. Entretanto, nota-se ainda a dificuldade na utilização e no manuseio do 

material para as etapas do processo de enfermagem, evidenciando a necessidade de 

capacitação dos profissionais enfermeiros (Ferreira et al., 2023). 

Nos dias de hoje, com o avanço tecnológico em nível global, tem se 

incorporado nas instituições de ensino as Tecnologias de Informação e Comunicação 

(TIC) como estratégia didática para o processo de ensino aprendizagem. O modelo 

tradicional de educação tem sido substituído por recursos tecnológicos, devido a 

facilidade do acesso a computadores e a internet, proporcionando aos estudantes um 

ensino dinâmico e prazeroso (Ordorica; Gonzalez, 2020). 

As TIC são ferramentas pedagógicas eficientes capazes de promover a 

comunicação e a difusão de informações, que quando associada a internet, possibilita 

um aprendizado autônomo, no qual os estudantes podem interagir com os conteúdos 

(Freire, 2024). Devido à 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 os 

recursos didáticos (Nery; Rolón, 2023). 

A pandemia de 2020, pela infecção do novo coronavírus trouxe uma crise 

sanitária 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 à essa doença. Com isso, o ensino presencial deu lugar ao ensino remoto, 

principalmente com o uso de plataformas online, garantindo aos alunos uma 

aprendizagem contínua e autônoma e reforçando a importância do uso de recursos 

tecnológicos para a continuidade do aprendizado (Sanchez, 2020). 

O que já sabíamos sobre as facilidades do ensino mediado pela internet foi 

reforçado. O uso da internet facilita o acesso dos estudantes a aulas, aos cursos de 

atualização, palestras, eventos científicos, devido à praticidade dos educadores de 
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diferentes regiões compartilharem seus conhecimentos, alcançando um grande 

número de pessoas, em lugares diferentes e simultâneos, quando comparado a uma 

atividade educativa presencial. A entrega do conteúdo pode ser por meio de aulas 

síncronas (transmissão ao vivo) ou assíncronas (reprodução gravada) dentro de um 

AVA (Seymour-Walsh; Weber; Bell, 2020). 

Os AVA constituem um novo espaço de educação permanente, uma vez que 

propiciam a realização de capacitações e de atualizações de modo remoto por 

profissionais enfermeiros. Nesse formato, há uma redução dos custos e ampliação do 

público, visto que diminui as distâncias geográficas e pode ser executado em 

momentos síncronos e assíncronos. Os AVA geralmente contam com vários recursos 

interativos como fóruns e grupos de discussão online, e também instrucionais, como 

vídeos, simuladores, áudios, ebooks, entre outros (Maia et al., 2022). A aprendizagem 

nesse contexto tende a superar as concepções tradicionais e deve ser entendida 

como um processo construtivo, participativo e inovador (Palácio; Gonçalves; 

Struchiner, 2020). 

Podemos pensar que os AVA são pontos de partida na educação mediada por 

tecnologia, que se baseia na aprendizagem significativa e na possibilidade de 

transformar as práticas profissionais que acontecem no cotidiano do trabalho, sendo 

um sistema de ensino e aprendizagem tão necessária nos dias de hoje (Ferreira et 

al., 2022). 

Existem vários tipos de AVA, um dos mais utilizados é a Plataforma Moodle 

(Modular Object-Orientedre Dynamic Learning Environment) que é um AVA de uso 

livre, no qual os professores podem conduzir cursos via internet por meio de sua 

instituição de ensino. Na Moodle, é possível disponibilizar arquivos de texto, áudio e 

vídeo, e contar com recursos de comunicação síncrona e assíncrona (Rade; Alcívar; 

Gangotena, 2021). 

Ela é uma estratégia inovadora para a capacitação de profissionais da área da 

saúde, em que tutores e professores compartilham saberes, aprimorando as 

habilidades técnicas e científicas do profissional que atua na assistência à saúde, 

visando à reciclagem de conhecimento que reflete diretamente na qualidade da 

assistência prestada. Com a utilização de diferentes técnicas atrativas de 

aprendizagem online, o ensino torna-se mais dinâmico e inovador, contribuindo para 

a adesão dos participantes ao longo do curso (Tavares et al, 2020). 
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As intervenções educacionais fornecidas pela Plataforma Moodle têm sido 

objeto de estudos que evidenciam o impacto positivo do ensino a distância no 

aprimoramento das competências e habilidades clínicas dos participantes. O enfoque 

na educação continuada valoriza o conhecimento prévio dos alunos, proporciona o 

conteúdo alinhado com a prática profissional, contribuindo para a segurança e a 

qualidade da assistência (Barbosa, 2022; Canto et al., 2023; Cavichioli et al., 2022). 

Na literatura científica encontra-se estudo sobre a eficácia da Moodle como AVA para a 

capacitação de adultos, em particular do profissional enfermeiro. Pesquisa realizada 

para treinar enfermeiros sobre o suporte avançado de vida em parada 

cardiorrespiratória de adulto mostrou que os recursos tecnológicos utilizados, como 

jogos, vídeos e exercícios favoreceram a aquisição e o desenvolvimento de 

competências, o que proporcionou maior autonomia, além de estimular a 

aprendizagem autodirigida. Os profissionais enfermeiros se sentiram protagonistas do 

próprio aprendizado por possuírem interesses profissionais e pessoais para o 

enfrentamento de problemas reais no cotidiano, o que acarretou uma maior motivação 

para realizarem o curso (Tomazini et al, 2018). 

Dessa forma, recomenda-se oferecer subsídios para o desenvolvimento de 

estratégias de ensino e aprendizagem do PE, segundo a CIPE®, utilizando a 

Plataforma Moodle, com vistas a educação permanente do profissional enfermeiro o 

que pode resultar na melhoria da qualidade da assistência aos usuários na APS, de 

acordo com os princípios legais e científicos da profissão. 

Diante da argumentação apresentada, surgem questionamentos sobre a 

viabilidade da Plataforma Moodle para o processo de ensino e aprendizagem do PE 

e da CIPE®. Será que a Plataforma Moodle é uma ferramenta adequada para 

capacitar enfermeiros nesses aspectos? Seria possível 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 

indagações refletem a inquietação em explorar a utilização 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 organização do raciocínio 

clínico, otimizando tempo e recursos na continuidade do cuidado, além de permitir que 

todo o plano de cuidados realizados seja documentado. Os participantes classificaram 

o conhecimento adquirido com o curso como alto e relataram que gostariam de 

participar de outros cursos de educação permanente em AVA. 

Diante da pandemia pelo novo coronavírus, os cursos de atualização em AVA 

tornaram-se cada vez mais comuns, uma vez que podem ser ministrados em locais 

geográficos distintos dos quais o cursista habita, resultando em maior praticidade em 

acessá-los em qualquer lugar e horário, devido à ausência de barreiras físicas 

(Ferreira et al., 2022). 

Assim, a gestão municipal de saúde da cidade de Itaquaquecetuba, interior do 

Estado de São Paulo solicitou parceria com docentes da Universidade Federal de São 

Paulo e Universidade Federal de Alfenas para a qualificação dos profissionais 

enfermeiros sobre o PE e a CIPE®, na modalidade de ensino a distância. 

A oferta de cursos de educação permanente sobre as etapas do PE, tendo 

como foco a qualificação dos profissionais enfermeiros na prática clínica, 

principalmente na APS, pode contribuir para o aprimoramento do conhecimento 

científico e a legitimidade da profissão. Isso resultará em impacto social, uma vez que 

esses profissionais estarão mais aptos a realizar as consultas de enfermagem, 

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

 
3.1 INTRODUÇÃO 

 

Durante o Congresso Internacional de Enfermagem sediado em Seul, Coreia 

do Sul, em 1989, o CIE deliberou sobre a necessidade premente de uma classificação 

internacional para a prática de enfermagem. Esta deliberação, fundamentada na 

urgência de padronizar uma terminologia e a documentação da profissão em escala 

global, desencadeou o processo de desenvolvimento da CIPE®, culminando em seu 

lançamento 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 município de João Pessoa-PB, na Universidade 

Federal da Paraíba. Seu propósito é fornecer suporte para o contínuo aprimoramento 

da CIPE®, além de colaborar com centros de outros países, visando fortalecer e 

ampliar o reconhecimento internacional da CIPE® como uma terminologia de 

referência no campo da enfermagem (Garcia; Nóbrega, 2013). 

A CIPE® é uma ferramenta tecnológica essencial que, durante a 

implementação do PE, desempenha um papel importante no auxílio ao raciocínio 

clínico e na tomada de decisões. No contexto da APS, foi criado o subconjunto 

denominado "Classificação Internacional para as Práticas de Enfermagem em Saúde 

Coletiva" (CIPESC®), desenvolvido no final da década de 90 como um dos 

desdobramentos do projeto coordenado pela Associação Brasileira de Enfermagem 

(ABEn). Este subconjunto, desempenha um papel relevante no processo de trabalho 

na APS, focando na elaboração de padrões de diagnósticos e cuidados em 

enfermagem na Atenção Básica (Crivelaro et al., 2020). 

O uso de uma linguagem padronizada na APS pode aprimorar a comunicação 

entre os profissionais de saúde, facilitar a documentação de registros e reforçar o 

reconhecimento e a valorização da profissão (Cavalcante et al., 2016; Santos et al., 

2023; Sousa et al., 2001). Considerando a relevância do assunto e a revisão das 

pesquisas em bases de dados, constatou-se a ausência de estudos na literatura que 

abordassem de forma abrangente a utilização da CIPE® na APS. Dessa forma, o 

objetivo desse estudo foi mapear as evidências científicas disponíveis sobre utilização 

da CIPE® no contexto da APS. 
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3.2 MÉTODO 

 
Este estudo consiste em uma revisão de escopo conduzida em conformidade 

com as diretrizes estabelecidas pelo Joanna Briggs Institute (JBI), e os resultados são 

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.IO/5MXP7. 

Esta revisão, realizada no período de janeiro e abril de 2024, apresentou a 

formulação da questão de pesquisa baseada no acrônimo PCC, onde P (população) 

refere-se a publicações científicas sobre o tema, C (conceito) abrange à CIPE®, e C 

(contexto) delimita-se à Atenção Primária à Saúde (APS) no cenário nacional. A 

pergunta orientadora foi, portanto: “Quais são as evidências científicas sobre a CIPE® 

no contexto da APS no cenário nacional?”. 

Para alcançar o escopo desta revisão, foram consideradas as seguintes 

subquestões: Quais são os principais temas abordados nas publicações científicas 

sobre a utilização da CIPE® na APS no cenário nacional? Quais são os diferentes 

contextos de aplicação da CIPE® na APS em nível nacional? Quais são os benefícios 

documentados da utilização da CIPE® na APS? Quais são as limitações enfrentados 

na implementação e adoção da CIPE® na APS? Qual é o impacto da utilização da 

CIPE® na prática clínica e na gestão de cuidados na APS? 

Os critérios de inclusão foram estabelecidos para cada componente do 

acrônimo PCC, considerando as publicações que se concentram sobre a CIPE® no 

contexto da APS a nível nacional. A revisão englobou estudos experimentais e quase- 

experimentais, estudos observacionais analíticos e descritivos, abordagens 

qualitativas, estudos de revisões e metanálises. Além disso, foram considerados 

capítulos de livros, resumos de conferências, teses, dissertações e outras fontes de 

literatura cinza pertinentes à temática, tais como revistas e sites especializados na 

área da saúde, de forma a abarcar uma gama abrangente de perspectivas e 

evidências. Não foram estabelecidas restrições temporais ou de idioma. 

A estratégia de busca teve como objetivo encontrar estudos publicados e não 

publicados (literatura cinzenta). O processo ocorreu em três etapas. Na primeira 

etapa, realizou-se uma pesquisa inicial na PubMed e CINAHL para identificar artigos 

relevantes sobre o tema. As palavras-chave nos títulos 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 “Atenção Primária à Saúde”, para a estratégia de busca. Essa escolha se 

justifica pelo fato de que a inclusão de todos os elementos da estratégia PCC não 

resultou na recuperação de estudos relevantes sobre a temática. Ademais, 

considerando que a CIPE® é uma classificação de enfermagem, optar apenas pelos 

termos relacionados ao conceito e ao contexto permitiu uma busca mais direcionada 

e alinhada com os objetivos desta revisão. Por esses motivos, a estratégia de busca 

com apenas os elementos do conceito e contexto foi uma escolha adequada e 

justificável 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 Ciências da Saúde (LILACS). Após 

avaliação da eficácia da estratégia adotada e a identificação de possíveis novos 

termos relacionados ao conceito de “CIPE®”, o protocolo foi registrado. Como 

ilustração, 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”). 

Após esta etapa, foi realizada a busca definitiva em 29 de março de 2024, nas 

seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da 

Saúde (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 Dissertações (BDTD) e Google 

Scholar. Adicionalmente, as listas de referências dos artigos que foram incluídos nesta 

revisão também foram verificadas por dois revisores independentes, com vistas a 

identificar a literatura que trata do tema em estudo. 

Após a busca nas fontes de informação, as citações identificadas foram 

importadas para o software EndNote 20 (Clarivate Analytics, PA, EUA), onde as 

duplicatas foram removidas (Mendes; Silveira; Galvão, 2019). Em seguida, os artigos 

foram exportados para o aplicativo Rayyan (Rayyan Systems Inc, Cambridge, MA, 

USA), que foi utilizado para a seleção dos estudos (Ouzzani et al., 2016). 
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A seleção foi realizada de forma individual por dois avaliadores independentes, 

que avaliaram os títulos e resumos de acordo com os critérios de inclusão. Em 

seguida, os textos completos dos estudos relevantes foram analisados 

minuciosamente pelos mesmos avaliadores, seguindo os mesmos critérios. Todas as 

razões para a exclusão dos estudos que não atendiam aos critérios foram registradas 

detalhadamente. Em casos de discordância entre os avaliadores em qualquer etapa 

do processo de seleção, um terceiro avaliador interveio para resolver as diferenças. 

A extração de dados dos estudos selecionados para a revisão de escopo foi 

realizada por dois revisores independentes, utilizando um roteiro de coleta de dados 

elaborado no Microsoft Excel. Os dados extraídos englobaram elementos de 

identificação das publicações, como autores, título da fonte, ano de publicação, 

periódico, instituição vinculada ao estudo. Adicionalmente, foram contemplados o 

objetivo, o método e os principais resultados de cada estudo, quando aplicável, com 

base na estrutura PCC para extração de dados. 

Na condução da análise de dados, utilizou-se o método da análise de conteúdo 

qualitativa básica, envolvendo uma abordagem combinada de análise indutiva, 

seguida por análise dedutiva. Tal método é amplamente reconhecido e empregado em 

pesquisas qualitativas, bem como nas revisões de escopo (Bardin, 2015; Peters et al., 

2021; Pollock et al., 2023). 

Os resultados da busca e do processo de seleção foram organizados em um 

fluxograma conforme as diretrizes do PRISMA-ScR (Tricco et al., 2018). Os dados 

extraídos foram apresentados de forma descritiva e tabular, seguindo as orientações 

do Instituto Joanna Briggs. Além disso, foram criadas imagens de síntese a partir dos 

dados para fornecer uma visualização clara e intuitiva dos resultados obtidos, 

facilitando a compreensão e interpretação dos principais achados da pesquisa. 

 
3.3 RESULTADOS 

 
Inicialmente, identificaram-se 756 estudos nas bases de dados e na literatura 

cinzenta. Após a exclusão das duplicadas duplicatas, selecionou-se 539 publicações 

potencialmente elegíveis para inclusão nesta revisão. A dupla de revisores excluiu 434 

documentos após a análise dos títulos e resumos, resultando na seleção de 105 

artigos para a leitura na íntegra. Após o rigoroso processo de seleção, 72 artigos 

compuseram a amostra final (Figura 1). 
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Figura 1 – Fluxograma PRISMA. 

Fonte: Adaptado do fluxograma PRISMA – ScR (2018). 

 

A síntese dos estudos incluídos na revisão de escopo apresenta-se no Quadro 

1. Dos 72 estudos incluídos, observou-se que o ano que mais se destacou foi 2021, 

com 11 estudos incluídos (Quadro 1). As publicações foram realizadas nos estados 

de São Paulo (28,2%), Paraíba (14%), Paraná (14%), Ceará (11%), Santa Catarina 

(9,7%), Rio de Janeiro (8,5%), Piauí (4%), Minas Gerais (4%) Distrito Federal (2,8%), 

Rio Grande do Norte (2,8%), Pará (1,4%), Goiás (1,4%) e Espírito Santo (1,4%). 
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Quadro 1 – Caracterização dos estudos selecionados. 

(continua) 
 

Autores Título do artigo Ano 

Santos et al. Subconjunto terminológico da CIPE® para 

prevenção de quedas em idosos na atenção básica 
2023 

Silva et al. Subconjunto terminológico CIPE® para pessoas com 

úlcera de pé diabético na atenção primária à saúde 

2023 

Ferreira et al. O enfermeiro frente ao vírus da imunodeficiência 

humana em idosos na atenção primária: revisão 

Integrativa 

2023 

Fernandes et 

 
al. 

Subconjuntos terminológicos da Classificação 

Internacional para a Prática de Enfermagem – CIPE® 

para pacientes idosos: um estudo metodológico 

2023 

Carvalho et Terminologia especializada de enfermagem para o 

cuidado à pessoa idosa com Diabetes Mellitus 

 
2023 

Abreu et al. Terminologia de enfermagem para o cuidado à 

gestante no pré-natal de baixo risco: estudo 

Metodológico 

 
2023 

Nogueira et al. Evidências científicas na consulta de enfermagem 

em cuidados avançados e no uso de terminologias 

padronizadas 

2023 

Pinto et al. Terminologia especializada de enfermagem para o 

cuidado de idosos em sofrimento mental: estudo 

Metodológico 

2023 

Silva et al. Construção e validação de diagnósticos de 

enfermagem para pessoas com úlceras no pé 

diabético 

2022 

Silva et al. Terminologia de enfermagem especializada para 

pessoas com úlceras no pé diabético 

 

2022 

Ometto et al. Terminologia especializada para a prática de 

enfermagem na promoção da saúde do adolescente 

 

2022 
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Quadro 1 – Caracterização dos estudos selecionados. 

(continua) 
 

Cruz Neto et 

 
al. 

Diagnósticos e intervenções de enfermagem em 

mulheres com distúrbios hipertensivos da gravidez: 

revisão de escopo 

2022 

Silva et al. Diagnósticos de enfermagem da CIPE® identificados 

em puérperas na Atenção Primária à Saúde 

2021 

Silva; Primo; 

Prado. 

Subconjunto terminológico da CIPE® para pessoas 

com tuberculose 

 

2021 

Santos et al. Terminologia especializada de enfermagem para 

prevenção de quedas em idosos na atenção primária 

2021 

Barra et al. Validação de diagnóstico de enfermagem para 

consulta de enfermagem em visita domiciliar de 

Adultos 

2021 

Costa et al. Perfil de diagnósticos de enfermagem CIPE® para 

pré-natal, por trimestre gestacional 

 

2021 

Assis; Silva; 

 
Martins 

Proposta de protocolo de avaliação e treinamento 

muscular do assoalho pélvico para atendimento de 

mulheres com incontinência urinária 

 

2021 

Fermo et al. A consulta de enfermagem no enfrentamento da 

 
COVID-19: vivências na atenção primária à saúde 

2021 

Silva et al. Aplicativo mobile do subconjunto terminológico para 

enfrentamento da violência doméstica contra 

crianças 

2021 

 

Gaete; Pinto. 
Informatização do processo de enfermagem na 

Atenção Primária à Saúde 

 

2021 

Moreira et al. Consulta de enfermagem na Atenção Primária à 

Saúde: cuidado às pessoas com doenças crônicas 

cardiometabólicas 

2021 
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Quadro 1 – Caracterização dos estudos selecionados. 

(continua) 
 

Sousa et al. Diagnósticos de enfermagem da CIPE® para 

pessoas em assistência domiciliar 

 

2021 

Costa et al. Utilização do subconjunto terminológico 

“enfermagem comunitária” para usuários hipertensos 

e/ou diabéticos 

 

2020 

Santos; Valente. Sistematização da Assistência de Enfermagem e da 

Segurança do Paciente no Ambiente Domiciliar 

2020 

Cotrim. O trabalho do enfermeiro no atendimento às 

gestantes: ações básicas, problemas comuns e a 

sistematização da assistência na consulta pré-natal 

2020 

Félix et al. Terminologia especializada de enfermagem para o 

cuidado de pessoas com síndrome metabólica 

 

2020 

Siega et al. Subconjunto terminológico da CIPE® para lactentes 

na Atenção Primária à Saúde 

2020 

 

Caballero. 

Sistematização da assistência de enfermagem na 

atenção primária em saúde: diagnóstico situacional 

na perspectiva dos profissionais de enfermagem 

 

2020 

 

Crivelaro et al. 

O processo de enfermagem e classificação 

internacional para a prática de enfermagem (CIPE®): 

Potencialidades na atenção primária 

 

2020 

 

 
Fonseca. 

Revisão e atualização de subconjuntos 

terminológicos CIPE® para saúde da mulher, 

prénatal e pós-parto e proposta de construção de 

aplicativo para dispositivos móveis 

 

 
2020 

Hanzen; 

Zanotelli; 

Zanatta. 

Diagnósticos, intervenções e resultados de 

Enfermagem para a consulta de Enfermagem à 

Criança 

 

2019 
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Quadro 1 – Caracterização dos estudos selecionados. 
 
 

(continua) 
 

Danta; Abrahão; 

Souza. 

 

O gerente de unidade de saúde da família: reflexão 

téorica sobre o uso da CIPESC 

2019 

Kahl et al. Contribuições da prática clínica do enfermeiro para o 

cuidado na Atenção Primária 

2019 

Silva et al. Aplicação da sistematização da assistência de 

enfermagem em gestantes atendidas no pré-natal 

 

2019 

Batista; 

Matumoto. 

Validação de roteiro de sistematização da 

assistência de enfermagem à gestante na atenção 

Primária 

2019 

Félix. Subconjunto terminológico da CIPE® para pessoas 

com síndrome metabólica: base conceitual para a 

teoria de médio alcance do cuidado no contexto de 

risco cardiovascular 

2019 

Clares et al. Diagnósticos, resultados e intervenções de 

enfermagem da CIPE ® para idosos comunitários 

2019 

Barra et al. Diagnósticos Prioritários da CIPE ® para Consulta de 

Enfermagem Domiciliar ao Adulto na Atenção 

Primária à Saúde 

 

2019 

Sakata-So et 

 
al. 

Subconjunto terminológico para o enfrentamento da 

violência doméstica contra uma criança: um estudo 

de validação 

 

2019 

Nonose et al. Assistência de enfermagem à criança com doença de 

Pompe: estudo de caso 

2018 

Albuquerque 

 
et al. 

Validação do Subconjunto Terminológico da 

Classificação Internacional para a Prática de 

Enfermagem - CIPE ® - para o Enfrentamento da 

Violência Doméstica Infantil 

2018 
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Quadro 1 – Caracterização dos estudos selecionados. 

(continua) 
 

Apostólico et al. Acurácia dos diagnósticos de enfermagem para 

identificação da violência doméstica contra crianças 

 

2017 

 

Batista. 

Elaboração de roteiro de sistematização da 

assistência de enfermagem na atenção à gestante: 

proposta de utilização da CIPESC 

 

2017 

Avelino et al. Avaliação do ensino-aprendizagem sobre a CIPE® 

utilizando o Ambiente Virtual de Aprendizagem 

2017 

Cavalcante et al. A terminologia de enfermagem como instrumento do 

processo de trabalho do enfermeiro em saúde 

Coletiva 

2016 

Clares et al. Banco de termos para a prática clínica de 

enfermagem com idosos comunitários 

 

2016 

Fernandes et al. Diagnósticos de enfermagem para idosos em uso de 

medicamentos orais 

 

2016 

Clares et al. Subconjunto de Diagnósticos de Enfermagem para 

Idosos na Atenção Primária à Saúde 

 

2016 

Dantas et al. Diagnósticos de enfermagem para as etapas do 

crescimento e desenvolvimento de crianças 

utilizando a CIPE ® 

 

2016 

 

Paulino. 

Classificação  internacional para a prática de 

enfermagem (CIPE®): uma pesquisa-ação na 

atenção primária à saúde 

 

2016 

 

Santos; Marques. 

Diagnósticos de enfermagem na Atenção Básica: 

contribuições da Classificação Internacional para a 

Prática de Enfermagem 

2015 

Cavalcantes. A classificação internacional para as práticas de 

enfermagem em saúde coletiva (CIPESC®) como 

instrumento do processo de trabalho do enfermeiro 

em saúde coletiva 

2014 
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Quadro 1 – Caracterização dos estudos selecionados. 

(continua) 
 

Medeiros. Validação do subconjunto terminológico 

mda CIPE para pessoa idosa 

2014 

Buchhorn. Construção de um catálogo CIPE ® (Classificação 

Internacional para a Prática de Enfermagem) para o 

acompanhamento do desenvolvimento da criança de 

0 a 3 anos de idade 

2014 

Luciano et al. Mapeamento cruzado de diagnósticos de 

enfermagem em saúde infantil utilizando a 

classificação internacional da prática de enfermagem 

2014 

Albuquerque Construção de um subconjunto terminológico da 

CIPE ® para crianças e adolescentes vulneráveis à 

violência doméstica 

2014 

Moura et al. Sistematização da assistência de enfermagem 

fundamentada na CIPE ® e na teoria da adaptação 

em hipertensos 

2014 

Cavalheiro. Subconjunto terminológico da classificação 

internacional para as práticas de enfermagem 

(CIPE®) para assistência de enfermagem na atenção 

primária à saúde 

2014 

Alves et al. A sistematização da assistência de enfermagem às 

crianças vítimas de bullying 

 

2013 

Alves et al. Vivenciando a classificação internacional de práticas 

de enfermagem em saúde coletiva: relato de 

experiência 

 

2013 

Apostólico; Hin; 

Egry. 

As possibilidades de enfrentamento da violência 

infantil na consulta de enfermagem sistematizada 

2013 

Medeiros et al. Diagnósticos de enfermagem para idosos 

utilizandose a Classificação Internacional para a 

Prática de Enfermagem e o modelo de vida 

 

2013 
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Quadro 1 – Caracterização dos estudos selecionados. 

(conclusão) 
 

Nóbrega et al. Mapeamento de termos nos registros de hipertensos 

em uma unidade de saúde da família com a CIPE® 

 

2013 

Brito et al. Sistematização da assistência de enfermagem na 

atenção primária ao hipertenso: relato de experiência 

2013 

 

Silva et al. 
Desafios para a introdução da CIPE® no ensino de 

Saúde Coletiva: Relato de Experiência 

 

2013 

 

 
Nóbrega. 

Proposta de subconjunto terminológico da 

Classificação Internacional para a Prática de 

Enfermagem - CIPE ® para hipertensos na atenção 

Básica 

 

 
2012 

Apostólico. Potencialidades e limites da CIPESC ® para o 

reconhecimento e enfrentamento das necessidades 

em saúde da população infantil 

2011 

Silvestrini. A construção de diagnósticos de enfermagem de 

uma comunidade pela CIPE através da taxonomia 

das necessidades em saúde 

2011 

Egry. Cipescando rumo à equidade: reflexões acerca da 

Classificação Internacional de Práticas de 

Enfermagem em Saúde Coletiva 

 

2009 

Apostólico et al. Contribuição da CIPESC ® na execução das políticas 

de atenção à saúde da criança no município de 

Curitiba, Paraná 

 

2007 

Santos; Nóbrega. Ações de enfermagem orientadas no 

Projeto CIPESC (a) e utilizadas no cuidado de 

pacientes com AIDS 

 

2004 

 

Fonte: Das autoras (2024). 

 

Os resultados destacaram uma diversidade nas populações estudadas, 

incluindo gestante, crianças, idosos e pacientes com doenças crônicas, bem como 
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estudos direcionados aos próprios enfermeiros. Observou-se que os estudos 

abordaram o mapeamento de diagnósticos, a construção de subconjuntos 

terminológicos e a avaliação da aplicabilidade da CIPE® na prática dos enfermeiros 

na APS, como mostrado na Figura 2. 

 

Figura 2 – Correlação entre as populações estudadas e os tipos de pesquisas 

desenvolvidas acerca da CIPE® para cada uma delas. 

 

Fonte: Das autoras (2024). 

 

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

benefícios e limitações do uso da CIPE® no contexto da APS (Figura 3). 
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Figura 3 – Principais benefícios e limitações da implementação da CIPE® no 

contexto da Atenção Primária à Saúde. 

 

Fonte: das autoras (2024). 

 

O uso da CIPE® na APS impulsiona uma série de impactos significativos: 

agiliza o acesso a diagnósticos, resultados e intervenções de enfermagem, 

fornecendo dados essenciais para embasar práticas, pesquisas e formação 

profissional. Adicionalmente, facilita a padronização da documentação do cuidado, 

amplia o reconhecimento da enfermagem e estimula uma maior adoção da CIPE®. 

 

3.4 DISCUSSÃO 

 
A partir dos resultados apresentados na revisão de escopo, emerge uma 

discussão robusta sobre a abrangência e o impacto da utilização da CIPE® na APS. 

O destaque do ano de 2021 como o período com maior número de estudos incluídos 

sugere um crescente interesse e investimento na investigação sobre a implementação 

e eficácia da CIPE® nesse contexto (Barra et al., 2021; Costa et al., 2021; Assis; Silva; 

Martins, 2021; Fermo et al. 2021; Silva et al., 2021). 
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A distribuição geográfica das publicações revela uma participação expressiva 

de diferentes estados brasileiros, refletindo um amplo engajamento nacional nesse 

campo de estudo. No entanto, foi encontrado um maior percentual de publicações do 

estado de São Paulo, onde estão localizadas Escolas de Enfermagem com produção 

de pesquisas na área do processo de cuidar em enfermagem. A diversidade das 

populações estudadas evidencia a abrangência e a relevância da CIPE® em diversos 

cenários 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 construção de 

subconjunto terminológico específico, um processo que envolve várias etapas. Essa 

abordagem metodológica busca atender às necessidades específicas da prática 

clínica, além de contribuir para a melhoria contínua da qualidade do cuidado, 

promovendo uma maior eficiência e eficácia na prestação dos serviços de 

enfermagem (Fernandes et al., 2023; Pinto et al., 2023; Santos et al., 2023; Silva et 

al., 2023; Silva; Primo; Prado, 2021). Além dos estudos de construção, vale ressaltar 

que também foram realizados estudos de validação dos subconjuntos terminológicos. 

Algumas pesquisas tiveram como objetivo não apenas construir, mas também validar 

esses subconjuntos terminológicos específicos, um processo que envolve múltiplas 

etapas rigorosas. A validação dos subconjuntos terminológicos contribui 

significativamente para a melhoria contínua da qualidade do cuidado, promovendo 

uma maior eficiência e eficácia na prestação dos serviços 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 o mapeamento de diagnósticos e 

a avaliação da aplicabilidade da CIPE® pelo enfermeiro da APS. O mapeamento 

permite a compreensão abrangente dos problemas de saúde enfrentados pela 

população atendida (Cruz Neto et al., 2022; Costa et al., 2021; Hanzen; Zanotelli; 

Zanatta, 2019; Apostólico et al., 2017; Luciano et al., 2014; Apostólico et al., 2007) . 

Ao identificar os diagnósticos mais comuns, o enfermeiro consegue direcionar 

recursos e esforços de forma mais eficaz, promovendo melhores resultados de saúde 

(Santos et al., 2021; Clares et al., 2016; Medeiros et al., 2013; Nóbrega et al.,2013). 

Por sua vez, a avaliação da aplicabilidade da CIPE® fornece dados sobre as 

facilidades e os desafios encontrados pelos enfermeiros. Esses tipos de estudos 

complementam a construção de subconjuntos terminológicos, promovendo uma 
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compreensão 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 experiência (Assis; Silva; Martins, 2021; Fermo et al., 2021; Silva et 

al., 2019; Alves et al., 2013). Este tipo de estudo é importante para fornecer 

informações práticas e contextualizadas sobre a implementação e utilização da CIPE® 

na prática clínica. Os relatos de experiência oferecem uma visão detalhada dos 

desafios encontrados, das estratégias adotadas e dos resultados alcançados na 

aplicação da CIPE® em cenários reais de cuidado de saúde. Além disso, contribuem 

para a disseminação do conhecimento prático entre os profissionais de enfermagem, 

auxiliando na sua capacitação e no aprimoramento das práticas clínicas (Mussi; 

Flores; Almeida, 2021). 

Os estudos trouxeram como vantagens em relação ao uso da CIPE® uma 

melhor comunicação entre os enfermeiros e outros membros da equipe, garantindo 

que todos compreendam as intervenções realizadas, direcionando o cuidado, além de 

fornecer uma estrutura organizada para documentação, planejamento e avaliação das 

práticas 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 têm um 

impacto direto na qualidade da assistência prestada (Santos et al., 2013; Silva et al., 

2023; Medeiros, 2014; Luciano et al., 2014; Apostólico et al., 2007). É importante 

ressaltar que o acesso à informação desde o processo de graduação até a prática 

contínua é um benefício 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 prática da enfermagem baseada em evidências, centrada 

no paciente e na qualidade da assistência (Ferreira et al., 2023; Silva; Primo; Prado, 

2021; Clares et al., 2019; Luciano et al., 2014). 

É crucial observar que a validação dos subconjuntos terminológicos foi 

realizada em poucos estudos, o que pode comprometer a interpretação dos dados e 

sua aplicabilidade na prática clínica (Fernandes et al., 2023; Abreu et al., 2023; Clares 

et al., 2016; Clares et al., 2016a). Além disso, a limitação a contextos específicos pode 

reduzir a generalização dos resultados para outras áreas ou populações (Santos et 

al., 2023; Silva et al., 2023; Félix et al., 2020; Albuquerque et al., 2018; Santos; 

Nóbrega, 2004). 



42 
 

 
 

 

Adicionalmente, a falta de conhecimento dos profissionais sobre a CIPE® pode 

afetar sua implementação e adoção na prática clínica, limitando seu uso e eficácia 

(Silva et al., 2021; Paulino, 2016; Brito et al., 2013). Outra limitação notável é a 

escassez de publicações sobre o tema, o que pode dificultar a obtenção de evidências 

robustas para embasar a prática baseada em evidências e a tomada de decisões 

clínicas (Ferreira et al., 2013; Nogueira et al., 2023; Pinto et al., 2023; Caballero, 

2020). Essas limitações enfatizam a necessidade de investir em pesquisa contínua e 

educação para os profissionais de enfermagem, a fim de superar esses desafios e 

promover o uso eficaz da CIPE® na prática clínica. 

 
3.5 LIMITAÇÕES DO ESTUDO 

 
Algumas possíveis limitações da pesquisa incluem viés de seleção de estudos 

devido à possível influência da disponibilidade e acessibilidade das bases de dados 

consultadas, bem como uma possível limitação geográfica na representatividade das 

regiões do Brasil consideradas. Além disso, há a potencial falta de generalização dos 

resultados para todas as configurações de APS devido à variação na aplicação da 

CIPE® em diferentes contextos e populações. 

 
3.6 CONTRIBUIÇÕES PARA A PRÁTICA 

 
Esta revisão oferece aos enfermeiros uma visão abrangente das abordagens, 

estratégias e resultados associados ao uso da CIPE® na APS, o que pode enriquecer 

e fundamentar suas práticas clínicas. Além disso, ao destacar lacunas e áreas com 

diferentes níveis de evidência, a revisão direciona futuras pesquisas e intervenções, 

contribuindo para o avanço do conhecimento e da qualidade dos cuidados de 

enfermagem na APS. 

 
3.7 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 
A revisão analisou 72 estudos que investigaram o uso da CIPE® na APS, 

destacando uma maior concentração de pesquisas nos estados de São Paulo, 

Paraíba e Paraná. A diversidade das populações estudadas reflete a variedade de 

contextos na APS, com a maioria dos estudos focando na criação de subconjuntos 

terminológicos, no mapeamento de diagnósticos e na aplicação da CIPE® pelos 

enfermeiros. Os benefícios dessa classificação de enfermagem incluem a 



43 
 

 
 

 

padronização da linguagem profissional, orientação do cuidado de enfermagem, 

melhoria da assistência e desenvolvimento profissional. 
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4 REFERENCIAL TEÓRICO 

 
A educação a distância é um recurso didático que exige um planejamento, 

desenho, administração, metodologia, materiais, monitoramento, avaliação, além de 

estratégias educacionais que possibilitem uma aprendizagem sistemática e coerente 

(Ferreira et al., 2022). O processo de aprendizagem em AVA é uma alternativa de 

ensino que proporciona uma aprendizagem autônoma por meio de recursos didáticos 

tecnológicos, o que favorece a personalização da aprendizagem e garante o 

desenvolvimento de atividades de forma dinâmica e eficiente (Valls et al., 2020). 

A ação didática quando ofertada em cursos à distância, requer uma nova forma 

de ser planejada, ofertada e avaliada. E por essa razão, deverá ser muito bem 

concebida, uma vez que pela sua natureza online, não se tem o professor no exato 

momento da aprendizagem. É por isso que para iniciar o delineamento da ação 

pedagógica se deve definir de início alguns parâmetros antes de estruturar o curso 

em si (Mendes, 2022). 

Todo o planejamento que antecede a oferta de um curso na modalidade a 

distância necessita ser realizado de forma detalhada, com prazos preestabelecidos 

que envolvam desde a concepção até a implementação, o que requer uma atenção 

criteriosa para todas as etapas do processo (Mill et al., 2022). 

No contexto de treinamentos e desenvolvimento de cursos à distância, o 

modelo ADDIE é amplamente utilizado. A sigla representa as cinco etapas do 

processo: Analysis (Análise), Design (Desenho), Development (Desenvolvimento), 

Implementation (Implementação) e Evaluation (Avaliação). As fases são divididas em 

dois momentos: a concepção e a execução. Na fase da concepção, toda a análise, 

criação e desenvolvimento do curso são estabelecidos, enquanto a fase da execução 

envolve a implementação e a avaliação (Abernathy, 2019). 

A etapa da análise, uma das fases da concepção que consiste em entender o 

problema educacional e planejar uma possível solução. Nesse momento, 

coordenadores e professores precisam analisar o ambiente virtual de escolha e o 

conhecimento prévio da população-alvo sobre a temática, uma vez que essas 

informações darão subsídios para o estágio de design. Essa fase é muito importante, 

pois define o tema principal, objetivos de aprendizagem, recursos tecnológicos a 

serem utilizados e o conteúdo a ser ofertado (Lu; Sides, 2022). 
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Na fase de design, é desenvolvido o plano de curso, no qual são definidas as 

estratégias de aprendizagem, a seleção dos recursos didáticos, sendo estabelecidos 

os critérios de avaliação e as estratégias de feedback. Essa etapa precisa ser bem 

detalhada e estar alinhada com as informações da análise, que por meio da definição 

dos seus conteúdos e seu sequenciamento, que serão 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 tecnológicos a serem utilizados, 

atividades, o grau de dificuldade das atividades, a pontuação atribuída e a 

bibliografia/referências que serão utilizadas (Alsaleh, 2020). 

Na fase desenvolvimento, ocorre a transformação do projeto em realidade, no 

qual são desenvolvidos os recursos didáticos, como material de apoio didático (MAD), 

vídeos de simulação realística, casos clínicos, slides, entre outros. O produto dessa 

etapa é a criação da sala virtual do curso, que após a construção 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 serão utilizados em 

AVA (González, 2022). 

A implementação é a fase em que o curso é aplicado ao público-alvo. Isso 

inclui a entrega de conteúdo de treinamento, a implementação de atividades práticas 

e a interação com os participantes. Nessa etapa, o professor libera o acesso do curso 

aos alunos e no primeiro encontro realiza a apresentação de boas-vindas, bem como 

a ambientação da plataforma virtual. Durante o curso já iniciado, existe a possibilidade 

de uma reunião intermediária, caso professores e tutores verifiquem a necessidade 

de realizar ajustes ou de acrescentar atividades e conteúdos complementares. Vale 

ressaltar que nessa etapa, é imprescindível uma forte comunicação entre os 

envolvidos no desenvolvimento do curso (Aydin; Gürsoy; Karal, 2023). 

A última fase é a avaliação que tem como objetivo avaliar os resultados do 

curso a distância e a eficácia das estratégias de ensino. Isso envolve a avaliação dos 

participantes, da aprendizagem alcançada, da transferência de aprendizagem para o 

ambiente de trabalho e do impacto na organização. Por intermédio da avaliação, 

professores e tutores conseguem conhecer melhor o público-alvo, avaliar o material 

utilizado durante o curso, realizar uma autoavaliação quanto ao seu desempenho, 

listando pontos positivos e pontos a melhorar para possíveis problemas encontrados, 

o que permite o aperfeiçoamento contínuo do processo de ensino (Aydin; Gürsoy; 

Karal, 2023). 
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Por meio do modelo ADDIE, é possível definir metas claras para o curso e criar 

um esboço, bem como estabelecer um cronograma para sua execução. Além disso, é 

possível identificar quais recursos humanos e financeiros serão necessários para 

atender ao nível de capacitação exigido (Abernathy, 2019). 

O sucesso do modelo ADDIE pode ser atribuído a capacidade de adaptação a 

cursos de diversas áreas de ensino, auxiliando na sistematização, design, 

implementação e avaliação num contexto e espaço de aprendizagem específico. A 

praticidade desse modelo e suas fases interativas proporcionam uma maior eficácia 

durante o processo instrucional. O desenvolvimento de cada fase do modelo ADDIE é 

fundamental para a elaboração de uma aprendizagem colaborativa, reflexiva e com 

foco no aluno, tendo em vista as etapas de preparação e de organização antes da 

implementação (Aydin; Gürsoy; Karal, 2023). 

Ao determinar o nível de conhecimento dos alunos sobre a temática, é 

necessário 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 próprias habilidades. Esse modelo de intervenção de 

abordagem promove o trabalho corporativo visando entregar um conteúdo de 

qualidade. A formação dos professores em design instrucional é importante para o 

gerenciamento de informações que irão facilitar o processo de desenvolvimento das 

atividades em AVA, de maneira consistente e fundamentada e, assim, otimizar os 

recursos disponíveis na instituição de ensino (Rezayof et al., 2022). 
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5 OBJETIVOS 

 
5.1 OBJETIVO GERAL 

 
Conhecer a percepção dos profissionais enfermeiros sobre a capacitação do 

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

Virtual de Aprendizagem. 

 
5.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 
a) Elaborar a matriz de competências para a capacitação dos profissionais 

enfermeiros. 

b) Desenvolver um curso na Plataforma Moodle sobre “Processo de 

Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE®” em Ambiente Virtual 

de Aprendizagem; 

c) Implementar o curso desenvolvido para os enfermeiros das unidades 

básicas; 

d) Caracterizar os participantes da pesquisa em relação ao sexo, à idade, 

o vínculo empregatício, se fez uso da Plataforma Moodle 

anteriormente; 

e) Avaliar o uso da Plataforma Moodle pelos participantes da pesquisa 

ecurso tecnológico e midiáticos para a capacitação sobre o PE e de 

suas, de acordo com a CIPE®; 

f) Conhecer as percepções dos enfermeiros sobre a eficácia do ambiente 

virtual de aprendizagem para a capacitação do PE e de suas etapas, de 

acordo com m a CIPE®. 
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6 MÉTODO 

 
6.1 TIPO DE ESTUDO 

 
Trata-se de uma pesquisa qualitativa. A pesquisa qualitativa se aplica ao 

estudo das relações, das representações, das crenças, das percepções e das 

opiniões, produtos das interpretações que os humanos fazem a respeito de como 

vivem, e de como sentem e pensam. É capaz de desvelar processos sociais ainda 

pouco conhecidos e propiciar a construção de novas abordagens, de novos conceitos 

e categorias durante a investigação (Minayo, 2014). 

A pesquisa qualitativa é empregada para compreender as opiniões, reações, 

sensações, hábitos e atitudes de um público-alvo, ainda que não se baseie em 

comprovações estatísticas. Por meio de técnica de coleta de dados como entrevistas, 

grupos focais e observação ativa, os pesquisadores podem explorar a complexidade 

e a diversidade das percepções e comportamentos presentes dentro de um grupo 

específico (Peddle, 2021). 

A abordagem qualitativa oferece uma compreensão mais profunda e 

contextualizada dos fenômenos educacionais. Ao mergulhar nas experiências 

humanas é possível explorar a complexidade das experiências humanas, as 

percepções dos participantes e os contextos sociais. Por meio da imersão 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 realização de uma 

análise abrangente e inclusiva, integrando uma variedade de perspectivas e vozes 

que enriquecem a compreensão dos fenômenos educacionais (Chiu et al., 2022). 

 
6.2 LOCAL DE ESTUDO 

 
O estudo foi realizado com profissionais enfermeiros do município 

Itaquaquecetuba-SP, por meio da oferta de um curso na modalidade a distância pela 

Plataforma Moodle. A Plataforma Moodle é uma plataforma de acesso livre, no qual 

os professores e tutores podem conduzir cursos via internet por meio de sua instituição 

de ensino. A Plataforma Moodle conta com recursos de comunicação síncrona e 

assíncrona (RADE; ALCÍVAR; GANGOTENA, 2021). 
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6.3 PARTICIPANTES DA PESQUISA 

 
Participaram da pesquisa 18 profissionais enfermeiros do município de 

Itaquaquecetuba-SP que trabalham em 11 unidades básicas de saúde (UBS) e 06 

estratégias de saúde da família (ESF). 

O recrutamento desses profissionais participantes da pesquisa foi realizado 

pela Coordenadora de Enfermagem do município Itaquaquecetuba-SP, que fez o 

convite para a participação do profissional enfermeiro de toda rede de Atenção 

Primária do município. Foi solicitado que cada enfermeiro participante fornecesse os 

dados necessários para o cadastro no Centro de Educação Aberta e a Distância da 

UNIFAL-MG (CEAD-UNIFAL), enviando-os por e-mail, com um remetente e um 

destinatário (CEAD-UNIFAL). Isso resguardou a identificação dos convidados e a 

visualização de seus dados de contato (e-mail, telefone, etc.) por terceiros, de acordo 

com as recomendações do Conselho Nacional de Ética em Pesquisa (CONEP) 

(BRASIL, 2021). Diante disso, não foi utilizado banco de dados para a seleção ou 

recrutamento dos participantes desta pesquisa. 

 
6.4 CRITÉRIOS DE INCLUSÃO E EXCLUSÃO DOS PARTICIPANTES 

 
 

Foram incluídos no estudo enfermeiros que atuavam em unidades básicas de 

saúde, no município de Itaquaquecetuba, independente de sexo e idade. Quanto aos 

critérios de exclusão, foram enfermeiros que estavam de licença para tratamento de 

saúde ou em afastamento do trabalho por outros motivos durante o período de 

realização 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 concepção do curso pela pós-graduanda, 

orientadora e coorientadora, selecionando o ambiente virtual de aprendizagem - 
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Plataforma Moodle, uma vez que a população-alvo não tinha conhecimento prévio 

sobre a aplicação da CIPE®. Como foi dito anteriormente, a Plataforma Moodle 

permite acesso público, sendo bastante amigável e com boa aceitação pela sua 

facilidade de navegação (GAMAGE; AYRES; BEHREND, 2022). 

Nessa etapa, foi elaborada uma matriz de competências para cada Módulo do 

curso e a definição dos objetivos educacionais (XU et al., 2022). Esses elementos 

serviram como base para o curso oferecido na Plataforma Moodle como ação 

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 síncronos e assíncronos, além de 

tutoria a distância. 

 
2) Segunda etapa 

 
 

Na fase de design foi desenvolvido o planejamento do curso a partir da matriz 

de competências, no qual foram estabelecidas as estratégias de aprendizagem, a 

seleção dos recursos didáticos e tecnológicos utilizados no curso, as atividades 

propostas, sendo estabelecidos os critérios de avaliação e as estratégias de feedback, 

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

 
3) Terceira etapa 

 
 

A etapa de desenvolvimento consistiu na organização e estruturação do curso 

a Plataforma Moodle, explorando todos os recursos disponíveis nesse AVA. Nessa 

etapa foi criada a sala virtual do curso, na qual foi disponibilizado o vídeo de animação 

e produzidos os casos clínicos e a videoaula. Para isso, foram fundamentais as etapas 

de concepção do curso, com a elaboração da matriz de competências que já previa 

os objetivos educacionais a serem alcançados pelos cursistas e os recursos 

educacionais e tecnológicos a serem utilizados no AVA. 

 
4) Quarta etapa 

 
 

A implementação é a fase em que o curso foi aplicado ao público-alvo. Para 

isso, foi atualizado o material de apoio didático-pedagógico 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 colaboração da Enfermeira do 

Centro de Especialidades Médicas da UNIFAL- MG. O MAD contou com o conteúdo 

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 ocasião, foi solicitada 

a concordância do participante, após a leitura do Termo de Consentimento Livre e 

Esclarecido (TCLE) (APÊNDICE A). 

O TCLE foi disponibilizado por meio do formulário eletrônico do Google Forms, 

cujo link foi inserido no Chat para que os participantes procedessem à leitura e após 

esclarecimentos de dúvidas quanto a realização da pesquisa, assinalando a sua 

concordância no formulário. Nesse encontro, os participantes da pesquisa foram 

orientados e capacitados para o acesso, a navegação e o uso das ferramentas da 

Plataforma Moodle. Foram apresentados o cronograma do curso e a programação 

das atividades, com vistas aos esclarecimentos de dúvidas e interação entre os 

cursistas. As inscrições dos participantes no curso foram realizadas com o apoio do 

técnico do CEAD da UNIFAL- MG, para possibilitar acessos futuros a distância. 

Na Plataforma Moodle, foram realizadas cinco atividades, sendo a primeira, a 

resposta ao questionário de caracterização dos participantes (APÊNDICE B). Em 

seguida a leitura do MAD e participação no fórum de perguntas e respostas como 

ferramenta de reflexão e de discussão sobre o MAD entre os participantes, mediado 

por tutoria a distância, com experiência na temática abordada. As próximas atividades 

consistiram na realização de três estudos de caso clínico, sendo dois em versão 

textual e um vídeo de animação já validados por Avelino e colaboradores (2017). 

 
5) Quinta etapa 

 
 

A última fase consistiu na avaliação da capacitação a distância e as estratégias 

de ensino adotadas durante o curso. Essa etapa foi realizada de forma síncrona 

(online) pelo Google Meet, por meio do formulário eletrônico do Google Forms, cujo 

link foi disponibilizado no Chat, com as seguintes perguntas norteadoras: Na sua 

opinião qual (is) é (são) a (s) justificativa (s) para o enfermeiro aplicar o Processo de 
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Enfermagem na prática clínica? Descreva sua experiência de aprendizagem sobre a 

utilização da CIPE® para a sua prática profissional? Quais foram as facilidades 

encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos? 4) E quais foram as dificuldades 

encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos? 5) Na sua opinião como foi sua 

experiência em participar de um curso de atualização em Ambiente Virtual de 

Aprendizagem sobre a CIPE®? 

Ainda nessa etapa, foi disponibilizado um outro questionário na Plataforma 

Moodle, cujo objetivo foi avaliar o uso do AVA e dos recursos tecnológicos e midiáticos, 

como estratégias de ensino e aprendizagem sobre o PE e suas etapas, de acordo 

com a CIPE® pelos participantes (APÊNDICE C). 

 

A coleta de dados demográficos para a caracterização 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 versão 17.0 e analisados por meio de 

análise percentual das respostas encontradas. A tabulação dos dados foi realizada 

por dupla digitação para evitar erros de transcrição e registro. 

Os dados qualitativos foram coletados no dia 08 de dezembro de 2023 pelo 

Google Meet, na qual foi utilizado um formulário Google Forms, cujo link foi 

disponibilizado no Chat. As respostas foram transcritas, com a autorização dos 

participantes da pesquisa em conformidade com os princípios éticos, sendo os nomes 

dos participantes substituídos pela inicial “P” de participante, seguido pelo número 

distribuído de forma aleatória a cada um dos participantes. Essa conduta tem por 

objetivo garantir o sigilo da identidade dos participantes da pesquisa, bem como sua 

privacidade e segurança. 

Para a análise e interpretação dos dados textuais, foi empregada a metodologia 

de análise de conteúdo de Bardin. Essa abordagem constitui uma parte fundamental 

da pesquisa acadêmica, pois o rigor metodológico nela empregado determina a 

qualidade e a validade dos resultados obtidos. A análise de conteúdo, amplamente 

utilizada em pesquisas qualitativas é estruturada em três etapas principais, cada uma 

com elementos e objetivos específicos (Bardin, 2016). 

A análise de conteúdo seguiu rigorosamente as fases propostas por Bardin, 

que incluem: pré-análise, codificação, exploração do material, tratamento dos 

resultados, inferência e interpretação dos dados. A fase de pré-análise envolve a 

seleção cuidadosa dos documentos ou a definição do corpus de análise, além da 

6.6 COLETA, TABULAÇÃO E ANÁLISE DOS DADOS 
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elaboração dos objetivos e indicadores que irão sustentar a interpretação 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 à análise. 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 codificação dos elementos organizados no corpus. 

Esse processo de codificação garante a seriedade da pesquisa e minimiza o viés, 

tornando os resultados eticamente apresentáveis e isentando o pesquisador de 

possíveis influências pessoais nas interpretações finais (Bardin, 2016). 

Para a análise dos conteúdos, a pesquisadora se orientou pelo recorte de 

fragmentos textuais, chamados unidades de registro (URs), e pela construção das 

unidades de contexto (UCs), que dão sentido às falas dos sujeitos. Na etapa de 

exploração do material, foram implementadas regras para a enumeração e codificação 

sistemática das URs. As regras estabelecidas na pré-análise foram: 1) definição 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 à categoria; 3) construção 

das UCs, utilizando as URs e as inferências resultantes da exploração do material 

(Bardin, 2016). 

Na etapa de exploração 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 codificação de cores 

predeterminada. Esse processo de exploração permitiu a codificação e enumeração 

das URs, bem como a construção das UCs, fornecendo as primeiras inferências para 

a análise das falas dos participantes. 

As entrevistas transcritas foram revisadas para identificar temas emergentes, 

que foram então codificados. As categorias identificadas foram: I) A aplicabilidade do 

Processo de Enfermagem na prática clínica; II) Aprendizagem sobre a utilização das 

etapas do PE e da CIPE® para a prática profissional; III) Facilidades encontradas ao 

utilizar a CIPE® nos casos clínicos; IV) Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE® 

nos casos clínicos; V) Participação de um curso de atualização em Ambiente Virtual 

de Aprendizagem sobre a CIPE®. 
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Nas fases subsequentes de tratamento dos resultados, inferência e 

interpretação dos dados, foram revisadas e finalizadas as UCs, organizando-se as 

principais evidências levantadas durante a exploração do material para uma posterior 

interpretação dos resultados obtidos (Bardin, 2016). 

Para preservar o anonimato dos participantes, foram utilizados códigos: P para 

os participantes, seguidos do número correspondente à ordem dos questionários na 

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

 
6.7 ASPECTOS ÉTICOS 

 
 

Para a realização da pesquisa foi solicitada a autorização da Secretaria 

Municipal de Saúde da cidade de Itaquaquecetuba-SP para a participação dos 

profissionais enfermeiros da rede básica, segundo a Resolução n. 466/2012 (Brasil, 

2012) (APÊNDICE 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 formulário eletrônico do Google Forms, durante o primeiro 

encontro síncrono, cujo link foi disponibilizado no Chat. Somente participaram da 

pesquisa aqueles que assinalaram a sua concordância no TCLE. 

É importante destacar que o consentimento foi previamente apresentado e, 

caso o profissional enfermeiro, concordasse em participar, foi considerado anuência 

quando assinalado o TCLE (Brasil, 2021). Vale ressaltar que a não concordância em 

participar da pesquisa pelos profissionais enfermeiros não alteraria sua condição e 

relação civil e social com a equipe da pesquisa e o município de origem. 

Foram garantidos o anonimato e o sigilo das informações prestadas pelos 

respondentes durante a realização da pesquisa, bem como pela aplicação dos dois 

questionários (APÊNDICE B e C). No entanto, os participantes foram informados 

sobre as limitações dos pesquisadores para assegurar total confidencialidade e 

potencial risco de sua violação devido às características do ambiente virtual e meios 

eletrônicos, em função das limitações das tecnologias utilizadas (Brasil, 2021). 

Foi elaborada uma declaração de compromisso pela orientadora e 

pesquisadora responsável pela pesquisa (APÊNDICE E), bem como do Termo de 

Anuência Institucional da Escola de Enfermagem (APÊNDICE F). 
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O Projeto de Pesquisa foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da 

Universidade Federal de Alfenas, por meio da Plataforma Brasil, parecer no 5.460.968 

CAAE 56519421.4.0000.5142 de acordo com as Diretrizes e Normas 

Regulamentadoras de Pesquisa envolvendo seres humanos, Resolução do Conselho 

Nacional de Saúde (CNS) 466/12 (Brasil, 2012; Brasil, 2021) (ANEXO A). 
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7 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 
 

7.1 ELABORAÇÃO DA MATRIZ DE COMPETÊNCIAS 
 

A elaboração da matriz de competências é parte integrante da primeira etapa 

do modelo ADDIE (Abernathy, 2019), na qual é elaborada a concepção do curso, com 

a definição dos objetivos de aprendizagem propostos. Assim, foi elaborada uma matriz 

de competências cognitivas, atitudinais e de habilidades, construída para cada 

conteúdo, visando direcionar a seleção de estratégias/recursos educacionais e 

conduzir a elaboração do design e do desenvolvimento do curso na Plataforma 

Moodle (Leal et al., 2020). 

A matriz de competências 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 representação detalhada das competências serve para guiar e orientar o 

processo de ensino e aprendizagem, garantindo que os objetivos educacionais sejam 

claramente definidos e alcançados ao longo do curso (Leal et al., 2020). 

Ao definir claramente as competências que devem ser desenvolvidas, a matriz 

de competências direciona o planejamento do curso, como a seleção de conteúdo, 

métodos e estratégias de ensino, atividades de aprendizagem e avaliações. Isso ajuda 

a garantir que o curso seja estruturado de forma a promover o desenvolvimento das 

competências desejadas. Essa construção minuciosa garante que os objetivos 

educacionais estejam alinhados com as necessidades do mercado de trabalho, as 

demandas da profissão e as expectativas dos alunos (Brito; Garcia; Lopes, 2023). 

A elaboração da matriz de competências orienta o ensino e assegura que os 

objetivos de aprendizagem do curso estejam diretamente ligados às habilidades, 

conhecimentos e atitudes que os alunos necessitam desenvolver. Assim, permite que 

o curso seja prático e eficaz, preparando os alunos de forma adequada para enfrentar 

os desafios da profissão (Brito; Garcia; Lopes, 2023). 

É importante destacar que cada competência deve ser detalhada em termos de 

conhecimento, habilidades e atitudes, possibilitando a identificação dos conteúdos 

teóricos e práticos, 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 – Ambientação da Plataforma Moodle, Alfenas, Minas Gerais, 2023. 
 

 

 
Objetivo Específico 

 
Tipo de 

Objetivo 

Tutorial 

da 

Moodle 

Encontro 

virtual 

 
Material 

de Apoio 

Teste de 

conhecimento 

cognitivo 

 

 
CH 

Conhecer a proposta do 

curso, objetivos de 

aprendizagem, estrutura e 

funcionamento, 

cronograma, sistema de 

tutoria e avaliação. 

 
 
 

COGNITIVO 

  
 

 
X 

 
 
 

X 

  
 
 

1 hora 

Responder o questionário COGNITIVO 
 X   1 hora 

Desenvolver habilidades na 

Plataforma Moodle: acesso, 

navegação, recursos e 

ferramentas para a 

realização das atividades do 

curso. 

 

 
COGNITIVO/ 

HABILIDADE/ 

ATITUDINAL 

 
 
 

X 

  
 
 

X 

  
 
 

14 horas 

Fonte: Autoras (2024). 

 

 
Quadro 3 – Matriz de Competências do estudo de caso clínico 1. 

 

 
Objetivo Específico 

Tipo de Objetivo Caso 

clínico 

aterial de 

Apoio 

ICNP CH 

Identificar os problemas e necessidade de 

saúde da Srª PRS 

COGNITIVO/ 

ATITUDINAL/ 

HABILIDADE 

 

X 

   
6 horas 

Estabelecer os diagnósticos, 

intervenções e resultados de 

enfermagem para a Srª PRS, de acordo 

com a CIPE 

COGNITIVO/ 

ATITUDINAL/ 

HABILIDADE 

 

X 

 

 
X 

 

X 

 

 
8 horas 

Refletir sobre o feedback 
COGNITIVO/ 

ATITUDINAL 

X   1 hora 

Fonte: Autoras (2024). 
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Quadro 4 – Matriz de Competências do estudo de caso clínico 2. 
 

 

Objetivo Específico 
Tipo de 

Objetivo 

Caso 

clínico 

Vídeo 

animação 

Material de 

Apoio 

 

CH 

Identificar os problemas e 

necessidade de saúde da gestante 

COGNITIVO/ 

ATITUDINAL/ 

HABILIDADE 

 
 

X 

 

X 

  

5 horas 

Estabelecer os diagnósticos, 

ntervenções e resultados de 

enfermagem para a gestante, 

de acordo com a CIPE 

COGNITIVO/ 

ATITUDINAL/ 

HABILIDADE 

 
 

X 

  

 
X 

 

 
8 horas 

 

Refletir sobre o feedback 
COGNITIVO/ 

ATITUDINAL 

X   1 hora 

Fonte: Autoras (2024). 

 

 
Quadro 5 – Matriz de Competências do estudo de caso clínico 3. 

 

 

Objetivo Específico 
Tipo de 

Objetivo 

Caso clínico Material de 

Apoio 

ICNP  

CH 

Identificar os problemas e 

necessidade de saúde da criança 

COGNITIVO/ 

ATITUDINAL/ 

HABILIDADE 

 

X 

   
6 horas 

Estabelecer os diagnósticos, 

intervenções e resultados de 

enfermagem para a criança, de 

acordo com a CIPE 

COGNITIVO/ 

ATITUDINAL/ 

HABILIDADE 

 

X 

 

 
X 

 

X 

 

 
8 horas 

Refletir sobre o feedback 
COGNITIVO/ 

ATITUDINAL 

X   1 hora 

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 concepção do curso com base na população 

alvo, com o intuito de planejar, desenvolver e aplicar situações didáticas específicas. 

Dessa forma, buscou-se compreender quais eram as lacunas educacionais sobre a 
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CIPE® para a prática clínica do profissional enfermeiro, quais os objetivos a serem 

alcançados ao final do curso e os recursos didáticos e tecnológicos a serem utilizados. 

Foi elaborada a proposta de design com vistas à estruturação, à organização e 

ao funcionamento do curso no ambiente virtual de aprendizagem, com a seleção e a 

produção dos materiais, recursos didáticos e tecnológicos. Assim, foram 

disponibilizados na Plataforma Moodle o mapa de atividades, fórum café com prosa, 

biblioteca virtual, MAD, fórum de discussão, vídeo de animação e estudos de caso. 

O mapa de atividades oferece uma visão sistêmica das tarefas e recursos 

disponíveis ao longo do curso. Essa ferramenta apresenta uma organização 

cronológica ou temática das atividades, facilitando aos alunos uma compreensão clara 

das próximas etapas do processo de aprendizagem. Além disso, o mapa de atividades 

proporciona aos instrutores o planejamento, organização e monitoramento do 

progresso dos alunos, o que auxilia na melhor gestão do curso. Essa funcionalidade 

promove uma experiência de aprendizado ordenada e orientada, tanto para alunos 

quanto para instrutores (Oliveira; Vaz, 2022). 

O desenvolvimento do mapa de atividades foi realizado por meio do Google 

Drive, através da ferramenta “apresentação google”, em forma de slides, os quais 

foram disponibilizados na Plataforma Moodle. Com o intuito de otimizar a 

acessibilidade dos alunos às atividades síncronas, foram inclusos no mapa de 

atividades o roteiro detalhado das tarefas, bem como as datas e os links 

correspondentes para acesso às sessões virtuais no Google Meet. Essa abordagem 

proporciona aos alunos uma experiência mais integrada e facilita a participação efetiva 

nas atividades programadas, promovendo envolvimento importante com o conteúdo 

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

Fonte: Autoras (2024). 

Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente 

Virtual de Aprendizagem”. 

 

O fórum café com prosa é o espaço reservado para a informações gerais, 

sendo mediada pelos tutores (Wander; Gomes; Pinto, 2020). Esse ambiente 

possibilita que tutores e alunos podem dialogar, tendo a oportunidade de trocar 

experiências e de tirar dúvidas, além de realizarem um feedback das atividades 

desenvolvidas. A biblioteca virtual é o local que está disponível o MAD, o livro da 

CIPE® digitalizado, guias e portarias do Ministério da Saúde sobre os temas dos 

casos clínicos e do vídeo de animação, sendo possível ao aluno realizar download 

(Figura 5). 
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Figura 5 – Recursos Moodle: Fórum café com prosa e Biblioteca Virtual. 
 

Fonte: Autoras (2024). 

Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente 

Virtual de Aprendizagem”. 

 

Antes do início do curso, foi adotada uma abordagem de comunicação direta 

com os enfermeiros por meio de um e-mail. Este e-mail consistia em um convite 

formal, expressando o propósito e os objetivos do curso de atualização sobre a 

CIPE®, ressaltando sua relevância e aplicabilidade na prática de enfermagem e carga 

horária do curso (Figura 6). Ademais, incluía um link direto do Google Forms, para os 

enfermeiros realizassem a inscrição. Ao acessar o link, o enfermeiro era direcionado 

para o TCLE e o questionário de caracterização dos participantes. Em seguida, a 

inscrição dos participantes foi encaminhada ao CEAD para que se procedesse o 

cadastro dos enfermeiros na Plataforma Moodle. 
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Figura 6 – Convite para a inscrição do curso. 
 

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 informações sobre o cronograma do curso. Durante o encontro houve a 

ambientação da Plataforma Moodle, na qual os participantes puderam explorar as 

suas funcionalidades principais e esclarecer quaisquer dúvidas relacionadas à 

navegação e à utilização. Após o encontro, os enfermeiros receberam um tutorial 

detalhado por e-mail, fornecendo instruções 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 os recursos disponíveis. 

Também foi criado um grupo no WhatsApp para facilitar a comunicação rápida e 

contínua entre os participantes. 

No segundo encontro, realizado de forma síncrona, foi conduzida uma aula 

expositiva com o tema "A Utilização da CIPE® na Assistência ao Paciente". Durante a 

aula, foram discutidos diversos tópicos, incluindo a origem da CIPE®, a utilização do 

ICNP (International Classification For Nursing Practice) Browser para estabelecer os 

diagnósticos, as intervenções e os resultados esperados. O ICNP Browser pode ser 

acessado no site do CIE de forma gratuita, rápida e fácil, com uma ampla variedade 
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de termos e conceitos relacionados à prática de enfermagem, sem a necessidade de 

instalação de software adicional (Figura 7). 

 
Figura 7- Recursos Moodle: ICNP Browser. 

 

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 colaboração 

com a doutoranda, com a intenção de esclarecer possíveis dúvidas. Após o término 

da aula, os participantes receberam orientações para iniciar as atividades propostas 

na Plataforma Moodle. É importante destacar que a aula foi gravada e disponibilizada 

para acesso dentro da plataforma, facilitando a revisão do conteúdo pelo cursista, se 

necessário. 

Na Unidade I, como primeira atividade assíncrona, foi disponibilizado um 

estudo de caso no qual o enfermeiro da Estratégia de Saúde realiza uma visita 

domiciliar a uma paciente do sexo feminino, de 61 anos, portadora de hipertensão 

arterial há 13 anos, que enfrenta dificuldades na adesão ao tratamento 

medicamentoso. Há seis anos, ela começou a sentir fortes dores no quadril, o que 

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

Fonte: Autoras (2024). 

Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente Virtual de 

Aprendizagem”. 

 

Situações clínicas como a descrita no estudo são comuns na ESF. Ao se 

deparar com um estudo que relata queixas semelhantes às da prática clínica, o 

enfermeiro aprimora seu raciocínio clínico e fortalece suas habilidades no PE. Isso 

inclui a capacidade de realizar avaliações precisas, identificar problemas de saúde, 

planejar intervenções adequadas e avaliar os resultados obtidos (Silva et al., 2023). 

Na segunda unidade do curso, os participantes tiveram acesso ao Material 

MAD, uma ferramenta pedagógica que explora os princípios do PE e as etapas 

envolvidas, além de abordar a CIPE® com base em conhecimentos e evidências 

científicas atualizadas. O MAD é apresentado de forma a incorporar tanto elementos 

verbais quanto não verbais, facilitando uma aprendizagem significativa e promovendo 

a autonomia do aluno em seu processo educacional (Castaman; Marques; Tommasini, 

2020)(ANEXO B). 

Após a leitura do MAD, os participantes foram convidados a participar de um 

fórum de discussão, oferecendo uma oportunidade para compartilhar ideias e 

reflexões sobre o conteúdo abordado. É relevante destacar que, dado que o curso foi 

realizado no período de 27 de outubro a 08 de dezembro de 2023, a resolução do 

COFEN utilizada para orientar as práticas relacionadas ao PE foi a Resolução COFEN 

nº 358/2009 (Cofen, 2009). No entanto, em janeiro de 2024, foi publicada uma nova 
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resolução que revoga a Resolução nº 358/2009. A nova Resolução nº 736 modifica a 

forma e os conceitos do PE. 

O fórum de discussão foi configurado no formato de perguntas e respostas, 

tendo como principal objetivo incentivar a participação e interação entre os 

participantes. Todos os alunos tiveram acesso às respostas publicadas pelos seus 

colegas e tinham a oportunidade de continuar o debate, acrescentando comentários, 

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

 
Figura 9 – Recursos Moodle: Material de Apoio Didático. 

 

Fonte: Autoras (2024). 

Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente Virtual de 

Aprendizagem”. 

 

Na Unidade III, foi oferecido o segundo caso clínico em vídeo de animação, 

uma estratégia diferente da que os alunos estão habituados. Esse método apresenta 

situações cotidianas da prática profissional do enfermeiro, fundamentais para o 

processo de aprendizagem, desenvolvimento de habilidades, raciocínio e tomada de 

decisões. Nesse estudo, foi utilizado um vídeo de simulação sobre uma gestante em 

consulta pré-natal na unidade de saúde da família, com três atores narrando as 

personagens. A duração do vídeo é de 05h58min. Após assistirem ao vídeo, foi 

solicitado aos participantes que realizassem atividades estabelecendo os 
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diagnósticos, as intervenções e os resultados de enfermagem, segundo a CIPE® 

(Figura 10). 

 
Figura 10 - Vídeo de Animação: Caso Clínico II. 

 

Fonte: Autoras (2024). 

Nota: Curso “Processo de Enfermagem e suas etapas, utilizando a CIPE® em Ambiente Virtual de 

Aprendizagem”. 

 

Na unidade IV, foi disponibilizado o terceiro relato de caso, referente a uma 

criança do sexo masculino de 6 meses e 5 dias, trazida para consulta de puericultura 

na UBS. A criança está em aleitamento materno exclusivo. Durante o exame físico, 

apresentava secreção nasal e região perianal hiperemiada. Após a leitura do caso 

clínico, os participantes foram solicitados a elaborar os diagnósticos, as intervenções 

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

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 último encontro online, no qual os 

participantes foram convidados para compartilhar suas experiências e percepções 

sobre o curso realizado na Plataforma Moodle. Durante este encontro, houve uma 

troca de experiências entre os alunos e a tutora, proporcionando um espaço para 

reflexões e discussões construtivas. Ao final, foram disponibilizados dois formulários 

Google Forms, cujos links foram inseridos no chat, um para a avaliação dos recursos 

midiáticos da Plataforma Moodle e o outro para o relato das percepções dos 

participantes sobre o uso da CIPE® em AVA. 

 
7.3 CARACTERIZAÇÃO DOS PARTICIPANTES E AVALIAÇÃO DOS RECURSOS 

MIDIÁTICOS 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 público municipal (94,4%) e não havia participado de nenhum 

curso de atualização, utilizando a Plataforma Moodle (77,7%). 
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Em relação à adequação dos recursos educacionais na Plataforma Moodle, os 

resultados revelaram uma alta satisfação dos participantes em relação à formatação 

visual da página, com 94,1% deles considerando-a em conformidade com os objetivos 

educacionais estabelecidos pelo curso. 

Da mesma forma, a acessibilidade à página foi avaliada como adequada, com 

94,1% dos participantes expressando essa opinião. Além disso, a navegação na 

internet em busca de informações relacionadas aos objetivos educacionais do curso 

foi considerada apropriada por 94,1% dos participantes. 

A adequação das imagens ao conteúdo educacional também foi unanimemente 

reconhecida, com todos os participantes indicando que as consideraram adequadas. 

Quanto ao Material de Apoio Didático disponibilizado na plataforma, a maioria dos 

participantes (82,4%) o considerou muito adequado, enquanto uma proporção menor 

(17,6%) o avaliou como razoavelmente adequado. 

A avaliação dos casos clínicos, tanto textuais quanto em vídeo de animação, 

demonstrou um alto percentual de aprovação entre os participantes. O caso clínico 

textual foi considerado muito adequado por 88,2% dos participantes, enquanto 11,8% 

o classificaram como razoavelmente adequado. Já o caso clínico em vídeo de 

animação foi avaliado como muito adequado por todos os participantes (100%). 

Além disso, 88,2% dos participantes manifestaram a intenção de continuar 

utilizando a Plataforma Moodle em outros cursos à distância, indicando uma 

aprovação geral do AVA. 

Esses resultados sugerem que a Plataforma Moodle e os recursos 

educacionais oferecidos foram bem avaliados pelos participantes, refletindo uma 

percepção positiva de sua adequação e utilidade para o ensino a distância. Essas 

descobertas podem ser valiosas para a melhoria contínua do design e 

desenvolvimento de cursos online, visando atender melhor às necessidades dos 

alunos e promover uma experiência de aprendizagem mais eficaz e satisfatória 

(Santos; Quintana; Cruz, 2020) 

Segundo a Associação Brasileira de Educação a Distância (ABED), durante a 

pandemia, um bilhão e 600 milhões de professores e estudantes em escala global 

realizaram a transição para o ensino online. Além disso, o Ministério da Educação 

(MEC) estendeu a permissão para aulas a distância até 31 de dezembro de 2020, 

conforme estipulado pela Portaria nº 544 de 16 de junho de 2020, o que resultou em 
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um aumento considerável do número de instituições de ensino que adotaram a 

Educação a Distância (Abed, 2020; Brasil 2020). 

O ensino a distância, outrora utilizado como uma opção complementar, tornou- 

se repentinamente a única alternativa viável para os estudantes durante a pandemia. 

Com as restrições impostas pelo isolamento social, as instituições de ensino 

rapidamente adotaram o ensino a distância. Essa transição acelerada resultou em um 

aumento significativo de cursos e atividades educacionais baseados em AVA, com 

destaque para a ampla utilização da Plataforma Moodle (Nascimento et al., 2021). 

A Plataforma Moodle é amplamente reconhecida em todo o mundo, 

abrangendo mais de 130 milhões de usuários. 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 participação ativa dos alunos em AVA, adaptando se às necessidades educacionais 

e segue rigorosamente normas técnicas de segurança da informação (Almeida et al., 

2021). 

A Moodle oferece uma variedade de ferramentas pedagógicas adaptáveis a 

diferentes métodos de ensino, que vão desde aprendizagem totalmente online até 

abordagens híbridas, individuais ou colaborativas. Para garantir uma experiência 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 dinâmico e prazeroso para os alunos, proporcionando 

uma educação mais eficaz e centrada no estudante (Rade; Alcívar; Gangotena, 2021). 

A elaboração de um curso na Plataforma Moodle demanda, primeiramente, a 

construção de um modelo teórico consistente que funcione como alicerce para todo o 

processo. Esse modelo tem o papel de orientar as decisões pedagógicas e 

metodológicas para alcançar os objetivos educacionais propostos. A partir de sua 

definição, os responsáveis pela concepção do curso têm a oportunidade de 

compreender mais profundamente as demandas e as expectativas dos alunos, 

possibilitando a adaptação das estratégias de ensino e aprendizagem em 

conformidade com os princípios educacionais pertinentes (Valenzuela et al., 2021). 

Os estudos que utilizaram a Plataforma Moodle para realizar cursos de 

atualização para enfermeiros constataram que essa ferramenta auxilia a tornar a 

aprendizagem menos monótona, resultando em um aumento significativo da 
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aprendizagem, o que reforça a importância do curso de atualizações na construção 

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 participação de todos 

os alunos, independentemente de suas habilidades ou limitações no processo de 

aprendizagem. Um ambiente virtual acessível é aquele que o aluno pode acessar o 

curso de qualquer lugar e a qualquer momento, desde que o usuário tenha acesso à 

internet. Contudo, persistem fragilidades no ensino a distância que devem ser 

consideradas, como a vulnerabilidade social e a desigualdade preexistente, que limita 

o acesso aos recursos tecnológicos, como computadores, notebooks, tablets ou 

celulares (Gonçalves, 2023). 

No AVA, os alunos se deparam com uma variedade de desafios e oportunidades 

durante o processo educacional. Embora as ferramentas e recursos digitais ofereçam 

uma gama de possibilidades, a natureza digital também apresenta obstáculos 

específicos, como dificuldades na navegação e no acesso ao conteúdo. Diante desse 

cenário repleto de informações transmitidas por meio de vídeos, textos ou atividades 

interativas é fundamental considerar a formatação visual do curso. Elementos visuais 

interessantes e atrativos podem aumentar significativamente o engajamento dos 

alunos, melhorar a organização visual do conteúdo, facilitar sua navegação e 

compreensão (Junqueira, 2020). 

A formatação visual também é um componente relevante na redução da taxa 

de desistência e no envolvimento dos alunos. Com o aumento da oferta de cursos em 

AVA, há uma diversidade de perfis de alunos, cada um com suas próprias 

necessidades e preferências. É necessário levar em conta essa heterogeneidade do 

público-alvo durante o processo de formatação do curso. Dessa forma, garantir uma 

experiência de aprendizagem visualmente atraente e intuitiva é fundamental para 

manter os alunos motivados e incentivá-los a concluir os cursos a distância (Gouveia; 

Ferreira, 2021). 

A prática de realizar casos clínicos em AVA é uma estratégia frequentemente 

utilizada, pois oferece ao aluno a oportunidade de aplicar o conhecimento teórico em 

situações práticas e realistas, o que pode resultar na melhor compreensão e retenção 

do conteúdo. Além disso, os casos clínicos permitem que os alunos desenvolvam 

habilidades importantes, como resolução de problemas, tomada de decisões e 
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pensamento crítico, que são essenciais para a prática profissional dos enfermeiros 

(Campos et al., 2023). 

Os casos clínicos permitem aos alunos a oportunidade de se familiarizarem 

com os desafios e o ambiente da prática profissional, preparandoos de maneira mais 

eficaz para o que realizarão em contexto real. Essa abordagem torna a experiência 

de aprendizagem mais enriquecedora e estimulante para os alunos, permitindo a 

colaboração e a interação entre alunos e tutores, mesmo a distância. Isso facilita 

discussões, compartilhamento de experiências e aprendizado conjunto, enriquecendo 

assim o processo de aprendizagem (Kolahdouzan et al., 2020). 

Outro recurso midiático que tem sido utilizado em cursos em AVA são os vídeos 

curtos de animação, que possibilita o aprendizado mais dinâmico, que associam a 

percepção visual e sonora. Ao utilizar animações, é possível ilustrar conceitos e 

processos dinâmicos de forma visualmente atrativa e compreensível. Essa 

abordagem não apenas facilita a compreensão dos alunos, mas também aumenta sua 

retenção de informações e envolvimento com o conteúdo visual e sonoro. Os vídeos 

de animação oferecem uma experiência de aprendizagem mais interativa e cativante, 

permitindo que os alunos assimilem os conhecimentos de maneira mais eficaz e, 

consequentemente, melhorando suas experiências educacionais (Tackett et al., 2021; 

Nungu; Mukama; Nsabayezu, 2023). 

Existem diversas abordagens para criar cursos a distância, e é necessário 

compreender o perfil da população-alvo para desenvolver estratégias eficazes. Nesse 

contexto, usar a criatividade é fundamental para atrair os alunos e garantir resultados 

positivos. Quando os alunos se sentem motivados e engajados com o conteúdo, estão 

mais propensos a buscar novas oportunidades de aprendizagem dentro da Plataforma 

do Moodle (Grossi; Lopes; Baia, 2023). 

 
7.4 CATEGORIAS ANALÍTICAS 

 

 
A análise das respostas revelou cinco categorias analíticas: 1) A aplicabilidade 

do Processo de Enfermagem na prática clínica; 2) Aprendizagem sobre a utilização 

das etapas do PE e da CIPE® para a prática profissional; 3) Facilidades encontradas 

ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos; 4) Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE® 
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nos casos clínicos; 5) Participação de um curso de atualização em Ambiente Virtual 

de Aprendizagem sobre a CIPE®. 

 
7.4.1 Aplicabilidade do Processo de Enfermagem na Prática Clínica 

 
 

Em relação à categoria 1, os depoimentos dos enfermeiros revelaram uma 

compreensão da importância do Processo de Enfermagem na prática clínica. Segundo 

suas experiências e reflexões, destacaram diversos aspectos que fundamentam a 

aplicação desse processo no cuidado ao paciente: 

[ ] “Para que todos os profissionais saibam o que está acontecendo com o 

paciente e sua evolução clínica”. (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 informações, documentação e formalização do nosso trabalho, 

exclusividade do enfermeiro.” (P11) 

[ ] “O processo de enfermagem facilita a comunicação multidisciplinar. Isso 

contribui para uma assistência mais integrada e coordenada.” (P14) 

[ ] “Padronizar e organizar o nosso trabalho! E documentar a nossa segurança 

e do paciente!” (P5) 

[ ] “O Processo de Enfermagem é uma ferramenta essencial para a prática 

clínica porque nos ajuda a promover a continuidade do cuidado, além da padronização 

da linguagem de enfermagem” (P2) 

[ ] “Ajuda o enfermeiro a desenvolver o raciocínio clínico olhar o paciente” como 

um todo, não só a queixa principal. (P3) 

[ ] “Melhorar o atendimento e ter uma visão holística e priorizar necessidades 

do paciente.” (P18) 

[ ] “Ao registrar todas as etapas do processo de forma sistemática, facilitamos 

a comunicação entre os membros da equipe de saúde, garantindo que todas as 

informações relevantes sobre o paciente estejam disponíveis e atualizadas.” (P12) 

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

[ ] “Para que de modo prático, suas ações com o paciente, seja completa e 

acompanhada.” (P7) 
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[ ] “Organizar nosso processo de trabalho de forma dinâmica descrever e 

documentar a prática de enfermagem.” (P13) 

[ ] “O processo de enfermagem é fundamental no cuidado de paciente para 

uma avaliação e um cuidado individualizado” (P6) 

[ ] “Na minha opinião o processo de enfermagem me traz autonomia e 

conhecimento para realizar um atendimento de qualidade.” (P4) 

[ ] “O processo de enfermagem é importante para eu realizar a documentar da 

assistência e direcionar o meu trabalho. Ele é uma ferramenta essencial para a prática 

clínica porque me ajuda a promover a continuidade do cuidado.” 

[ ] “O processo de enfermagem me auxiliar a ter conhecimento teórico e 

científico através da anamnese do paciente.” (P15) 

[ ] “O enfermeiro deve buscar de forma assertiva realizar a avaliação e cuidados 

ao paciente, para melhor processo de acompanhamento em enfermagem.” (P10) 

[ ] “Facilidade durante o trabalho. Amplo conhecimento. Mesma linguagem e 

padronização. Autonomia para nossa área é muito importante, pois podemos avaliar 

todo o processo, e evolução.” (P8) 

Seguindo as diretrizes estabelecidas pela recente resolução do COFEN nº 

736/2024, o PE requer uma base teórica, que englobe diversos elementos 

complementares, tais como Teorias e Modelos de Cuidado, Sistemas de Linguagens 

Padronizadas, ferramentas de avaliação de risco validadas, Protocolos baseados em 

evidências e outros conhecimentos pertinentes. Essa estrutura teórica abrange tanto 

aspectos conceituais quanto operacionais, fornecendo uma variedade de 

propriedades descritivas, explicativas, preditivas e prescritivas essenciais para sua 

fundamentação. Em relação às etapas do PE, a Resolução COFEN nº 358/2009 

estabelecia cinco fases, tais como, coleta de dados, diagnóstico, planejamento, 

implementação e avaliação. A partir da publicação da Resolução COFEN nº 736/2024, 

as etapas do PE de enfermagem passaram a ser: avaliação, diagnóstico, 

planejamento, intervenção e evolução de enfermagem (Brasil, 2024). 

Tanto a Resolução COFEN N0 358/2009 e a nova resolução definem os papéis 

e responsabilidades dos profissionais de enfermagem, enfatizando a necessidade de 

uma documentação precisa e uma atualização contínua através de capacitações. 

Essas orientações visam fortalecer a prática da enfermagem, promovendo uma 

assistência de alta qualidade e alinhada com os mais recentes avanços na área. 

Destaca-se que a atualização da nova resolução melhora a qualidade dos serviços de 
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enfermagem no Brasil, além de promover maior valorização da profissão pela 

sociedade (Barros et al., 2024). 

A avaliação de enfermagem, primeira etapa, exige uma abordagem focada e 

detalhada da coleta de dados fundamentada na história clínica do paciente. Por meio 

da escuta qualificada se obtém uma compreensão abrangente do estado de saúde do 

indivíduo, incluindo sintomas presentes, histórico médico, intervenções prévias e 

condições de saúde pré-existentes. O enfermeiro também deve realizar o exame físico 

detalhado. A nova Resolução COFEN nº 736/2024 estabelece que o profissional 

enfermeiro deve utilizar um conjunto de técnicas complementares como, exames 

laboratoriais, testes clínicos, escalas de avaliação validadas, protocolos institucionais, 

entre outros recursos. Essas informações são essenciais para o estabelecimento do 

diagnóstico de enfermagem e a formulação de planos de cuidados individualizados 

que atendam às necessidades específicas do paciente (Brasil, 2024). 

O diagnóstico de enfermagem constitui a segunda etapa do PE, no qual os 

problemas de saúde ou potenciais problemas são identificados por meio da análise 

dos dados coletados anteriormente. O enfermeiro utiliza sua expertise para interpretar 

e sintetizar as informações obtidas durante a coleta de dados, resultando em 

diagnósticos de enfermagem precisos. A elaboração do diagnóstico de enfermagem 

possibilita uma compreensão mais profundada do quadro clínico do paciente, 

orientando assim a elaboração do plano de cuidados (Barros et al., 2020). 

No planejamento de cuidados, terceira etapa, é estabelecida as metas e os 

objetivos específicos, mensuráveis, alcançáveis e relevantes. Nesse momento, deve- 

se priorizar os diagnósticos de enfermagem, definir os resultados desejados e 

estabelecer metas, detalhando as ações e intervenções necessárias. O objetivo é 

desenvolver um plano de cuidados individualizado para cada paciente, adaptado às 

suas necessidades e circunstâncias específicas, visando alcançar os resultados 

desejados e promover a recuperação da saúde (Brasil, 2024). 

É importante ressaltar que a nova Resolução COFEN nº 736/2024, prevê que 

antes de elaborar o plano de cuidados do paciente, é fundamental revisar a avaliação 

de enfermagem realizada anteriormente, adaptando-o às necessidades e 

circunstâncias específicas do paciente (Brasil, 2024). 

Já na implementação dos cuidados, quarta etapa, as intervenções de 

enfermagem planejadas são colocadas em prática de acordo com o plano 

estabelecido durante a fase anterior, e isso envolve a realização de atividades 



82 
 

 
 

 

específicas destinadas a promover, manter ou restaurar a saúde do paciente. É 

indispensável, o monitoramento contínuo da resposta do paciente às intervenções 

implementadas, ajustando-as conforme necessário para garantir sua eficácia e 

segurança (Garcia et al., 2021). 

Ainda nessa etapa, o enfermeiro deve realizar a educação em saúde e o apoio 

ao paciente e à família, oferecendo informações relevantes sobre o cuidado, 

tratamento e autocuidado da saúde, contribuindo para o protagonismo do indivíduo no 

processo de recuperação e manutenção da saúde (Dorneles et al., 2021). 

Na última etapa do PE, ocorre a avaliação dos objetivos alcançados em relação 

às metas estabelecidas. O enfermeiro avalia a eficácia das intervenções 

implementadas na melhoria do estado de saúde do paciente. Se necessário, o plano 

de cuidados é revisado e ajustado com base nos resultados obtidos, garantindo uma 

abordagem contínua e adaptativa. A documentação precisa de todas as etapas do PE 

fornece um registro completo do cuidado prestado, facilitando a comunicação entre os 

membros da equipe de saúde e assegurando a continuidade do cuidado ao longo do 

tempo (Brasil, 2024). 

É responsabilidade exclusiva do enfermeiro realizar tanto o diagnóstico quanto 

a prescrição de enfermagem no PE. Os técnicos e auxiliares de enfermagem podem 

participar do PE registrando observações, além de implementar os cuidados prescritos 

pelo enfermeiro e realizar a checagem, sempre sob sua supervisão e orientação direta 

(Brasil, 2024). 

A utilização do PE como método que orienta as ações de cuidado, garante uma 

prática de enfermagem de qualidade, centrada no paciente e baseada em princípios 

científicos e éticos, e a CIPE® como ferramenta norteadora do PE, facilita a 

sistematização do cuidado ao fornecer uma terminologia padronizada para os 

elementos da prática clínica dos enfermeiros. Embora essencial, a CIPE® ainda não é 

tão amplamente divulgada no meio acadêmico como outras taxonomias de 

enfermagem (Tommasi, et al., 2023). 

A CIPE® representa uma classificação global, reconhecida pela Organização 

Mundial de Saúde (OMS) que busca abranger os diversos elementos da prática clínica 

dos enfermeiros. Seu uso está alinhado com a recomendação da nova Resolução 

COFEN nº 736/2024, que preconiza a aplicação do PE em todos os contextos de 

cuidado do profissional enfermeiro. No entanto, ainda se observa lacunas na literatura 
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científica em relação ao ensino dessa classificação, especialmente em modalidades 

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

 
7.4.2 Aprendizagem sobre a utilização das etapas do PE e da CIPE® para a 

prática profissional 

 
 

A categoria 2 revela a percepção dos enfermeiros sobre a incorporação da 

CIPE® em suas práticas profissionais e as experiências de aprendizagem associadas 

a esse processo. Os depoimentos dos enfermeiros refletem uma variedade de 

perspectivas e vivências em relação à utilização deste sistema de classificação de 

enfermagem: 

[ ] “Achei muito mais fácil e muito objetivo para realizar o diagnóstico de 

enfermagem e planejar as intervenções, foi muito importante para minha evolução 

profissional.” (P8) 

[ ] “O aprendizado foi bom, pois eliminou algumas dúvidas que costumamos ter 

referente a diagnósticos de enfermagem, eu gostei muito do curso.” (P13) 

[ ] “Pra mim foi uma experiência muito boa e prática, pois é importante para a 

prática profissional. Me capacitou a fornecer uma assistência mais abrangente e 

humanizada, promovendo o bem-estar integral dos meus pacientes.” (P11) 

[ ] “Foi muito interessante, é uma excelente ferramenta, um facilitador na 

comunicação, um recurso muito prático.” (P2) 

[ ] “Aprendi que tem uma forma mais prática para realização do nosso trabalho, 

de realizar os diagnósticos, as intervenções e depois a avaliação do que foi realizado.” 

(P17) 

[ ] “Eu achei bem acessível, como um meio de padronizar as informações que 

colhemos na admissão do paciente.” (P5) 

[ ] “Eu achei muito interessante conhecer a CIPE, pois ajuda a priorizar as 

necessidades do paciente.” (P16) 

[ ] “A compreensão e aplicação desse sistema de classificação de enfermagem 

trouxeram uma nova perspectiva para minha prática profissional. Sendo assim, eu 

posso aprimorar minha capacidade de documentar de forma precisa e padronizada as 

intervenções de enfermagem.” (P7) 



84 
 

 
 

 

[ ] “Foi uma experiência positiva, uma vez que me auxilia na identificação, no 

processo e avaliação dos casos que encontramos todos os dias na unidade de saúde.” 

(P3) 

[ ] “Com o uso diário, irá facilitar e padronizar as resoluções das consultas de 

enfermagem.” (P15) 

[ ] “Despertou meu interesse no estudo e para me atualizar com as linguagens 

padronizadas.” (P12) 

[ ] “Aprendi a identificar e classificar os diagnósticos de enfermagem de acordo 

com os termos padronizados da CIPE, o que me ajudou a planejar e implementar 

intervenções mais direcionadas e individualizadas.” (P6) 

[ ] “Acredito que aprender a CIPE® por uma plataforma online de forma 

moderna e prática me ajudou a entender melhor o seu funcionamento” (P18) 

[ ] “A CIPE® nos dá os caminhos para podermos executar com excelência o 

atendimento de ponta.” (P9) 

[ ] “Houve uma dificuldade inicial para entender como funciona o processo de 

avaliação com a CIPE®, após conseguir uma melhor maestria com o sistema houve 

uma facilidade maior.” (P10) 

[ ] “A CIPE® me mostrou que utilizando os diagnósticos eu posso ter mais 

autonomia e firmeza das minhas ações.” (P4) 

[ ] “Eu gostei, pois, contribuiu muito para a construção de diagnósticos de 

enfermagem devido a sua facilidade.” (P14) 

Apesar da maioria dos participantes expressaram satisfação com a 

aplicabilidade da CIPE®, uma participante destacou sua preferência por utilizar 

taxonomias de enfermagem: 

[ ] “Não gostei muito da aplicabilidade, não sei se é porque estou habituado 

com a Nanda, Nic e Noc.” (P1) 

É fundamental que o profissional enfermeiro tenha um profundo conhecimento 

de sua profissão, incluindo suas responsabilidades, competências e as ferramentas 

disponíveis para desempenhar suas funções. Conhecer a profissão permite ao 

enfermeiro compreender o impacto de suas ações no cuidado ao paciente, bem como 

reconhecer a importância do trabalho em equipe interdisciplinar (Santos et al., 2021). 

Manter-se atualizado com as últimas evidências científicas e as melhores 

práticas na enfermagem é necessário para a qualidade e segurança dos cuidados 

prestados aos pacientes. Nesse sentido, compreender e utilizar a CIPE® auxilia o 
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enfermeiro a desenvolver autonomia em sua prática, tomar decisões fundamentadas 

nas melhores evidências disponíveis e assumir a responsabilidade pelo seu trabalho. 

Para alcançar a autonomia, o enfermeiro deve ter a capacidade e a autoridade para 

tomar decisões no âmbito de sua prática profissional (Pires; Costa, 2022). 

Antes do uso das taxonomias em enfermagem a documentação e a 

comunicação de informações clínicas eram menos estruturadas e consistentes. Sem 

uma estrutura organizada para classificar e categorizar os conceitos e fenômenos 

relevantes para a enfermagem, a documentação muitas vezes carecia de clareza e 

precisão. Isso resultava em dificuldades na identificação de padrões de cuidados, na 

avaliação da eficácia das intervenções e na comunicação da equipe (Meneses et al., 

2020). 

Os enfermeiros dependiam de linguagem descritiva para relatar suas 

observações e intervenções, o que muitas vezes resultava em interpretações 

divergentes e dificultava a compreensão de outros profissionais. Essa dependência 

da linguagem descritiva limitava o avanço da enfermagem como ciência, pois tornava 

mais desafiador o estabelecimento de padrões claros e consistentes. Além do mais, 

a dificuldade na comunicação também representava um obstáculo para o 

desenvolvimento de melhores práticas na área da enfermagem, uma vez que a falta 

de clareza e precisão nas descrições poderia prejudicar a eficácia das intervenções e 

dos cuidados prestados aos pacientes (Meneses et al., 2020). 

A introdução e adoção das classificações, trouxeram a padronização da 

documentação dos cuidados de enfermagem, de forma precisa e eficaz com base 

sólida para a prática baseada em evidências. Dentre as classificações de 

enfermagem, o enfermeiro pode utilizar a CIPE® de maneira clara, organizada e 

uniforme para registrar informações relevantes sobre o cuidado ao paciente. Isso 

garante que a documentação seja completa, precisa e compreensível para todos os 

membros da equipe de saúde envolvidos no tratamento do paciente (Crivelaro et al., 

2020). 

Ao utilizar a CIPE® na documentação da assistência, os enfermeiros têm a 

oportunidade de identificar padrões e tendências nos problemas de saúde dos 

pacientes e comunidade, os capacitando a desenvolver intervenções específicas e a 

ter uma compreensão mais profunda do perfil de saúde da população atendida. Isso 

permite o acompanhamento da evolução desses problemas ao longo do tempo, 
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possibilitando a detecção de mudanças significativas nos padrões ou na eficácia das 

intervenções (Rodrigues, 2023). 

Uma das muitas vantagens da utilização da CIPE® é a sua capacidade de 

adaptar às mudanças na prática de enfermagem ao longo das décadas. Projetada 

para ser dinâmica, a CIPE® possibilita a incorporação de novos conceitos e termos à 

medida que surgem na área da enfermagem, garantindo que esteja sempre alinhada 

com as melhores práticas e conhecimentos atualizados (Lopes, 2022). 

Isso garante que a CIPE® permaneça sempre alinhada com as necessidades 

dos enfermeiros e com as constantes mudanças do ambiente de saúde. Essa 

habilidade de adaptação garante sua aplicabilidade e utilidade nos diferentes níveis 

de atenção à saúde. Ao permanecer flexível e atualizada, essa ferramenta facilita a 

documentação, comunicação e análise de práticas de enfermagem, apoiando assim 

a prestação de cuidados seguros, eficazes e baseados em evidências (Brandão, 

2023). 

 
7.4.3 Facilidades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos 

 
 

A categoria 3 proporciona uma visão abrangente das facilidades encontradas 

pelos enfermeiros ao utilizarem a CIPE® nos casos clínicos. Esses depoimentos 

refletem a experiência prática dos profissionais e destacam os benefícios percebidos 

na implementação da CIPE® no seu cotidiano profissional: 

[ ] “O browser da CIPE® no site, pois ele vem bem completo. Trouxe uma 

grande facilidade na documentação e comunicação entre os membros da equipe de 

saúde.” (P7) 

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

[ ] “Usar o browser e utilizar as palavras chaves, pois assim eu consegui 

descrever de forma clara e precisa.” (P2) 

[ ] “A facilidade de ter uma ferramenta ampla, completa e de fácil acesso.” (P17) 

[ ] “A facilidades pra mim foi a quantidade de diagnósticos, resultados e 

intervenções encontradas no browser, pois mostra várias sugestões, dando mais 

suporte na prática.” (P12) 

[ ] “Uma linguagem bem fácil e simples, com abrangência e flexibilidade.” (P11) 
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[ ] “A quantidade de diagnósticos já descritos pela CIPE® ajuda a escolher 

aquele que mais se encaixa com os problemas do paciente, isso ajuda a poupar o 

nosso tempo.” (P1) 

[ ] “A principal facilidade foi que utilizando a CIPE® eu consigo ter uma visão 

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 fácil de construir as intervenções e os resultados 

esperados.” (P4) 

[ ] “A facilidade é a objetividade da CIPE® e a facilidade de acesso ao browser”. 

(P15)  

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

[ ] “A CIPE® é de fácil manuseio, flexibilidade e possui uma sequência para 

todas as etapas.” (P17) 

[ ] “No começo eu tive um pouco de dificuldades, mas logo eu entendi como 

funcionava, depois achei mais fácil de realizar os diagnósticos.” (P18) 

[ ] “Mostra mais opções não temos que consultar a NANDA ou lembrar dos 

diagnósticos, já fica tudo descrito as opções, facilitando o nosso trabalho.” (P3) 

[ ] “Encontrar com facilidade as respostas para as queixas, construir 

diagnósticos mais precisos.” (P5) 

[ ] “Desenvolver as ações para melhora e progressão do paciente utilizando o 

browser” (P9) 

[ ] “Agilidade e continuidade na identificação e resolução para o problema do 

paciente.” (P8) 

[ ] “Poder acessar o browser e encontrar os diagnósticos e intervenções apenas 

pelas palavras chaves, abrindo um leque de informações.” (P6) 

A CIPE® é um sistema de classificação da enfermagem em constante 

desenvolvimento, projetado para ser aplicado em diferentes níveis de assistência. 

Funciona como um padrão internacional para facilitar a coleta, armazenamento e 

análise de dados de enfermagem em diferentes ambientes de saúde, idiomas e 

regiões geográficas (Fernandes et al., 2023). 

Essa classificação oferece um conjunto de termos e relações significativas que 

profissionais de enfermagem podem utilizar para descrever e documentar sua prática 

de forma sistematizada. A documentação pode ser usada de forma confiável para 
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apoiar o cuidado ao paciente e a tomada de decisões, além de fomentar a educação, 

a pesquisa e as políticas de saúde relacionadas à enfermagem (Rodrigues, 2023). 

Como mencionado nos depoimentos acima, a CIPE® atua como um recurso de 

fácil acesso para organizar o cuidado de enfermagem, permitindo o desenvolvimento 

do raciocínio clínico e a documentação de seus registros. De modo a promover 

cuidados de qualidade, centrados nas necessidades dos indivíduos, além de facilitar 

a comunicação entre enfermeiros e outros membros da equipe multiprofissional. O 

uso da CIPE® contribui para o contínuo desenvolvimento e aprimoramento 

profissional, proporcionando maior visibilidade, reconhecimento e autonomia dentro 

da prática de enfermagem (Fernandes et al., 2023). 

A CIPE® é reconhecida como um dos pilares no avanço das tecnologias de 

informação, 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 

intervenções na saúde e no bem-estar das pessoas. Desde sua origem, tem sido 

evidente um avanço contínuo e gradual na evolução dos conceitos da CIPE®, devido 

as atualizações realizadas para acompanhar as mudanças no campo da enfermagem 

e atender às demandas crescentes da prática clínica e da pesquisa. Essa evolução 

contínua permite que a CIPE® se mantenha atualizada e alinhada com as 

necessidades e avanços da profissão, garantindo sua eficácia e aplicabilidade ao 

longo do tempo (Assunção, 2018). 

Dentre as vantagens de ser utilizar a CIPE® está a capacidade de garantir que 

os dados dos cuidados de enfermagem possam ser comparados de maneira 

consistente e padronizada. Isso permite uma avaliação mais precisa e objetiva da 

qualidade dos cuidados prestados, facilitando a identificação de áreas de melhoria e 

a implementação de melhores práticas em ambientes clínicos (Lopes, 2022). 

Além disso, a CIPE® foi elaborada para facilitar a informatização da informação 

em enfermagem. Cada conceito da CIPE® é atribuído a um código numérico único, o 

que simplifica o processo de registro e armazenamento de dados em sistemas de 

informação de saúde. Essa ferramenta agiliza o fluxo de informações entre os 

profissionais de saúde, melhora a precisão e a integridade dos dados, reduzindo o 

risco de erros de documentação e promovendo uma comunicação mais eficaz entre 

os membros da equipe (Lopes, 2022). 
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7.4.4 Dificuldades encontradas ao utilizar a CIPE® nos casos clínicos 

 
 

A categoria 4 revela as dificuldades enfrentadas pelos enfermeiros ao utilizar a 

CIPE® em situações clínicas. Esses relatos evidenciam os desafios práticos e 

conceituais enfrentados pelos profissionais ao realizar estudos de casos clínicos na 

Plataforma Moodle: 

[ ] “Entender como utilizar os diagnósticos, intervenções e resultados 

utilizando a CIPE, mas depois que entendi ficou tranquilo.” (P18) 

[ ] “No segundo caso clínico, tive dificuldade em um termo referente a violência 

doméstica pois não localizei nada específico, então coloquei o termo que havia.” (P1) 

[ ] “Raciocínio sobre em qual eixo se enquadrava a palavras ou frase que 

desejava usar.” (P17) 

[ ] “Nas primeiras vezes só para aprender a mexer no browser e entender 

como realizava os diagnósticos.” (P16) 

[ ] “Achei confuso utilizar essa ferramenta no início, mas depois eu fui me 

familiarizando e ficou mais fácil usar.” (P15) 

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

[ ] “A inexperiência por minha parte, pois nunca havia trabalhado com essa 

ferramenta.” (P14) 

[ ] “Primeiro acesso, e utilização do celular, no computador tive mais facilidade 

em resolver os casos clínicos.” (05) 

[ ] “No começo eu não achei tão simples, pois requer, prática diária, para facilitar 

o manusear do browser.” (P13) 

[ ] “A minha maior dificuldade foi utilizar a plataforma, que eu não conhecia.” 

(P6) 

[ ] “Falta de conhecimento de como que funcionava, mas depois eu fui pegando 

o jeito.” (P12) 

[ ] “Somente no início, 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 começo eu achei um pouco 

difícil, mas ao fazer os casos clínicos ficou fácil de aplicar.” (P10) 

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

Embora alguns participantes tenham mencionado enfrentar dificuldades devido 

à inexperiência, três participantes relataram não terem encontrado dificuldades: 
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[ ] “Não tive grandes dificuldades, achei muito bom.” (P11) 

[ ] “Não encontrei dificuldades, mesmo sendo a primeira vez que eu usei a 

Cipe”. (P3) 

[ ] “Não encontrei dificuldade, acredito que a prática deixa tudo mais fácil.” (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 assimilação dos conteúdos por um grupo diversificado de 

indivíduos, devido às variações nos estilos de aprendizagem e nos conhecimentos 

prévios. Essas diferenças individuais podem influenciar a forma como os alunos 

interagem com o conteúdo e participam das atividades de ensino e aprendizagem a 

distância, exigindo abordagens adaptativas e estratégias flexíveis para garantir uma 

experiência educacional eficaz e inclusiva (Ryan; Poole, 2019). 

A falta de familiaridade com o uso da CIPE® pode estar relacionada à sua 

escassa incorporação nos currículos dos cursos de enfermagem. Algumas instituições 

de ensino não abordam de maneira eficaz o ensino da CIPE®, não fornecendo 

oportunidades suficientes para os alunos praticarem o uso da terminologia na 

realização de diagnósticos, intervenções e resultados esperados. Em decorrência 

disso, muitos graduandos concluem seus estudos sem dominar os conceitos e as 

habilidades necessários para aplicar a CIPE® no contexto da prática clínica (Silva et 

al., 2023). 

A integração da CIPE® com outras ferramentas e tecnologias pode apresentar 

desafios que exigem atenção especial. Para garantir uma transição suave e eficiente, 

é necessário realizar treinamentos adicionais e ajustes nos processos já existentes. 

Integrar a CIPE® com sistemas de registros eletrônicos de saúde, por exemplo, requer 

familiaridade com as interfaces e protocolos de integração específicos de cada 

sistema. Além disso, os profissionais de enfermagem podem precisar de orientações 

e suporte técnico para compreender como utilizar a CIPE® de forma integrada e 

eficaz. Portanto, investir em capacitação e recursos adequados é fundamental para 

garantir o sucesso da integração da CIPE® com outras ferramentas de documentação 

clínica (Lopes, 2022). 

É indispensável que os enfermeiros realizem a reciclagem periódica de seus 

conhecimentos, acompanhando de perto as mudanças e atualizações da 

classificação. Dessa forma, a educação continuada trará ao enfermeiro menos 
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dificuldades, maior confiança, autonomia, resultando em uma prestação de cuidados 

mais eficaz e de qualidade aos pacientes (Crivelaro et al., 2020). 

As capacitações proporcionam oportunidades para aprimorar as habilidades 

técnicas e clínicas dos enfermeiros, permitindo-lhes aplicar as melhores práticas no 

cuidado ao paciente. Essas ações educativas são necessárias 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). 

 
7.4.5 Participação em um curso de atualização em Ambiente Virtual de 

aprendizagem sobre a CIPE® 

 
 

A categoria 5 revela as experiências positivas dos enfermeiros ao participarem 

de um curso de atualização sobre a CIPE® em AVA. Essas narrativas destacam os 

benefícios e os aprendizados adquiridos durante o curso, fornecendo informações 

sobre como essa experiência influencia a prática profissional: 

[ ] “Minha experiência no curso de atualização em Ambiente Virtual de 

Aprendizagem sobre a CIPE® foi extremamente enriquecedora.” (P15) 

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

[ ] “Foi uma ótima experiência, ambiente virtual muito fácil de utilizar.” (P5) 

[ ] “Foi ótimo! Ampliei meu conhecimento e agora tenho uma ferramenta que 

auxilia no meu trabalho.” (P14) 

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

[ ] “Participar do curso de atualização sobre a CIPE® foi uma experiência 

extremamente valiosa para minha trajetória profissional. A metodologia de ensino 

adotada, aliada à riqueza de conteúdo, proporcionou-me uma compreensão mais 

aprofundada e abrangente sobre o tema.” (17) 

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

[ ] “O curso me proporcionou uma aprendizagem dinâmica e interativa, 

permitindo-me explorar os conceitos da CIPE® de forma prática.” (P3) 

[ ] “Muito boa a experiência. Deveríamos 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 aplicá-los em minha prática cotidiana.” 

(P12) 

[ ] “Muito bom! Me manter atualizada e aprimorar meus conhecimentos, o 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 clínico.” (P8) 

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

[ ] “O curso proporcionou uma aprendizagem dinâmica e interativa, eu pude 

explorar os conceitos da CIPE de forma prática e aplicável ao meu contexto 

profissional.” (P15) 

Mesmo que a maioria dos participantes tenha expressado satisfação com o 

curso de atualização sobre a CIPE® em AVA, uma participante mencionou uma 

experiência diferente: 

[ ] “Eu não 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 disponíveis em AVA estão mais 

acessíveis e amplamente disponíveis. Isso possibilita que os cursistas se beneficiem 

da integração da tecnologia e da inovação, tanto no ambiente de sala de aula, quanto 

no ensino online. Nota-se que a combinação dos avanços tecnológicos com os 

recursos educacionais abre caminhos para uma nova fase na educação, na qual a 

tecnologia tem um papel relevante no processo de aprendizagem (Nurmawati; 

Yulisetian, 2022). 

Entre as diversas plataformas de e-learning utilizadas em instituições 

educacionais, a Plataforma Moodle destaca-se pela sua ampla aceitação pela 

comunidade e em várias instituições, contendo uma grande variedade de cursos 

ativos. A Plataforma Moodle é reconhecida como uma ferramenta robusta e versátil 

para apoiar a aprendizagem, proporcionando benefícios para educadores e alunos. 

Há evidências substanciais indicando que o uso da Moodle resulta em maior 
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engajamento, desempenho e satisfação dos alunos ao longo do processo educacional 

(Gamage; Ayres; Behrend, 2022). 

A Plataforma Moodle se destaca como uma ferramenta confiável no panorama 

educacional, proporcionando ensino e avaliação, 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 à educação. Ao eliminar as 

barreiras geográficas, a Moodle amplia significativamente a oferta educacional, 

possibilitando o acesso ao ensino a um público mais diversificado e disperso em 

diferentes áreas geográficas (Kaoma et al., 2021). 

Além disso, sua robustez garante a continuidade das atividades educacionais, 

mesmo em períodos de instabilidade como guerras ou pandemias, assegurando que 

a educação não seja interrompida. Essa capacidade de adaptação também permite a 

formação de um número maior de estudantes, contribuindo para a democratização do 

acesso ao conhecimento e para o desenvolvimento de comunidades educacionais 

mais inclusivas e resilientes (Kaoma et al., 2021). 

A implementação dessa inovação tecnológica teve um impacto positivo na 

educação em enfermagem, trazendo benefícios significativos para o desenvolvimento 

do raciocínio clínico e a aquisição de habilidades práticas. A utilização dessa 

ferramenta dentro da plataforma oferece aos estudantes a oportunidade de aprimorar 

seus conhecimentos e competências a qualquer momento e em qualquer lugar, 

enquanto recebem suporte de tutores a distância que proporcionam um ambiente de 

aprendizado enriquecedor. Essas interações 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 prática 

profissional (Tinôco et al., 2021). 

A participação ativa dos alunos também tem um papel importante no 

aprimoramento dos cursos em AVA. Os comentários fornecidos pelos usuários são 

fundamentais para promover uma reflexão crítica sobre os conteúdos, a forma de 

apresentação e a condução do curso. Essa contribuição auxilia a identificar áreas que 

necessitem de reformulação ou ajustes, garantindo assim a eficácia do curso. 

Portanto, por meio desse processo, o feedback dos alunos permite identificar 

conteúdos que podem ser melhorados para promover uma aprendizagem mais eficaz 

(Costa, 2020). 
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Um estudo quase-experimental de intervenção educativa realizado na França 

investigou as mudanças na frequência e satisfação de alunos e professores ao utilizar 

a Plataforma Moodle como parte do curso presencial. Os resultados revelaram 

melhorias significativas nessas áreas, evidenciando a eficácia da integração dessa 

ferramenta para melhorar a experiência 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 tendência. Esse estudo mostrou que o uso de tecnologias 

digitais e de simulação em laboratório teve um impacto significativo na aprendizagem 

dos participantes. Além disso, participantes avaliaram o curso como altamente 

satisfatório e houve um aumento satisfatório na aprendizagem cognitiva, 

demonstrando que o uso da tecnologia em saúde pode ser uma relevante ferramenta 

de inovação educacional (Fonseca et al., 2016). 

Outra pesquisa realizada na Áustria, que avaliou o conhecimento dos alunos 

após uma intervenção educativa na Plataforma Moodle, também obteve resultados 

semelhantes. Houve um aumento significativo no grau de conhecimento dos 

participantes, os quais demonstraram aprovação em relação a esse método de 

ensino. Essa descoberta reflete uma tendência observada na literatura, sugerindo que 

o desempenho após cursos online pode ser altamente satisfatório, 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 tecnológicos de 

aprendizagem, como casos clínicos, vídeo de animação, MAD, fóruns de discussão e 

a ferramenta Wiki para elaboração de textos colaborativos. Os participantes avaliaram 

positivamente esses recursos, expressando uma preferência pelo uso da CIPE® na 

elaboração de diagnósticos, intervenções e resultados de enfermagem. Esses 

achados corroboram com os resultados do nosso estudo. Ademais, os participantes 

destacaram que a utilização da CIPE® proporcionou praticidade e flexibilidade, 

permitindo uma cobertura mais abrangente de diagnósticos e intervenções, o que, por 

sua vez, promove uma maior possibilidade de ofertar cuidados integrados para 

indivíduos e comunidades. 

Embora a Moodle tenha se mostrado eficaz em países desenvolvidos, sua 

disseminação tem sido cada vez mais perceptível em instituições de ensino superior 

ao redor do mundo, especialmente em resposta às demandas impostas pela 
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pandemia. Entretanto, ressalta-se a importância de adaptá-la para atender às 

necessidades específicas da população-alvo, o que pode envolver ajustes na 

interface, conteúdo, funcionalidades e abordagem pedagógica. Isso visa melhorar o 

ensino e oferecer uma experiência educacional mais personalizada e envolvente 

(Kaoma et al., 2021). 

No contexto educacional, o uso das tecnologias digitais proporciona aos alunos 

o acesso rápido de uma grande quantidade de informações, reforçando os 

conhecimentos teóricos adquiridos em sala de aula e incentivando sua participação 

ativa na aprendizagem. Essa abordagem colaborativa entre tecnologia e aprendizado 

também facilita a reflexão sobre novos conteúdos, ao contextualizá-los com os 

conhecimentos prévios dos alunos, resultando em uma aprendizagem mais 

significativa e duradoura. No âmbito da prática da enfermagem, a utilização da CIPE® 

contribui para a consolidação da enfermagem enquanto ciência, 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 

identificação dos problemas de enfermagem (Silva et al., 2023). 

Os estudos recentes têm demonstrado que as ferramentas virtuais estão sendo 

cada vez mais utilizadas na educação continuada da enfermagem como estratégia de 

ensino-aprendizagem. Essas ferramentas, integradas em AVA, visam não apenas 

transmitir conhecimento teórico, mas também proporcionar uma experiência de 

aprendizado interativa e colaborativa. Por meio da análise dessas experiências, 

pesquisadores buscam compreender os benefícios, desafios e impactos das 

ferramentas na formação 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 

eficácia de programas educacionais em AVA é fundamental para o processo de 

ensino-aprendizagem. Nesse contexto, a colaboração dos profissionais da tecnologia 

de informação (TI) desempenha um papel fundamental na garantia da conformidade 

das plataformas em AVA com os padrões institucionais predefinidos. A contínua 

assistência desses especialistas assegura a funcionalidade técnica dos AVA, 

acessibilidade e usabilidade adequada. Ao trabalhar em conjunto, esses profissionais 

podem colaborar na identificação de soluções eficientes, na implementação de 

atualizações necessárias e na resolução ágil de eventuais problemas, resultando em 
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uma experiência de aprendizado a distância coesa e alinhada com os objetivos 

educacionais do curso (Shelgikar, 2020). 

As limitações deste estudo estão relacionadas ao fato de que todos os 

participantes são da mesma categoria profissional, bem como às dificuldades que 

alguns enfrentaram ao acessar a Plataforma Moodle. 

Ainda assim, este estudo oferece contribuições para a prática clínica, 

especialmente na APS. Destaca-se que a capacitação dos enfermeiros em PE e 

CIPE® pode aprimorar a documentação dos cuidados de enfermagem, permitindo a 

elaboração de diagnósticos, intervenções e resultados embasados em evidências. 

Além disso, ao aprender a utilizar tecnologias digitais, os enfermeiros podem acessar 

e realizar mais cursos de aprimoramento. 
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8 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 
Observou-se que o desenvolvimento do curso, seguindo o referencial teórico 

do modelo de ADDIE, contribuiu significativamente para a eficaz implementação do 

mesmo. Os participantes do curso na Plataforma Moodle foram 18 profissionais 

enfermeiros da Atenção Primária à Saúde, predominantemente do sexo feminino, com 

idades variando entre 29 e 53 anos, a maioria sendo servidores públicos municipais. 

A elaboração da matriz de competências facilitou a definição dos objetivos de 

educacionais. 

A organização e a estruturação do curso na Plataforma Moodle foram bem 

avaliadas pelos participantes. Destacando-se o fácil acesso, a interatividade dinâmica, 

a flexibilidade e o conteúdo enriquecedor, sendo considerada um importante recurso 

educacional. A maioria dos participantes percebeu a CIPE® como uma ferramenta 

que promove padronização, organização, comunicação e autonomia do profissional 

enfermeiro. 

Compreender a percepção dos profissionais enfermeiros sobre a capacitação 

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 saúde oferecidos aos pacientes e contribuir para a valorização do 

enfermeiro buscando a legitimidade e a cientificidade da profissão. Para pesquisas 

futuras é necessário realizar estudos sobre a eficácia de cursos de capacitação para 

enfermeiros por meio da Plataforma Moodle, visando melhores evidências científicas. 
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APÊNDICE A - Termo de consentimento livre e esclarecido - Participante da 

Pesquisa 

 
Dados de Identificação 

 
Título da Pesquisa: Eficácia de uma Intervenção Educativa Sobre o Processo de 

Enfermagem de acordo com a CIPE ® para Profissionais Enfermeiros em Ambiente 

Virtual de Aprendizagem 

 
Pesquisador(a) responsável: Profª Sueli Leiko Takamatsu Goyatá 

 
Pesquisador(es) participante(s): Coorientadora Profª 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: 

 
 
 

Você está sendo convidado (a) para participar, como voluntário(a), do projeto 

de pesquisa “Eficácia de uma Intervenção Educativa Sobre o Processo de 

Enfermagem de acordo com a CIPE para Profissionais Enfermeiros em 

 
Ambiente Virtual de Aprendizagem”, de responsabilidade da 

pesquisadora Profª Sueli Leiko Takamatsu Goyatá. Leia cuidadosamente o que segue 

e me pergunte sobre qualquer dúvida que você tiver. Após ser esclarecido (a) sobre 
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as informações a seguir, e no caso de aceitar fazer parte do nosso estudo, você terá 

a opção de imprimir uma via desse documento ou você deverá informar seu endereço 

de e-mail para receber uma via desse documento. 

 

Sua participação não é obrigatória, e, a qualquer momento,você poderá desistir 

de participar e retirar seu consentimento, enviando a sua desistência em participar da 

pesquisa para o email acima citado. Sua recusa não trará nenhum prejuízo em sua 

relação com as pesquisadoras ou com as instituições. 

 
Em caso de recusa você não sofrerá nenhuma penalidade. 

 
Ao ler os itens abaixo, você deve declarar se foi suficientemente esclarecido 

(a) sobre as etapas da pesquisa ao final desse documento. Esta pesquisa tem por 

objetivo avaliar uma intervenção 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 participação nesta pesquisa consistirá 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 formulário de 

caracterização demográfica. Além disso, você deverá participar da leitura do Material 

de Apoio Didático e da identificação dos diagnósticos, intervenções e resultados de 

enfermagem, de acordo com a CIPE® a partir da análise dos casos clínicos textuais 

e do vídeo de animação. Durante a realização da pesquisa você participará de 

encontros virtuais online pelo Google Meet o que resultará em exposição de sua 

imagem e áudio. 

2. Durante a execução da pesquisa poderão ocorrer riscos de desconforto, 

estresse, vergonha, cansaço, aborrecimento quanto ao preenchimento do 

questionário online e participação do curso, com a realização das atividades previstas, 

mas ressalta-se que você tem o direito de desistir da pesquisa a qualquer momento 

caso assim desejar e sem nenhum prejuízo. Também existe o risco de quebra de 

sigilo, quebra de anonimato, divulgação de imagem e exposição da imagem do 

participante em vídeos (gravados ou não) que possam resultar na sua identificação 

mesmo que de forma involuntária e não intencional, devido às limitações tecnológicas 
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utilizadas. No entanto, para evitar o potencial risco da sua violação e quebra de sigilo, 

após a coleta de dados as pesquisadoras irão apagar todo e qualquer registro da 

Plataforma Moodle. 

 
Em relação às medidas minimizadoras de sua participação nesta pesquisa, as 

pesquisadoras irão garantir o sigilo em relação às respostas dos participantes, as 

quais serão tidas como confidenciais e utilizadas apenas para fins científicos. 

Também será 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, obtenção de informações, apenas no que 

diz respeito àquelas necessárias para a pesquisa. Será garantido a todos os 

participantes a não identificação nominal no formulário e no banco de dados, com o 

objetivo de garantir o seu anonimato. 

 
Será realizada uma abordagem cautelosa ao indivíduo respeitando seus 

valores, cultura e crenças, promovendo a privacidade em um ambiente tranquilo e 

seguro. Será garantido o sigilo dos dados fornecidos e que as informações coletadas 

serão armazenadas de maneira adequada durante a pesquisa, assumindo o 

compromisso de não publicar o nome dos participantes e nem mesmo as iniciais ou 

qualquer outra forma que permita a identificação individual. 

 
Serão realizadas explicações necessárias para que o participante possa 

responder aos questionários, e para evitar a quebra de sigilo de informações 

referentes aos participantes, após a coleta de dados as pesquisadoras irão apagar 

todo e qualquer registro da Plataforma Moodle. Será esclarecido e informado a 

respeito do anonimato e da possibilidade de interromper o processo quando o 

participante desejar, sem danos e prejuízos à pesquisa e ao participante. Será 

garantido ao participante o direito de acesso ao teor do conteúdo do instrumento, os 

tópicos que serão abordados, antes de responder as perguntas, para uma tomada de 

decisão informada. 

 
Durante toda a pesquisa será garantida a liberdade para que o participante não 

responda questões constrangedoras e caso desista de participar da pesquisa, poderá 

retirar seu consentimento prévio, ou simplesmente interromper o autopreenchimento 

das respostas e não enviar o formulário. Os indivíduos que não optarem por participar 
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da pesquisa serão informados sobre a não alteração da sua condição e a relação civil 

e social com a equipe de pesquisa da universidade. 

 
Durante o curso na Plataforma Moodle serão asseguradas a confidencialidade 

e a privacidade, a proteção da imagem e a não estigmatização, garantindo a não 

utilização das informações em prejuízo das pessoas e das comunidades, inclusive em 

termos de autoestima, de prestígio econômico e financeiro. Também será garantida a 

não interferência dos pesquisadores nos procedimentos habituais do local de estudo 

ou na vida do participante. Uma vez concluída a coleta de dados, as pesquisadoras 

irão realizar o download dos dados coletados para um dispositivo eletrônico local, 

apagando todo e qualquer registro de qualquer plataforma virtual, ambiente 

compartilhado ou "nuvem" (BRASIL, 2021). 

 
4. Ao participar deste trabalho você contribuirá para o seu aprimoramento 

do conhecimento, habilidades e competências sobre o processo de enfermagem e 

suas etapas, de acordo com a CIPE®, visando melhorar a qualidade da assistência 

prestada ao paciente na prática clínica, o que resultará em impacto social uma vez 

que esses profissionais estarão mais aptos a realizar as consultas de enfermagem, 

baseadas no PE e na CIPE ® e protocolos clínicos. Os profissionais enfermeiros 

poderão reciclar seus conhecimentos e aprender a utilizar novas ferramentas no AVA. 

Essa pesquisa também poderá contribuir para a implementação de outros cursos no 

AVA em outros municípios sobre a temática em questão. 

 
5. Sua participação neste projeto terá a duração de 27 de outubro a 08 de 

dezembro de 2023.. No primeiro encontro do curso que será realizado de forma virtual 

(online) pelo Google Meet, você será esclarecido sobre os objetivos, as etapas e os 

procedimentos dessa pesquisa e, convidado a participar, com sua concordância após 

a leitura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APÊNDICE A) a ser 

disponibilizado por meio do formulário eletrônico do Google Forms, cujo o link será 

disponibilizado no Chat para que você proceda à leitura e após esclarecimentos de 

dúvidas quanto a realização da pesquisa, assinalando a sua concordância no 

formulário. Nesse encontro, os participantes da pesquisa serão orientados e 

capacitados para o acesso, navegação e uso das ferramentas da Plataforma Moodle. 
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As inscrições dos participantes no curso serão realizadas com o apoio do técnico do 

Centro de Educação Aberta e a Distância (CEAD) da 

 
UNIFAL-MG, para possibilitar acessos futuros a distância. 

 
 
 

Em seguida será disponibilizado o Material de Apoio Didático sobre o tema 

“Processo de Enfermagem e suas etapas, de acordo com a CIPE®” a ser 

disponibilizado na Plataforma Moodle . 

 

Por fim, no último encontro online pelo Google Meet, terá como objetivo avaliar 

o uso do AVA e de seus recursos tecnológicos e midiáticos, como estratégias de 

ensino e aprendizagem sobre o Processo de Enfermagem e suas etapas, de acordo 

com a CIPE®. 

 
6. Você não terá nenhuma despesa por sua participação na pesquisa, 

sendo os questionários, aulas, curso e tutoria totalmente gratuitos; e deixará de 

participar ou retirar seu consentimento a qualquer momento, sem precisar justificar, e 

não sofrerá qualquer prejuízo. No entanto, o participante deverá arcar com os custos 

indiretos, com a utilização de ferramentas eletrônicas de sua propriedade, bem como 

do uso da energia elétrica e acesso à internet que garantam a sua participação no 

curso. 

 
 

 
7. Você foi informado (a) e está ciente de que não há nenhum valor 

econômico a receber ou a pagar, por sua participação, no entanto, caso você tenha 

qualquer despesa decorrente da sua participação na pesquisa, terá direito à buscar 

ressarcimento. 

 
 

 
8. Caso ocorra algum dano, previsto ou não, decorrente de sua 

participação no estudo, você terá direito a assistência integral e imediata, de forma 

gratuita pela sua instituição de saúde a qual tem vínculo de trabalho, pelo tempo que 

for necessário e terá o direito a buscar indenização. 
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9. Será assegurada a sua privacidade, ou seja, seu nome ou qualquer outro 

dado ou elemento que possa, de qualquer forma, identificálo(a), será mantido em 

sigilo. Caso você deseje, poderá ter livre acesso a todas as informações e 

esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas consequências, enfim, tudo o que 

você queira saber antes, durante e depois da sua participação. 

 
 

 
10. Você foi informado(a) que os dados coletados serão utilizados, única e 

exclusivamente, para fins desta pesquisa, e que os resultados da pesquisa, poderão 

ser publicados/divulgados por meio de trabalhos acadêmicos ou artigos científicos por 

profissionais da área. 

 
 

 
11. É compromisso de todas as pessoas envolvidas na pesquisa de não 

criar, manter ou ampliar as situações de risco ou vulnerabilidade para os indivíduos e 

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

 
 

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

arquivos uma cópia das atividades realizadas na Plataforma Moodle. 

 
 

 
13. Será garantido ao participante da pesquisa o direito de não responder 

qualquer questão, sem necessidade de explicação ou justificativa para tal, podendo 

também se retirar da pesquisa a qualquer momento. 

 
 

 
14. Será assegurada ao participante o direito de acesso ao teor do conteúdo 

dos instrumentos mediante a concordância em participar da pesquisa uma vez que se 

trata de um estudo de intervenção educativa do tipo pré e pós-teste. 
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15. Asseguramos que uma vez concluída a coleta de dados, o pesquisador 

responsável fará o download dos dados coletados para um dispositivo eletrônico local, 

apagando todo e qualquer registro de qualquer plataforma virtual, ambiente 

compartilhado ou "nuvem". Dessa forma, as pesquisadoras estabelecerão um prazo 

de 15 (quinze) dias após a finalização do curso para que você salve as atividades 

realizadas na Plataforma Moodle. 

 
 

 
16. Os riscos decorrentes da participação nessa pesquisa na coleta de 

dados poderão ser o desconforto, o medo, a vergonha, o estresse, a quebra de sigilo, 

o cansaço, o aborrecimento e disponibilidade de tempo para responder os 

instrumentos quanto ao preenchimento dos questionários online e participação do 

curso, com a realização das atividades previstas na Plataforma Moodle, no entanto, 

será ressaltado que o participante tem o direito de desistir da pesquisa a qualquer 

momento caso assim desejar e sem nenhum prejuízo. 

 
 

 
17. Por se tratar de uma pesquisa em AVA, também existe o risco de invasão 

de privacidade, possibilidade de constrangimento, alterações de comportamento, 

desconforto emocional quanto à presença do pesquisador, desconfortos e 

constrangimentos caso houver falta de cuidado na elaboração do conteúdo e no modo 

de aplicação e também discriminação e estigmatização a partir do conteúdo revelado 

 
 

 
18. Para a realização da pesquisa será utilizado o recurso Google Forms por 

meio de um link a ser disponibilizado no Chat do Google Meet. Posteriormente as 

respostas serão transcritas, lidas e analisadas, sendo os nomes dos participantes 

substituídos pela inicial “P” de participante, seguido pelo número distribuído de forma 

aleatória a cada um dos participantes. Diante dos motivos já expostos: 

 
AUTORIZO ( ) NÃO AUTORIZO ( ) 



119 
 

 
 
 
 
 

 
19. Você poderá consultar a pesquisadora no seguinte telefone (035) 99128- 

8102 de segunda a sexta em horário comercial ou email alicescosta14@gmail.com 

e/ou o Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Federal de Alfenas 

(CEP/UNIFAL-MG*), com endereço 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 necessário obter informações ou esclarecimentos sobre o 

projeto de pesquisa e sua participação. 

 
*O Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Federal de Alfenas (CEP/UNIFAL- 

MG) é um colegiado composto por membros de várias áreas do conhecimento 

científico da UNIFAL-MG e membros da nossa comunidade, com o dever de defender 

os interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e dignidade e para 

contribuir no desenvolvimento científico dentro de padrões éticos. 

 
 

 
Declaro que li as informações contidas nesse documento, fui devidamente 

informado(a) pelo 

 
(a) pesquisadora Profª Sueli Leiko Takamatsu Goyatá, dos procedimentos que 

serão utilizados, riscos e desconfortos, benefícios, custo/reembolso dos participantes, 

confidencialidade da pesquisa. 

 
 

 
CONCORDO EM PARTICIPAR DA PESQUISA ( ) 

 
 
 

NÃO CONCORDO EM PARTICIPAR DA PESQUISA ( ) 

mailto:alicescosta14@gmail.com
mailto:comite.etica@unifal-mg.edu.br
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APÊNDICE B - Caraterização dos participantes da pesquisa 

 
1. Sexo (1) Masculino (2) Feminino 

2. Idade: anos. 

3. Tempo de conclusão do curso de graduação anos. 

4. Tempo de trabalho na Atenção Primária à Saúde anos. 

5. Qual equipamento de informática utiliza? 

 
(1) Microcomputador (2) Notebook (3) Iped ou Tablet 

 
4. Possui acesso a internet em casa ? (1) Sim (2) Não 

5. Fez uso da Plataforma Moodle? 

(1) Sim (2) Não 

6. Quais as ferramentas da Plataforma Moodle você conhece? 

 

( ) Fórum ( ) Wiki ( ) Arquivo ( ) Pasta ( ) Rótulo ( ) Tarefas ( 

) Outras 

 

7. Você tem conhecimento sobre o processo de enfermagem e de suas etapas? 

(1) Sim (2) Não 

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

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

8. Você tem conhecimento sobre a Classificação Internacional das Práticas de 

Enfermagem (CIPE®)? 

(1) Sim (2) Não 

 
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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APÊNDICE C - Avaliação do ambiente virtual de aprendizagem - Plataforma 

Moodle 

 
 

 
9. Você considera a formatação visual da página adequada aos objetivos educacionais 

propostos pelo curso? 

 

(1) sim (2) não 

 
10. Você considera o acesso à página da Plataforma Moodle adequado aos objetivos 

educacionais propostos pelo curso? 

 
(1) Sim (2) não 

 
11. Você considera a navegação na internet adequada aos objetivos educacionais 

propostos pelo curso? 

 
(1) Sim (2) não 

 
12. Você considera os hipertextos (registros dos diagnósticos, intervenções e resultados 

de enfermagem) adequados aos objetivos educacionais propostos pelo curso? 

 

(1) Sim (2) não 

 
13. Você considera as imagens adequadas aos objetivos educacionais propostos pelo 

curso? 

 
(1) Sim (2) não 

 
14. Você considera o tempo disponível 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 avaliação que você faz do material didático disponibilizado na Plataforma 

Moodle em relação ao tema do curso? 

 
(1) inadequado (2) pouco adequado (3) razoavelmente adequado 

 
(3) muito adequado 

 
16. Qual é a avaliação que você faz dos casos clínicos textuais? 

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

 
(3) muito adequados 

 
17. Qual é a avaliação que você faz do caso clínico em vídeo de animação? 

 
(1) inadequado (2) pouco adequado (3) razoavelmente adequado 

 
(3) muito adequado 

 
18. Você gostaria de utilizar a Plataforma Moodle em outros cursos a distância? 

 
(1) Sim (2) Não 
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APÊNDICE D – Autorização da Secretaria Municipal de Saúde de 

Itaquaquecetuba – SP 
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APÊNDICE E - Declaração de Compromisso 

 
Eu Sueli Leiko Takamatsu Goyatá como pesquisadora responsável do projeto 

intitulado “Eficácia de uma intervenção 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 Resolução CNS N.º 

466/2012 e/ou da Resolução CNS Nº 510/2016, bem com suas complementares. A 

pesquisa terá a duração de 26 meses, com previsão de início em outubro/2021 e 

término em novembro/2023. 

 
Comprometo-me a zelar pela privacidade e sigilo das informações, 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 favoráveis ou não. 

 

Responsabilizo-me pela condução científica do projeto, considerando a 

relevância social da pesquisa, o que garante a igual consideração de todos os 

interesses envolvidos. 

 

Assumo o compromisso de comunicar o CEP-UNIFAL, via Plataforma Brasil, 

sobre qualquer alteração no projeto de pesquisa, enviando relatórios parciais, por 

meio de notificação e/ou emenda. Assumo também o compromisso de enviar os 

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

 
Será garantido que os benefícios 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 após a aprovação do 

projeto pelo Sistema CEP/CONEP no Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da 

Universidade Federal de Alfenas - UNIFAL-MG, responsável 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. 

 
 
 
 
 

 
Profª Sueli Leiko Takamatsu Goyatá 

Pesquisadora responsável Orientadora 

mailto:comite.etica@unifal-mg.edu.br
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APÊNDICE F – Termo de Anuência Institucional - TAI 
 
 

 
Eu, Maria Betânia Tinti de Andrade, diretora da Escola de Enfermagem 

Universidade Federal de Alfenas estou ciente, de acordo e autorizo a execução da 

pesquisa intitulada EFICÁCIA DE UMA INTERVENÇÃO EDUCATIVA SOBRE O 

 
PROCESSO DE ENFERMAGEM DE ACORDO COM A CIPE PARA 

PROFISSIONAIS ENFERMEIROS EM AMBIENTE VIRTUAL DE APRENDIZAGEM, 

 

e que tem como objetivo geral “avaliar a eficácia de uma intervenção 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 Goyatá. 

 
Afirmo o compromisso institucional de apoiar o desenvolvimento deste estudo 

e sinalizo que esta instituição está ciente de suas responsabilidades, de seu 

compromisso no resguardo da segurança e bem-estar dos participantes da pesquisa 

nela recrutados, e também nos sigilos das informações coletadas, bem como 

dispondo de infraestrutura necessária para a garantia de tais condições. 

 
A pesquisa será realizada em consonância com as Resoluções CNS nº 

466/2012 e nº 510/2016, com a Lei 13.709/18 Lei Geral de Proteção 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 será iniciado apenas após a aprovação 

do Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de Alfenas -UNIFAL- 

MG, responsável 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 Betânia Tinti de 

Andrade Diretora 
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ANEXO A – COMITÊ DE ÉTICA E PESQUISA 
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ANEXO B – MATERIAL DE APOIO DIDÁTICO 
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