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RESUMO

INTRODUCAO: As novas tendéncias do processo ensino-aprendizagem se contrapdem ao
ensino tradicional centralizando esse processo na figura do aluno, tornando-o sujeito do seu
aprendizado para que ocorra a real apreensdo do objeto de estudo e promova a autonomia do
educando na busca de seu conhecimento resultando em um individuo capaz de modificar o meio
em que vive. Frente a isso, as metodologias ativas emergem como uma alternativa para trazer
a significacdo desse aprendizado partindo dos pressupostos de Freire nos quais os processos de
ensinar ndo se traduzam em mera transferéncia de conhecimento, mas ao ato de produzir
condi¢des para que o aluno construa esse aprendizado. Nesse contexto surgem a Lei de
Diretrizes e Bases da Educagao Nacional e as Diretrizes Curriculares Nacionais para os cursos
da area da saude, propondo um rompimento com as estruturas de modelo de ensino tradicional,
visando a formagao de profissionais criticos, reflexivos, ativos e aptos a aprender a aprender,
compreendendo as tendéncias do mundo atual. Frente a isso, faz-se necessario repensar as
praticas pedagodgicas no curso de enfermagem promovendo o enfoque no protagonismo dos
estudantes favorecendo a motivagdo, autonomia e um aprendizado significativo. OBJETIVO:
avaliar um processo de ensino em Cateter Central de Inser¢@o Periférica e Cateter Totalmente
Implantado (Port-a-cath) por meio de praticas educativas ativas. METODOLOGIA: tratou-se
de uma pesquisa de intervenc¢ao educativa com abordagem qualitativa, sendo utilizados como
embasamento os pressupostos de Freire e os principios da Espiral Construtivista. O estudo foi
realizado por meio de um projeto de ensino com graduandas do curso de enfermagem da
Universidade Estadual do Mato Grosso do Sul. Os encontros foram realizados na biblioteca do
Hospital Universitario da Universidade Federal da Grande Dourados com a participagdo de 15
alunas. A carga horaria total do curso foi de 32 horas, sendo elas distribuidas entre encontros
presenciais e a distdncia por meio da plataforma Ead. Para analise das estratégias foram
realizadas audiogravagdes dos encontros. Os depoimentos das avaliacdes das alunas foram
transcritos e analisados segundo Bardin. RESULTADOS: foram realizados oito encontros
presenciais seguidos de atividades de ensino a distancia, utilizando-se de diferentes estratégias
ativas de ensino-aprendizagem como: situagdes-problema, encenagdo, ATF/I, entre outras. A
partir das avaliagdes das estratégias pelas alunas surgiram duas categorias e seis subcategorias
tematicas que sdo elas: Reconhecimento sobre a importincia do protagonismo do aluno,
reconhecimento sobre seu aprendizado, metodologias ativas incitam a curiosidade, importancia
do didlogo e interagdo, metodologia como forma de aproximagdo da realidade e percepcdes
sobre o papel da facilitadora. Diante dessas categorias notou-se que os encontros respeitaram
os principios das metodologias ativas e possibilitaram um aprendizado significativo para a
formagio em enfermagem. CONSIDERACOES FINAIS: Considera-se que os objetivos
propostos por esse estudo foram alcancados a medida que o processo de ensino proporcionou
o reconhecimento de sujeitos empoderados na busca do conhecimento, a interagao e o didlogo
possibilitaram a reflexao critica dos assuntos e a aproximagao com suas realidades, despertando
nas alunas uma nova postura enquanto estudantes e para além das salas de aula como sujeitos
ativos de sua sociedade.

Palavras-chave: Educacdo em Enfermagem; Cateterismo Venoso Central; Cuidados de
Enfermagem; Cateterismo Periférico.



ABSTRACT

INTRODUCTION: The new tendencies of the teaching-learning process are opposed to
traditional teaching centralizing thus process in the figure of the student, making him the subject
of his learning so that the real apprehension of the object of learning occurs and promote the
autonomy of the student in the search for his knowledge resulting in an individual capable of
modifying the environment in which he lives. In view of this, active methodologies emerge as
an alternative to bring the meaning of this learning based on Freire's assumptions in which the
teaching processes do not translate into mere knowledge transfer, but to the act of producing
conditions for the student to build this learning. In this context, the National Education
Guidelines and Bases Law and the National Curricular Guidelines for health courses appear,
proposing a break with the traditional teaching model structures, aiming at the formation of
critical professionals, reflective, active and able to learn to learn, understanding the trends of
the current world. In view of this, it is necessary to rethink the pedagogical practices in the
nursing course, promoting a focus on the role of students, favoring motivation, autonomy, and
significant learning. OBJECTIVE: To evaluate a teaching process in the Peripherally Inserted
Central Catheter (PICC) and Fully Implanted Catheter (Port-a-cath) through active educational
practices. METHODOLOGY: This was an educational intervention research with a qualitative
approach, using Freire's assumptions and the principles of the Constructivist Spiral as the basis.
The study was carried out through a teaching project with undergraduate nursing students at the
State University of Mato Grosso do Sul. The meetings were held at the university hospital at
Federal University of Grande Dourados library with the participation of 15 students. The total
workload of the course was 32 hours, which were distributed between face-to-face and remote
meetings through the UEMS distance learning platform. For the analysis of the strategies, audio
recordings of the meetings were made. The testimonials of the students' evaluations were
transcribed and analyzed according to Bardin. RESULTS: Eight face-to-face meetings were
held followed by distance learning activities, using different active teaching-learning strategies
such as: problem situations, staging, ATF / I, among others. From the students' assessment of
strategies, two categories and six thematic subcategories emerged: Recognition of the
importance of the student's role, recognition of his learning, active methodologies incite
curiosity, importance of dialogue and interaction, methodology as a means of reality
approximation and perceptions about the role of the facilitator. In view of these categories, it
was noted that the meetings respected the principles of active methodologies and enabled
significant learning for nursing training. FINAL CONSIDERATIONS: It is considered that
the objectives proposed by this study were achieved as the teaching process provided the
recognition of empowered subjects in the search for knowledge, interaction and dialogue
enabled the critical reflection of the subjects and the approximation with their realities,
awakening in the students a new attitude as students and beyond the classrooms as active
subjects of their societies.

Keywords: Nursing Education; Central Venous Catheterization; Nursing care; Peripheral
catheterization.
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INTRODUCAO

O processo de formacdo em saude vem passando por mudangas significativas
consolidadas com a implementag¢do das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) em 2001, que
objetivou formar profissionais criticos e reflexivos num processo de aprendizagem que venha
a assegurar ao aluno “aprender a aprender”, se contrapondo ao método tradicional da educacdo
vista como “bancaria”, em que no aluno ¢ depositado o saber.

Dessa forma, observa-se a necessidade de os docentes buscarem novos caminhos e
metodologias de ensino que foquem no protagonismo dos estudantes e favorecam a sua
motivacdo e autonomia (DIESEL; BALDEZ; MARTINS, 2017).

As metodologias ativas aparecem nesse cendrio como uma alternativa para trazer a
significacdo a esse aprendizado, colocando o aluno como o sujeito principal dessa
aprendizagem. Freire (2002) aponta a importancia de que o formando, assumindo-se como
sujeito da producdo do saber, se convenga que ensinar ndo ¢ transferir conhecimento, € sim
criar possibilidades para sua produgdo ou construcao.

Nesse contexto de inovagdes e mudangas nos processos de ensino e aprendizagem se
deu meu ingresso no Programa de P6s-Graduagdo em Ensino em Satde, primeiramente como
aluna especial do mestrado profissional em Ensino em Satde e, posteriormente, como aluna
regular, no qual inicio minhas vivéncias com essa nova metodologia, contraposta a todos os
métodos ja experienciados durante meus anos anteriores de formacao e qualificagao.

Por outro lado, partindo agora da minha vivéncia profissional enquanto enfermeira de
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) atuando num hospital-escola como preceptora de alunos
de graduacdo em enfermagem, se deu a escolha do tema dessa pesquisa. Nesses anos pude
observar, através do contato com esses alunos, a necessidade destes em conhecimentos sobre
dispositivos intravenosos, mais especificamente em Cateter Central de Insercdo Periférica
(PICC) e Cateter Totalmente Implantado (Port-a-cath).

O Cateter Central de Inser¢ao Periférica — PICC veio como uma alternativa inovadora
na terapia infusional, sendo implantado no Brasil em 1990. Possui amplas vantagens em relagao
ao cateter venoso central como: ser um cateter de longa permanéncia, inser¢ao mais simples e
segura, prevenindo hemo/pneumotdérax, redu¢do do nimero de tentativas de pun¢ao venosa em
criangas, procedimento menos invasivo € com baixo risco de infeccdo (PORTO, 2017).

Como forma de regulamentacdo, o COFEN (Conselho Federal de Enfermagem)

instituiu a Resolugdo 258/2001 para regulamentar a realizagcdo desse acesso venoso pelo
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Enfermeiro, mediante qualificagdo especifica, significando a autonomia desses profissionais na
terapia intravenosa. No entanto, observa-se que um dos principais fatores limitantes ao uso
desse dispositivo esta no desconhecimento por parte dos enfermeiros (MOURA; CONTIN;
AMARAL, 2013).

Sendo assim, essa proposta teve como objetivo avaliar um processo educativo em PICC
e Port-a-cath com alunos de graduacdo em enfermagem da Universidade Estadual do Mato
Grosso do Sul (UEMS) através da aplicag@o de processos ativos de aprendizagem, como forma
de estimular a aprendizagem significativa desse estudante a disseminar conhecimento sobre
esses dispositivos, proporcionando assim a autonomia e o empoderamento desse futuro
profissional na terapia intravenosa.

Como fruto desse processo educativo, essa pesquisa também objetivou a elaboragdo de
uma Sequéncia Didatica como forma de subsidiar novos processos de ensino aprendizagem

sobre esses dispositivos.
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1. REVISAO DE LITERATURA

1.1 Processo ensino e aprendizagem

O processo ensino aprendizagem ¢ descrito como a passagem do estado de
desconhecimento relativo, para um estado de conhecimento empoderante o suficiente para
transformar uma determinada realidade. Nesse processo, e por essa linha de pensamento, se
torna necessario considerar o contexto do individuo aprendiz, assim como 0s processos sociais
aos quais o mesmo se encontra inserido (ITO et al., 2006.)

Por este caminho o “aprender”, ou o processo de aprendizagem extrapola a educagdo
formal tradicional, necessitando de uma sistematizacdo de acdes e provocacdes nos atores
envolvidos para que se instrumentalize individuos capazes a gerar e realizar as mudangas
desejadas (ITO et al., 2006).

Franco, Silva e Daher (2011), apontaram que as dificuldades encontradas relacionadas
a adesdo dos ensinamentos ofertados em ac¢des educativas, se relacionam com o tradicionalismo
das praticas adotadas, geralmente estabelecidas por temas pré-definidos, identificados como
prioritarios pelas institui¢des e ndo pelos envolvidos no processo. Os mesmos autores propdem
a construcdo do conhecimento por meio do didlogo, potencializacdo da autonomia e
representacdo dos interesses dos usuarios.

Para Gaeta e Masetto (2010), o conceito de aprendizagem ¢ muito mais complexo,
abrangente e profundo do que s6 a relagdo com o aspecto cognitivo. O conceito envolve um
processo de crescimento e desenvolvimento de uma pessoa em sua totalidade com a capacidade
de pensar, analisar, comparar, criticar, argumentar, buscar e processar informagdes, nao
devendo ser limitada a ouvir algumas informagdes e assimila-las para uma posterior reproducgao
em uma prova, caracteristicas essas dos métodos tradicionais de ensino.

Essas ideias sdo elaboradas por Paulo Freire quando traz a tona a critica a educagdo
bancaria ao passo em que inicia um movimento para se formular uma educacao libertadora que
favoreca a autonomia dos educandos (SOBRAL; CAMPOS, 2012).

Para Freire (1987), na pratica bancaria os objetos que devem ser aprendidos sdo
possuidos pelo educador que os descreve ou os deposita nos educandos, cabendo a estes o papel

de arquivar passivamente e, dessa forma, ndo h4 conhecimento.

Nao pode haver conhecimento pois os educandos ndo sdo chamados a conhecer, mas
a memorizar o conteido narrado pelo educador. Ndo realizam nenhum ato
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cognoscitivo, uma vez que o objeto que deveria ser posto como incidéncia de seu ato
cognoscente ¢ posse do educador e ndo mediatizador da reflexdo critica de ambos
(Freire, 1987, p. 40).

A educacdo bancaria, esta relacionada ao modelo tradicional de ensino e entende que os
alunos sdo depositos vazios a serem preenchidos pelo professor. Nessa concepg¢do, o estudante
¢ percebido como alguém que nada sabe, como ser passivel de adaptagdo a sociedade vigente.
A curiosidade e a autonomia vao-se perdendo na producdo do conhecimento. Por outro lado, a
educagdo proposta por Freire busca desenvolver a consciéncia critica do aluno e suas relagdes
com o mundo para a auténtica libertagdo (MENEZES; SANTIAGO, 2010).

Nesse sentido, Carneiro (2012) reforga a critica ao método tradicional considerando o
professor como detentor de conhecimento com o dever de repassd-lo ao aluno tornando a
aprendizagem resultante de um processo de memoriza¢cdo mecanica de contetidos de livros
didaticos que, por sua vez, ndo tem correlagdo com a realidade do mundo, onde, os professores
narram o que aprenderam e os alunos seguem com essa repeti¢ao, sendo limitados no seu direito
de agir como ser pensante.

Ainda nessa perspectiva de mudanga dos conceitos de aprendizagem, para Freire, o
processo de ensinar ndo se limita ao tratamento do objeto ou do contetido, de forma superficial,
mas se alonga a producdo das condi¢des para se aprender criticamente. Nesse processo, 0s
educandos se transformam em reais sujeitos da constru¢do e reconstrucao do saber ensinado,
ao lado do educador, igualmente sujeito desse processo. Percebe-se que o papel do educador se
faz no sentido de ndo apenas ensinar os conteudos, mas também o ensinar a pensar (FREIRE,
2002).

Dessa maneira, o verdadeiro papel do professor vai muito além de transferir
conhecimento, o professor deve incitar o aluno, por meio dos caminhos oferecidos, para que
produza a compreensdo de um objeto, ao invés de recebe-los. Nesse sentido, ensinar e aprender
se torna relacdo entre o esforco do professor para desvelar a compreensdo de algo e o mesmo
empenho critico do aluno em se tornar sujeito de sua aprendizagem (FREIRE, 1987).

Nessas tendéncias transformadoras, a educagdo esta voltada ao desenvolvimento da
consciéncia critica, a emancipag¢do e auto-educacdo. A relacdo prfessor aluno assume uma
forma democratica, dialogada, de troca, de reciprocidade de relagdes (LOBO NETO et al.,
2000).

Apontando as caracteristicas de um modelo de aprendizagem significativo, Freire

também traz a importancia do didlogo para a construgdo do conhecimento e pratica de
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libertacdo, em oposi¢do aos métodos tradicionais em que a informagdo transita de forma
vertical, em um sentido unico: do professor detentor para o aluno receptor (FREIRE, 1987).

Atores sociais de mesmos grupos sociais possuem caracteristicas similes e podem
compartilhar as mesmas necessidades de aprendizagem e saberes. A interacdo dialdgica entre
eles, acaba por produzir um espaco para a construcdo compartilhada do conhecimento. O
aprendizado coletivo proporciona o empoderamento dos participantes sobre as relagdes sociais
e fatores que influenciam sua qualidade de vida e comportamento (FREIRE, 1987).

Nesse sentido, a concepcdo de educagdo bancaria pressupde que o aluno foi mero
recebedor de informagdes no qual o processo educativo ndo colaborou com uma pratica
eficiente de aprendizagem, ao passo que o aluno ndo teve espago para o debate, para uso da
criatividade, a reflexdo da ética, da pesquisa, entre outros saberes importantes, tanto para a
formacdo cognitiva, quanto para formagdo do seu eu enquanto sujeito capaz de modificar o

meio em que vive (CARNEIRO, 2012).

1.2 Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) e as mudancas na formacao

Nesse cenario de critica a educagdo bancéaria, diversos movimentos sociais surgem no
sentido de provocar a revisdo do cerne da educagdo brasileira. Em 1996 foi aprovada entdo a
Lei de Diretrizes ¢ Bases da Educacdao Nacional (LDB), através da Lei n° 9394 de 20 de
dezembro de 1996, prevendo a reestruturacdo dos cursos de graduagdo, com a extingdo dos
curriculos minimos e a adoc¢do de diretrizes curriculares especificas para cada curso (ITO et.
al., 2006).

A LDB sugere um rompimento com as estruturas do modelo de ensino tradicional,
visando a formagao de cidaddos capazes de compreender criticamente a realidade social e que
desenvolvam sua capacidade de reflexdo e criagdo. Nesse contexto, para atender essas
exigéncias, surgiram as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para os cursos de graduagdo
em enfermagem, por meio da Resolugdo CNE/CES N° 3, de 7 de novembro de 2001, nas quais
objetivam a formacao de profissionais com autonomia e discernimento, levando os alunos da
graduacdo a aprender a aprender e compreender as tendéncias do mundo atual (SOARES,
1995; BRASIL, 2001).

As DCN vigentes ndo trazem a obrigatoriedade do curriculo minimo, abrindo assim

possibilidades para as Institui¢des de Ensino Superior (IES) definirem diferentes perfis de
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egressos, que se adaptem as necessidades socio-politico-econdmica da sociedade, deixando
transparecer a influéncia do mercado de trabalho nas altera¢des ocorridas. (ITO et al., 2006).

Essas diretrizes apontam a necessidade de uma mudanca no paradigma da educagdo
desses profissionais, com o objetivo central de assegurar aos alunos dos cursos de graduagdo
em saude o aprender a aprender, que engloba aprender a ser, aprender a fazer, aprender a viver
juntos e a conhecer. Ou seja, a educacao “bancéria”, que privilegia a transmissao do saber esta
sendo questionada, abrindo possibilidades para o estabelecimento de modelos que colocam o
aluno como sujeito ativo do seu aprendizado (FERNANDES, 2004).

O curriculo de formacao do profissional enfermeiro ndo ficou fora dessa reformulacao.
Até a implantagio do Sistema Unico de Satude (SUS), os cursos de graduagdo em enfermagem
se encontravam em sua maioria reproduzindo uma formagdo fragmentada, centrada em
especialidades com a valorizagdo do saber técnico e na assisténcia hospitalar, completamente
desvinculada das mudangas que o novo modelo de satde previa, de co-responsabilizagdo entre
usuario, trabalhador, gestor e sociedade. Dessa forma, a partir da constituicdo do SUS percebeu-
se a necessidade de legitimar uma profunda reestruturacdo nos curriculos dos cursos de
graduacdo em satide (RODRIGUES et al., 2013).

O novo curriculo proposto pela ABEn previa a formagao do enfermeiro em quatro areas
maiores: assisténcia, geréncia, ensino e pesquisa. Trazia como pressuposto a educagdo como
possibilidade de transformacao, centrada no desenvolvimento da consciéncia critica, levando o
enfermeiro a reflexdo sobre a pratica profissional e ao compromisso com a sociedade (LIMA,
1994).

As DCN para os cursos de graduacdo em enfermagem, preconizam que o enfermeiro
deve ter competéncias que permitam, dentre outras, desenvolver a formagao técnico-cientifica
que confira qualidade ao exercicio profissional e ser capaz de diagnosticar e solucionar
problemas de satide e tomar decisdes, e para que isso ocorra, o profissional deve possuir
habilidades para avaliar, sistematizar e decidir a conduta mais apropriada a ser adotada
(BRASIL, 2001).

Ainda sobre as diretrizes para esses cursos, Silva e Santana (2014), afirmam que a
formag¢do dos profissionais deve garantir a capacitagdo com autonomia e discernimento, bem
como contemplar o sistema de saude vigente no pais, o trabalho em equipe, eficiéncia e
resolutividade. Sendo assim, a formagao deve atender as necessidades sociais da saude e
assegurar a integralidade da atenc¢do e a qualidade e humanizagao do atendimento.

Em consonancia a isso, encontram-se as mudangas ocorridas no Projeto Pedagogico do

curso de enfermagem da Universidade Estadual do Mato Grosso do Sul (UEMS) que esta
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vigente a partir de 2015 e foi reformulado de forma a complementar a formagao de Enfermeiros
com competéncias para desenvolver conhecimentos cientificos, habilidades técnicas e atitudes
adequadas a realidade brasileira e as necessidades de reconhecimento da profissdo. Dessa
forma, o perfil desejado do egresso da UEMS esta de acordo com as DCN no que diz respeito
a formagao de um profissional generalista, humanista, critico e reflexivo (UEMS, 2014a).

A partir disso, ¢ possivel inferir que as atuais demandas exigem do docente uma postura
diferenciada, um estabelecimento de uma nova relacdo dele com o conhecimento, tendo em
vista que cabe a ele a conducdo desse processo. Essas exigéncias implicam em novas
aprendizagens, novas competéncias, na constru¢do de um novo sentido ao fazer docente
(DIESEL; BALDEZ; MARTINS, 2017).

Espera-se que o profissional esteja capacitado para utilizar conhecimentos diversos, de
modo a solucionar os problemas do seu dia a dia. Dessa forma, mais do que ter o dominio dos
conhecimentos, o professor deve aprender a pensar, a correlacionar teoria e pratica, de modo
criativo e adequado as necessidades da sociedade, e a resolugdo dos problemas do cotidiano.
Eles devem agregar a si transformacdes em suas praticas, uma vez que o método tradicional
tem se mostrado ineficiente em relacdo as exigéncias da realidade social (GEMIGNANI, 2012).

Pois se o objetivo ¢ tornar os alunos proativos, incentiva-se a ado¢do de metodologias
em que os alunos se envolvam com atividades cada vez mais complexas, que demandam tomar
decisdes e avaliar os resultados. Para Moran (2015), as metodologias ativas sdo pontos de
partida para avancar para processos mais elaborados de reflexdo, de interacdo cognitiva e de

reelaboragdo de novas praticas.

1.3 Metodologias ativas de ensino-aprendizagem

Seguindo os pressupostos de Freire, considerando a necessidade de mobilizar o aluno a
pensar autonomamente, ressalta-se a importancia de desenvolver as discussdes em sala de aula
de forma que o aluno possa formular uma opinido sobre determinado assunto, ou ouvir outras
opinides, respeita-las e refletir sobre elas. Esse movimento propicia ao aluno um conflito
cognitivo com impacto na promog¢ao do raciocinio critico que transcende os muros da escola e
se torna um aprendizado como sujeito ativo da sociedade (DIESEL; BALDEZ; MARTINS,
2017).

Para isso, os métodos tradicionais devem ser repensados de forma a atender essas
demandas de mudangas na perspectiva da formac¢do do estudante, sendo assim emergem como

possibilidades as metodologias ativas de ensino e aprendizagem (SOBRAL; CAMPOS, 2012).
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Para Lima (2017), as metodologias ativas laboram como tecnologias para engajamento
dos educandos no processo educacional e que favorecem o pensamento critico e reflexivo em
relacdo ao que estdo fazendo. Visam promover pro-atividade, vinculacdo aos aspectos
significativos da realidade, desenvolvimento de raciocinio critico e colaboragdo entre os
participantes.

Sendo ele um método ativo que se configura como uma possibilidade de deslocamento
da perspectiva do docente para o estudante, ideia corroborada por Freire quando se refere a
educagdo como um processo que nao ¢ realizado por outrem, ou pelo sujeito, e sim pela
interagdo entre sujeitos, por meio de suas palavras, agdes e reflexdes. Em oposto ao método
tradicional que prioriza a transmissdo de informagdes, o método ativo tem seu foco nos
estudantes e na construgdo do conhecimento de forma colaborativa (DIESEL; BALDEZ;
MARTINS, 2017).

Nessa metodologia, os estudantes t€ém um papel ativo na aprendizagem, a medida que
sdo inseridos na teorizagdo trazendo elementos novos para as aulas, ainda ndo considerados
pelo professor. Sua aprendizagem ¢ impulsionada pela superacdo de desafios e resolucao de
problemas com a constru¢do de conhecimentos novos a partir das suas proprias experiéncias e
conhecimentos prévios (BERBEL, 2011).

Ainda nesse contexto, as metodologias permitem que o processo de formacgdo seja
fundamentado no principio da autonomia, centradas no educando como individuo principal do
processo de aprendizagem, concebidas através do didlogo entre os sujeitos envolvidos,
permitindo assim, a constru¢cdo de novos conhecimentos e buscando a transformagdo da
realidade (HOFFMANN; KOIFMAN, 2013). Propdem concretamente desafios a ser superados
pelos estudantes, que lhes possibilitam ocupar o lugar de sujeitos na construgdo dos
conhecimentos e que coloquem o professor como facilitador e orientador desse processo
(BRASIL, 2002).

No campo de formagao profissional pautadas em metodologias ativas, mais do que saber
ensinar ou num entendimento mais abrangente, saber provocar a aprendizagem exige do
profissional educador refazer uma reflexao sobre o sentido do seu trabalho em uma dimensao
individual e coletiva. E necessaria uma mudanga na sua postura, de forma que ele esteja sempre
avaliando seu trabalho no sentido de verificar se sua proposta estd adequada a realidade, se sua
relagdo professor-aluno traz felicidade e leva a aprendizagem significativa (GEMIGNANI,

2012).
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1.4 O papel do professor como facilitador da aprendizagem

Considerando a estrutura de ensino-aprendizagem que visa mover a centralidade do
professor para as necessidades de aprendizagem do aluno, o papel docente frente a esse contexto
se torna desafiador, pois, a medida que a énfase ¢ colocada na aprendizagem, a fun¢do que antes
era de ensinar tornou-se, auxiliar o aluno a aprender. (LARA, et al., 2019; BORGES;
ALENCAR, 2014).

Essa relagdo entre professor e aluno se torna de extrema relevancia, pois ¢ por meio dela
que se estabelece o comprometimento com a constru¢do do conhecimento, sendo que, dessa
forma, o professor se torna coparticipante do processo, devendo mediar e orientar seu aluno
(BORGES; ALENCAR, 2019).

Corroborado por Freire (2002), ao afirmar que, o ato de ensinar € um exercicio de criar
possibilidades para que o aluno construa seu conhecimento, apontando a importancia da
interagdo entre os sujeitos histdricos por meio de palavras, agdes e reflexdes, sendo entdo um
processo que ndo ¢ realizado pelo professor, ou pelo aluno, mas € possibilitado pela relagao
entre eles.

Essa relacdo dialdgica se torna fundamental para o crescimento enquanto pessoa dos
dois individuos, deixando de ser sinonimo de um ensino evasivo e solitario para um processo
de aprendizagem coletiva, de constru¢do conjunta, cada um contribuindo a sua maneira.
Possibilitando um aprender de forma simples e prazerosa (CARNEIRO, 2012).

Para Berbel (2011), ao se estabelecerem esses processos interativos de conhecimento
que caracterizam as metodologias ativas, o professor passa a atuar como facilitador ou
orientador, estimulando a reflexdo, a pesquisa e busque por ele mesmo alcangar os objetivos
propostos, promovendo dessa forma a autonomia do educando. Nessa perspectiva, Lara ef al.
(2019) aponta que o professor enquanto facilitador tem seu papel voltado para a promogao de
uma participacdo equilibrada entre os estudantes, a promog¢do de uma atmosfera inclusiva,
escuta e respeito as diferengas e aos saberes prévios dos estudantes e o desenvolvimento do
pensamento critico e reflexivo.

Elementos estes reforcados por Jofili (2002, p. 196), ao trazer o papel do professor

facilitador da aprendizagem afirmando que:

(...) é dever do professor assegurar um ambiente dentro do qual os alunos possam
reconhecer e refletir sobre suas proprias ideias; aceitar que outras pessoas expressem
pontos de vistas diferentes dos seus, mas igualmente validos e possam avaliar a
utilidade dessas ideias em comparagao com as teorias apresentadas pelo professor.
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Para Zabala (1998), no conjunto de relagdes interativas necessdrias para se facilitar a
aprendizagem, se mostram uma série de func¢des dos professores, caracterizadas como: planejar
a atuacao docente de modo a permitir a adaptagdo as necessidades dos alunos, contar com os
conhecimentos prévios desses alunos, ajuda-los a encontrar sentido no que estdo fazendo,
promover atividade mental auto estruturante fomentando processos cognitivos que permitam
que o aluno tenha o controle sobre sua aprendizagem e potencializar sua autonomia
possibilitando que os alunos aprendam a aprender.

Em suma, o professor promove a facilitagdo da aprendizagem a medida em que encoraja
os alunos a verbalizarem suas ideias, ajudando-os a se tornarem conscientes de seu proprio
processo de aprendizagem e relacionarem suas experiéncias prévias as situagdes que estejam

sendo estudadas (JOFILI, 2002).

1.5 Espiral Construtivista

Nas ultimas décadas, diferentes estratégias educativas vém sendo desenvolvidas, tais
como: aprendizagem baseada em problemas (ABP), a problematizagdo, a aprendizagem
baseada em projetos, em equipes, por meio de jogos ou uso de simulagdes. Dentre essas, a ABP
e a problematizagdo, que t€m suas bases na resoluciao de problemas, serviram de bases para a
elaboracdo da ferramenta pedagédgica denominada Espiral Construtivista (EC) (LIMA, 2017).

A teoria que embasa a “Metodologia da Problematizacdo” fundamenta-se no ponto de
vista em que através do estudo de um problema, ¢ possivel construir a melhor solugdo para ele.
Essa teoria usa como método o “Arco de Charles Marguerez”, um esquema ciclico de cinco
etapas a partir de uma realidade/problema ou visdo sobre ela, sendo elas: (1) observacdo da
realidade; (2) identificagdo dos pontos-chave; (3) teorizacdo; (4) hipdteses de solugdo, e por
fim, a (5) aplicacdo a realidade (MIRANDA; HAUPT, 2013).

Considerando os movimentos de partida e retorno para a realidade, o arco foi estruturado
para a solucdo de problemas baseado no pensamento cientifico e orientado por uma perspectiva
dialética de interacdo do homem com a sociedade. Nessa metodologia, o papel do professor é
mais propositivo na teorizagao e na formulagdo de hipoteses, atuando como fonte de informagao
(LIMA, 2017).

Ainda nesse contexto aparece a educacdo problematizadora de Paulo Freire, em que o
método esta voltado para a realidade e apresenta trés etapas, sendo elas de leitura do mundo
considerando as experiéncias dos educandos, seguindo entdo para a tematizacdo e a

problematizagdo onde ocorre a reflexdo (LIMA, 2017).
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Ja na ABP o processo ensino-aprendizagem ¢ direcionado para o desenvolvimento da
capacidade do aluno em construir ativamente sua aprendizagem, articulando seus
conhecimentos prévios com o proporcionado pelo problema/questio selecionado para o estudo.
Na ABP, o aprendiz ¢ estimulado a desenvolver e utilizar o raciocinio critico e habilidades de
comunicagdo para a resolucdo de problemas, e entender a necessidade de aprender ao longo da
vida continuadamente (GOMES et al., 2009).

Nessa metodologia, os problemas sdo elaborados pelos docentes e se embasam em um
método de sete passos que se iniciam pelo esclarecimento de termos do problema, definigdo e
analise, segue para a formulacdo de hipoteses e de objetivos de aprendizagem, identificagdo de
fontes de informagao e, por ultimo sintetizar os conhecimentos (LIMA, 2017).

A referéncia de ABP utilizada para a constru¢do da EC foi baseada nesse método dos
sete passos.

Os principios da espiral trazem consigo os pressupostos de Paulo Freire quando discute
a aprendizagem de adultos a partir da educagdo como pratica de liberdade e autonomia. Freire
reconhece o homem em permanente produ¢do do conhecimento a partir das suas relagdes com
o mundo, da problematizacdo das suas experiéncias (FREIRE, 1987).

Para o adulto, a aprendizagem se torna significativa a partir da sua motiva¢do para
aprender e do valor potencial que os novos saberes tém em relacdo a sua vida pessoal e
profissional. Dessa forma, o conhecimento prévio trazido pelos estudantes ¢ essencial na
constru¢ao dos novos saberes. A necessidade de busca por novas informagdes promove o
desenvolvimento de capacidades de aprendizagem ao longo da vida e de andlise critica das
fontes de informag¢do (BRASIL, 2013).

Dessa forma, com base em elementos da dialogia, da aprendizagem significativa e da
metodologia cientifica, Lima (2017) traz como referéncia a Espiral Construtivista (EC), uma
metodologia problematizadora que considera que a partir do processamento de problemas, as
questdes de aprendizagem elaboradas pelos estudantes apresentam maior articulagao disciplinar
do que o guia do tutor produzido pelos professores.

Com base nessa referéncia, Lima (2017) utilizou o formato de uma espiral para
representar os movimentos continuos e inacabados do processo de aprendizagem. Cada
movimento ¢ desencadeado por disparadores que simulam ou retratam os problemas da
realidade. Seus problemas sdo singularizados conforme os saberes prévios dos estudantes

(BRASIL, 2013).
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Para Oliveira et al. (2014b), a representagdo na forma de espiral traduz a relevancia das
diferentes etapas educacionais desse processo como movimentos articulados que se

retroalimentam.

Figura 1 - Espiral construtivista

Identificando Avaliando
o problema 0 processo
Formulando Construindo
explicagoes novos significados
Elaborando Buscando

questdes novas informagdes

Fonte: OLIVEIRA ef al. (2014b, p. 28).

Seus movimentos sdo divididos em “sintese proviséria” e “nova sintese”, sendo que o
primeiro momento € quando s3o dispostas as visdes iniciais da realidade, que correspondem as
etapas de identificagdo do problema, formulagdo de explicagdes e elaboracdo de questdes. A
“nova sintese” sdo as etapas finais de busca de novas informagdes, construcdo de novos
significados e avaliacdo do processo, representando a possibilidade de reconstrugdo do saber a
partir da ciéncia (LIMA, 2017).

Dos seis movimentos da EC, somente a busca é realizada individualmente. Os demais
sdo desenvolvidos em encontros de pequenos grupos com oito a dez educandos e um facilitador
de aprendizagem, que devem estabelecer um conjunto de pactos para o trabalho coletivo
(LIMA, 2017)

Na “sintese provisoria”, o processamento tem inicio na interagdo dos educandos com o
disparador de aprendizagem. Os disparadores podem ser: situagdes-problema elaboradas por
docentes (situacdes estruturadas), narrativas de pratica elaboradas pelos educandos (situagdes
semi-estruturadas), produtos sistematizados a partir da atuagao dos educandos em cenarios reais

ou simulados (pouco estruturadas) (LIMA, 2017).
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1- Movimento: Identificando o problema e formulando explica¢des — A identificacdo
do problema a partir de um disparador educacional permite que cada participante explicite suas
ideias, percepgdes, sentimentos e valores prévios. Nao se trata de um s6 problema a ser
reconhecido, mas de um conjunto de problemas, resultado de diferentes perspectivas. As
explicagdes iniciais e formulagdo de hipoteses possibilitam identificar as capacidades presentes
e as necessidades de aprendizagem. O exercicio de suposi¢des e proposicdes favorecem e
auxiliam na elaboracdo de questdes de aprendizagem.

2- Movimento: Elaborando questdes de aprendizagem — A selecdo e pactuagdo, no
coletivo, das questdes consideradas mais potentes e significativas trazem objetividade e foco
para o estudo individual dos participantes. Esse movimento representa as necessidades de
aprendizagem dos educandos.

3- Movimento: Buscando novas informacées — A busca de novas informagdes deve ser
realizada pelos participantes da forma que considerem mais adequada. A ampliacdo das
pesquisas ¢ estimulada, porém as fontes de informacgdo serdo analisadas pelo facilitador em
relag@o ao grau de confiabilidade.

4- Movimento: Construindo novos significados — E um produto do confronto entre os
novos saberes e os saberes prévios, sendo assim, ¢ um movimento sempre presente no processo
de ensino-aprendizagem. Nesse movimento as novas informagdes devem ser compartilhadas
para se verificar graus de consenso entre as diferentes fontes pesquisadas. Todo contetido
compartilhado deve receber um tratamento de andlise e critica, devendo-se considerar as
evidéncias apresentadas.

5- Movimento: Avaliando o processo — A avaliagdo na EC tem papel fundamental pois
estd voltada a melhoria ou ampliacdo das capacidades para aprender, para trabalhar em grupo
ou intervir na realidade. Os retornos devem ser os mais claros e objetivos possiveis. Sendo
assim, deve ter carater formativo e realizado ao final de cada encontro. Todos devem fazer sua
auto avaliagdo, trazendo reflexdes sobre o processo individual de aprendizagem e também
avaliar a constru¢do coletiva do conhecimento e a atuacdo do professor nesse processo.
Paralelamente, o facilitador também deve avaliar-se e oferecer retornos sobre o desempenho de

cada educando e sobre o trabalho coletivo.
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1.6 A abordagem das metodologias ativas no ensino em enfermagem

Com o intuito de consolidar a pratica libertadora proposta por Freire aos estudantes de
enfermagem e possibilitar um pensamento critico e uma pratica fundamentada e reflexiva,
significando assim sua autonomia enquanto profissionais, vislumbrou-se o desenvolvimento do
aprendizado em duas areas importantes da terapia infusional intravenosa em enfermagem que

sdo: Cateter Central de Inser¢do Periférica e Cateter Totalmente Implantado.

1.6.1. Cateter Central de Insercao Periférica — CCIP ou PICC (peripherally
inserted central catheter — PICC)

Os cateteres intravenosos periféricos até duas décadas atras eram considerados a melhor
op¢ao para acesso venoso, em comparagdo dos seus riscos em relagdo aos cateteres venosos
centrais. Dessa forma, eles eram utilizados através de repetidas pungdes, levando a exaustdo
fisica e emocional tanto do paciente, quanto dos profissionais da enfermagem. Nao somente
1$s0, mas seus aspectos negativos também englobam o risco de flebites, infiltracdes e eventuais
necroses de tecidos (VENDRAMIM; PEREIRA; PETERLINI, 2007).

Contudo, os avangos tecnoldgicos na drea da terapia intravenosa associado com o
crescente conhecimento cientifico por parte da enfermagem tém possibilitado mudangas nessa
realidade. A partir do emprego de cateter intravenoso inserido em veias periféricas que progride
até vasos centrais, caracterizando um cateter intravenoso central, pode-se notar um grande
beneficio nessa area (VENDRAMIM; PEREIRA; PETERLINI, 2007).

De acordo com Oliveira (2014a), o PICC ganhou popularidade entre os enfermeiros em
1970, quando foi utilizado em uma UTI neonatal para administracdo de nutri¢do parenteral,
desde entdo, tem sido difundido para uso tanto em recém-nascidos, quanto para criancas e
adultos. No Brasil o PICC foi introduzido para utilizagdo a partir da década de 1990, com sua
regulamentacao em 2001 pelo Conselho Federal de Enfermagem (COFEN).

Oliveira et al. (2006) apontam que o PICC deve ser inserido por enfermeiros capacitados
e cabe a eles a avaliacdo do paciente quanto a disponibilidade de acesso venoso, condi¢des
clinicas e habilidade para adequada manuten¢do do cateter. Essa avaliagdo deve ser
prioritariamente antes da rede venosa ser prejudicada por repetidas puncdes. Dentre suas
vantagens ¢ a facilidade de acesso, tendo em vista que ndo necessita disponibilidade médica ou

de tempo em centro cirurgico, além de possibilitar a utilizagdo no ambiente domiciliar.
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Vendramim, Pereira e Peterlini (2007) complementam citando como vantagens, a
inser¢do segura a beira-leito, com possibilidade de analgesia com anestesia local, pouca
incidéncia de hemorragia e nenhuma de pneumotoérax, ponto de grande diferencial em relacdo
ao cateter central inserido em veia profunda pelo profissional médico.

Devido a disponibilidade de cateteres com didmetros de limen reduzidos pode ser
realizado em recém-nascidos e lactentes, substituindo as flebotomias, indicado para criancas de
baixo peso que necessitam de acesso venoso prolongado, reduzindo as iatrogenias causadas
pela terapia intravenosa. Apresenta menor indice de flebite, infiltragdo, infeccdo e saida
acidental de cateteres curtos. Indicado para pacientes da area da cardiologia diminuindo o risco
de flebite e estresse por repetidas puncdes. Também ¢ indicado para pacientes oncoldgicos,
devido ao tempo de permanéncia e a baixa taxa de complicagdes, sendo sua média de utilizagdo
variando entre 10 e 73 dias, porém ja foi utilizado por periodos superiores a 300 dias. Drogas
vesicantes, terapia nutricional e tratamentos prolongados sdo as indicagdes mais comuns
(OLIVEIRA et al., 20006).

Ainda em seu estudo, estes autores identificam como fatores limitantes ao uso do cateter
a “falta de conhecimento”, “falta de profissionais capacitados”, “desconhecimento das
indicagdes” e “indisponibilidade do produto”, refor¢ando assim a necessidade de disseminagao
do conhecimento dos profissionais em relacdo a este dispositivo (OLIVEIRA et al., 2006).

Moura et al (2013) objetivaram, através de uma revisdo bibliométrica caracterizar a
producdo cientifica acerca de PICC. Em seu trabalho os autores apontaram que os principais
centros que desenvolveram estudos nessa tematica foram do Sudoeste (Sdo Paulo e Rio de
Janeiro) e que a partir de 2004 observaram aumento no nimero de pesquisas, porém ainda
verificaram escassez de estudos que subsidiem a confeccdo de protocolos que envolvam a
inser¢do, manutencao e retirada do PICC.

Com relag¢do ao conhecimento tedrico-pratico dos enfermeiros, o estudo verificou que
os enfermeiros tém apresentado conhecimento deficiente, denotando a necessidade de
atualizacdo e aperfeigoamento constantes dessa pratica.

Sendo assim, faz-se necessario o maior incentivo e apropriacdo do conhecimento dos
enfermeiros para utilizacdo do PICC como forma de garantir a melhoria constante da qualidade

da assisténcia aos pacientes (MOURA et al., 2013).
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1.6.1.1.Legislacdes acerca da atuacio do enfermeiro em PICC

A inser¢do do PICC ¢ um procedimento de alta complexidade técnica, fato que exige
conhecimentos especificos. Segundo a Lei do Exercicio Profissional — Lei 7.498/86, o
enfermeiro assistencial ¢ o profissional responsavel por exercer atividades privativas, tais como
prestar cuidado a pacientes com risco de vida, e realizar procedimentos com maior
complexidade técnica e que necessitem de conhecimento cientifico e capacidade de tomar
decisoes imediatas (BRASIL, 1986).

Cabe privativamente aos enfermeiros e médicos a realizagdo de tal procedimento, desde
que tenham realizado qualificacdo especifica para tal (COREN/SC, 2015).

Os enfermeiros brasileiros estdo respaldados legalmente pela Resolucdo COFEN
258/2001, a qual afirma que: “Art. 1° - E licito ao Enfermeiro a Inser¢do de Cateter Periférico
Central”. No entanto, o Art. 2° destaca a importancia de que “O Enfermeiro para o desempenho
de tal atividade, devera ter-se submetido a qualificagdo e/ou capacitagdo profissional” (COFEN,
2001).

A resolugdo COFEN 564/2017 (Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem),
dispde sobre as responsabilidades desse profissional em seus Art. 45 e 59, os quais se referem
ao dever do profissional assegurar uma assisténcia de enfermagem livre de danos decorrentes
de impericia, negligéncia ou impudéncia. Sobre seu dever de avaliar sua competéncia, e
somente aceitar encargos ou atribuicdes quando capaz de desempenho seguro para si e sua
clientela (COFEN, 2017).

Em contrapartida, inexiste uma regulamentacao do conselho federal acerca da qualidade
dessa capacitagdo, com a exigéncia de carga horaria minima dos cursos formadores em PICC,
bem como a padronizacdo de sua bagagem tedrico-pratica ofertada. Sendo assim, segundo o
COREN - SC (Conselho Regional de Enfermagem), considerando as legislagdes acima citadas,
pode-se afirmar que os enfermeiros devem ter habilitagdo especifica para esta técnica
independente de carga hordria proposta pelo 6rgdo formador, sendo que este deve garantir o
conhecimento e habilidade pratica para que o profissional cumpra os quesitos do Codigo de
Etica Profissional, aceitando somente atividades que se considere capaz de desempenho seguro

para si e para o outro.
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1.6.2. Cateter Totalmente Implantado — Port-a-cath/Portocath

Os avangos na area de Hematologia e Oncologia colocam o uso do cateter totalmente
implantado (Port-a-cath) a frente de outros dispositivos. Dentre suas vantagens estdo: acesso
venoso seguro, facil, de grande aceitacdo e a possibilidade de longa permanéncia. O cateter se
constitui de um dispositivo de borracha siliconizada no qual a extremidade distal se acopla a
uma cdmara puncionavel proxima a pele embutida no tecido subcutneo, na regido toracica. E
implantado por meio cirurgico e seu beneficio além do conforto funcional, ¢ apresentar menor
indice de infec¢do em relagdo a outros cateteres (HONORIO; CAETANO; ALMEIDA, 2011).

Conforme consideram Pires e Vasques (2014), para que o dispositivo tenha maior
durabilidade e que se evite o aparecimento de complicagdes (infecgdo, obstrugdo, infiltragao,
etc.), os enfermeiros que lidam com esses dispositivos devem possuir conhecimento técnico-
cientifico especifico e qualificacdo para o manuseio, uma vez que ¢ uma atividade que deve ser
desenvolvida exclusivamente por enfermeiros. Sendo assim, os autores elaboraram um estudo
com o objetivo de avaliar os conhecimentos dos enfermeiros acerca de Port-a-cath.

Dentre as dificuldades apontadas pelos enfermeiros neste estudo estdo: indicagdo e
finalidade, técnica, manutencdo e manuseio e necessidade de padronizagdo de condutas. Em se
tratando de um local de estudo referéncia em oncologia, os resultados sobre o conhecimento
acerca desse dispositivo assustam, demonstrando um conhecimento deficitario entre os
enfermeiros.

Sendo assim, se torna pertinente a capacitacdo profissional do uso de Port-a-cath com o
intuito de propiciar maior seguranca no manuseio do cateter e prevenir o surgimento de
complicacdes, garantindo uma assisténcia de enfermagem qualificada e consequentemente

melhor qualidade de vida aos pacientes atendidos.
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2. JUSTIFICATIVA

A escolha do tema proposto surgiu da minha realidade vivenciada desde minha
formacao até os dias atuais. Em 2004 iniciei meus estudos na graduacdo em enfermagem em
uma faculdade estadual no noroeste do Parana com durag@o de quatro anos. A realidade naquela
época ndo era muito diferente do que € hoje dos cursos de graduacdo, com uma grande carga
de conteudos a serem abordados em um curto periodo de tempo, € uma lacuna importante entre
teoria e pratica.

Em relacdo as técnicas de enfermagem, levando em conta a grande diversidade delas, o
plano pedagogico contemplava a abordagem em sala de aula de técnicas basicas de uso mais
comum e rotineiro na vida profissional do enfermeiro.

Nesse contexto finalizei minha graduagdo em 2008 e ingressei na minha vida
profissional em um hospital publico. Em 2009 surgiu a oportunidade de capacitacdo em Cateter
Central de Insercao Periférica. Meu interesse para o curso foi Unico e exclusivo a titulo de
conhecimento, tendo em vista que durante minha graduacdo nao houve qualquer abordagem
acerca desse dispositivo. Dessa forma, nesse meu primeiro contato com o assunto, obtive
capacitagdo e certificacdo para inser¢do/manutengdo desse acesso venoso.

Por se tratar de um dispositivo de custo mais elevado em relagdo a um acesso venoso
periférico simples, associado, na época, ao desconhecimento pela equipe de satide sobre seus
beneficios, a aplicagdo dos meus conhecimentos de PICC somente se deu em 2011, ja no meu
ambiente atual de trabalho, o Hospital Universitario da UFGD (HU-UFGD). Nessa época eram
pouquissimos os enfermeiros com conhecimento desse dispositivo e raros os que tinham a
habilitagao.

Aos poucos as equipes multiprofissionais do HU/UFGD tiveram conhecimento do
dispositivo e gradativamente o hospital passou a investir mais recursos nesses dispositivos, com
a compra de cateteres de diferentes tamanhos tanto para linha adulto quanto para infantil e
neonatal.

Atualmente, apds capacitagdo ofertada por representantes comerciais, e pelo uso cada
vez maior nos pacientes do hospital, grande parte dos enfermeiros tém conhecimento do
dispositivo. Em contrapartida, verifica-se que enfermeiros com pouca experiéncia profissional
e provenientes de outras institui¢des, tém pouco ou nenhum conhecimento acerca de PICC.

Sob outro ponto de vista, agora ndo mais sobre enfermeiros, mas em relacdo a

estudantes, partindo da minha vivéncia desde 2010 como integrante desse hospital-escola,
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atuando também no campo da preceptoria, observo a limitagdo de conhecimentos de
graduandos de enfermagem e de residentes que por ali passam seus estagios.

Levando-se em consideragdo que hoje a enfermagem ocupa um espaco mais
significativo e autdnomo na terapia intravenosa em relagdo a anos anteriores, com uma posicao
mais elevada e independente do exercicio da sua profissdo e de cuidados que sdo privativos do
enfermeiro e conquistados ao longo do tempo, considero que a formagdo desses novos
profissionais deveria contemplar em seu curriculo o conhecimento acerca desse dispositivo,
como forma de promover o diferencial desse profissional que esta sendo formado, preparando-
o0 para a atuagdo nessa nova realidade da enfermagem. Mas ainda se observa, através da minha
realidade no contato com esses educandos, que ¢ um tema pouco ou nunca abordado nas
instituicdes de ensino.

Outro motivo que levou a escolha do tema proposto ¢ a escassez de material didatico
sobre PICC. Por se tratar de um dispositivo que comegou a ser introduzido héd pouco tempo no
Brasil, sdo poucas as publicagdes acerca do assunto e menor ainda ¢ o nimero de materiais de
apoio para o ensino e conhecimento publico dessa técnica.

Apesar de ser um dispositivo recente, 0 PICC estd em crescente uso no ambito hospitalar
e ambulatorial devido aos seus grandes beneficios e ser privativo do enfermeiro, reconhece-se
entdo a necessidade de formagdo de um profissional com habilidades para lidar com essa
inovagao.

Sendo assim, considerando o nivel de conhecimento de profissionais enfermeiros e dos
graduandos de enfermagem acerca de PICC, a proposta dessa pesquisa foi a promogdo de uma
estratégia educativa junto a alunos do curso de enfermagem da UEMS e elabora¢do de material
de apoio para ensino em PICC e Cateter Totalmente Implantado — Portocath.

Essa proposta se tornou relevante no sentido em que propds a elaboracdo de uma
sequéncia didatica para uso tanto de professores, quanto de alunos e profissionais como forma
de repassar conhecimento necessario para cuidados com esses dispositivos intravenosos, €
também promoveu o ensino em saude para graduandos do curso de enfermagem da UEMS.

Com o desenvolvimento do processo educativo esperou-se a dissemina¢ao de maior
conhecimento do uso desses dispositivos entre graduandos, levando em consideragdo a
atualizag@o e crescimento das praticas do enfermeiro, como incentivo aos novos profissionais
se apropriarem e empoderarem dessas praticas que significam a autonomia da enfermagem na

terapia intravenosa.
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3. OBJETIVOS

3.1.0bjetivo Geral

Avaliar um processo de ensino em PICC e Port-a-cath por meio de praticas educativas

ativas.

3.2.0bjetivos Especificos

e Identificar o conhecimento dos alunos sobre os dispositivos venosos, em especial PICC

¢ Port-a-cath;

e Desenvolver o processo educativo em PICC e Port-a-cath utilizando-se das

metodologias ativas, a partir dos conhecimentos prévios dos alunos;

e Desenvolver uma sequéncia didatica para o processo de ensino-aprendizagem dos

conteudos trabalhados nos encontros.

4. PERCURSO METODOLOGICO

4.1.Delineamento do estudo

Tratou-se de uma pesquisa de intervenc¢do educativa com abordagem qualitativa.

4.2.Local e periodo da pesquisa

O estudo foi realizado na cidade de Dourados, Estado de Mato Grosso do Sul, com alunas
do curso de enfermagem da Universidade Estadual do Mato Grosso do Sul — UEMS. Dourados
estd localizada no sul do Estado de Mato Grosso do Sul na regido Centro-Oeste, criado em 20

de dezembro de 1935 (BRASIL, 2012a).

A UEMS foi instituida pela Lei Estadual 1461 de 20 de dezembro de 1993, e credenciada
pela Deliberagdo CEE/MS 4787, de 20 de agosto de 1997, com o objetivo de desenhar um novo
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cenario educacional no estado, tendo em vista que este tinha problemas em rela¢do ao ensino
fundamental e médio, principalmente na qualificacdo de seus docentes. Era necessaria uma
Universidade que diminuisse as distancias e dificuldades de deslocamento dos alunos, assim
como democratizar o acesso ao ensino superior e fortalecer o ensino bésico. Seu modelo
descentralizado permitiu que milhares de alunos realizassem o sonho de um curso superior

(UEMS, 2014a).

A Universidade tem como principios norteadores o conhecimento e desenvolvimento do
homem e do meio num processo de integragdo e participagdo permanente, a abertura as
inovagdes no sentido de sua triplice fungdo: ensino, pesquisa e extensao; espirito democratico
e fraterno na conducdo dos objetivos e liberdade de pensamento e expressao para que se possa

exercer a cidadania (UEMS, 2014a).

O curso de enfermagem da UEMS foi implantado em agosto de 1994, sendo o segundo
curso de enfermagem do Estado criado com o interesse da universidade em desenvolver o setor
de satide do Estado e contribuir para a formagao de recursos humanos e melhoria de qualidade

de vida da populagao (UEMS, 2014b).

Atualmente o curso de enfermagem ¢ oferecido na modalidade de bacharelado, com
periodo minimo para conclusdo de cinco anos (e maximo de oito anos), com oferta de 50 vagas
anualmente, de periodo integral. Seu Projeto Pedagdgico vigente ¢ do ano de 2014 (UEMS,
2014a).

Com o intuito de atingir os objetivos desse estudo utilizando-se de embasamentos nas
metodologias ativas de ensino aprendizagem instrumentalizadas por meio da Espiral
Construtivista, elaborou-se um processo educativo para estudantes de enfermagem com
enfoque no ensino de dois temas importantes para a autonomia do profissional na terapia
intravenosa, considerando sua formagao critica e contextualizada a sua realidade, quais sejam:

PICC e Port-a-cath.

Dessa forma, o processo educativo desse estudo foi desenvolvido por meio de um
projeto de ensino denominado de “Curso de cateter central de inser¢do periférica e cateter
totalmente implantado por meio de praticas educativas ativas”, aprovado pela pro-reitoria de
ensino da UEMS. Apds a aprovacdo foi realizada uma reunido com os alunos do curso de
enfermagem e divulgacdo da proposta de ensino em forma de convite e também por meio de
folder (Apéndice A). Foram ofertadas 15 vagas para participagdo desse processo educativo,

disponiveis aos primeiros inscritos.
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O processo de inscri¢cdo ocorreu no mesmo local onde foram realizados os encontros,
na sala de aula da biblioteca do Hospital Universitario da Universidade Federal da Grande

Dourados — HU/UFGD.

O projeto de ensino previa a realizacdo de um total de 10 encontros presenciais, sendo
os dois ultimos encontros destinados a visita técnica no Hospital Universitdrio da UFGD
(HU/UFGD) onde as alunas participariam de observagdo direta do procedimento de inser¢ao
do cateter de PICC. Porém, como se tratou de encontros que estavam condicionados a
disponibilidade de oportunidades desse aprendizado (pacientes que necessitariam de PICC), e
de um minimo de tempo habil para programacgdo da visita das alunas, esses dois ultimos

encontros ndo puderam ser realizados.

Dessa forma, o processo educativo foi aplicado em 8 encontros com duragdo de 2 horas
semanais presenciais e 2 horas de atividades a distancia por meio da plataforma de educagao a
distancia (Ead)/ Moodle da UEMS, totalizando 4 horas semanais. Os encontros ocorreram entre
o periodo de 25/05/2019 a 06/09/2019, aos sabados, na sala de aula da biblioteca do HU/UFGD.

As praticas (encontros 7 e 8) foram realizadas no laboratério de enfermagem da UEMS.

Como o objetivo desse estudo visou a avaliagdo da metodologia e do processo de ensino-
aprendizagem desenvolvido, foram realizadas 4udio-gravacdes de todos os encontros,
conforme previsto no termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) (Apéndice B)
entregue para cada um dos participantes. As formas de avaliacdo dos encontros foram através
dos discursos dos mesmos no final de cada encontro (avaliagdo dialogada), avaliagdes escritas
de acordo com os questionarios produzidos e também por meio de didrio de campo da

facilitadora/pesquisadora.

4.3.Participantes da pesquisa

As participantes desse projeto de ensino foram 15 alunas, regularmente matriculadas no
curso de enfermagem da UEMS no ano de 2019. Os critérios de sele¢do foram os 15 primeiros
a comparecer no local e horario de inscri¢do, e estar cursando a partir do terceiro ano de curso.
Nao participaram do estudo alunos com pendéncias nas disciplinas de Fundamentos de

enfermagem I e II.
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4.4.Aspectos Eticos

A realizacdo desse trabalho passou pela aprova¢do da Coordenacdo do curso de
enfermagem da UEMS (Anexo A). O projeto foi submetido na Plataforma Brasil e no Comité
de Etica com Seres Humanos (CESH) da UEMS e aprovado através do parecer niimero
3.196.594 (Anexo B), conforme determina a Resolugao N° 466 de 2012 do Conselho Nacional
de Saude.

Apos a aprovagdo e inscri¢ao, os participantes foram esclarecidos sobre os objetivos e
resultados esperados do trabalho, assim como a possibilidade de desisténcia da participacdo a
qualquer momento do estudo, mediante a assinatura do termo de consentimento livre e

esclarecido (TCLE) (Apéndice B).

4.5.0rganizacio dos encontros

Partindo dos principios da EC e da aprendizagem significativa, os encontros bem como
seus objetivos de aprendizagem foram programados de acordo com uma estratégia de geragao
de ideias utilizadas no primeiro encontro, em que as alunas foram motivadas a gerar suas
necessidades de aprendizagem em relagdo aos dispositivos de acessos intravasculares de

enfoque do projeto de ensino (PICC e Port-a-cath), baseando-se nos seus conceitos prévios.

As necessidades de aprendizagem levantadas pelo grupo foram projetadas em objetivos
de aprendizagem de cada encontro ao longo do curso, devendo ao final deste, serem cumpridas
em sua totalidade, de forma que a aprendizagem se tornasse realmente significativa e que os
conhecimentos pudessem ser agregados e consolidados durante o curso, transformando o

conceito inicial de cada um.

Como forma de proporcionar a busca conjunta do conhecimento, tornando o aluno como
parte principal desse processo e estimulando-o ao pensamento critico e reflexivo diante das
oportunidades de aprendizagem disponibilizadas, foram utilizadas como estratégias dos

encontros as metodologias ativas de ensino-aprendizagem.

As tematicas dos encontros versaram de forma geral entre: anatomia e fisiologia da pele
e vasos sanguineos; PICC — conceituagdo, histdria e cenario atual; aspectos éticos e legais;
indicagdes e contra indicagdes; inser¢do e avaliacdo; complicacdes; cuidados da manutengdo e
retirada; infecgdo da corrente sanguinea; port-a-cath: conceituagdo e aplica¢do a enfermagem;

cuidados de enfermagem.
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Para proporcionar e estimular a autonomia e protagonismo das alunas na busca e
construcdo do conhecimento, foi utilizado o recurso de interacdo a distancia por meio da
Plataforma Moodle da UEMS, em que os produtos iniciais do conhecimento construido nos
encontros presenciais retornavam a elas com a mediagdo da facilitadora na forma de questdes
de aprendizagem, atividades de busca e postagem, dentre outros recursos potentes na educagao
a distancia como: envio de fotos, videos, hiperlinks, postagem de recados para a turma e
materiais complementares. A plataforma também permitiu o gerenciamento de acesso
individual de cada aluna, possibilitando a facilitadora a avaliagao sobre o cumprimento da carga

horaria a distancia de cada um.

4.6.Avaliaciao da aprendizagem

O processo de avaliacdo da aprendizagem sofreu mudancas a partir da Lei de Diretrizes
e Bases da Educacdo Nacional (LDB), em 1996. A concepg¢do de avaliagdo entdo passou a ir
contra a ideia do exame, reflexo de um processo de ensino autoritario, que tinha carater
classificatorio e discriminatorio no qual eram avaliados a memorizagao de conteudos, sendo

determinada como Avaliagao Tradicional (LUCKESI, 2005).

Essa forma de avaliagdo foi instituida por muito tempo e ainda perdura fortemente nos
espacos de ensino, porém sua efetividade € questionada, tendo em vista seu carater quantitativo
de mensuragdo do conhecimento, a responsabilidade exclusiva do docente sobre a
aprendizagem e o condicionamento do ensino as necessidades do mercado (NAGLIATE,

2018).

Neste modo de avaliagdo observa-se a limitagao do professor em considerar somente as
notas, praticando o exercicio da punicdo e/ou recompensa desenvolvendo, portanto, uma
atividade excludente. Ao passo que o professor diagnosticador se instrumentaliza da avaliacdo

para readequar sua pratica e alcancar as necessidades de aprendizagem dos alunos.

Luckesi (1995), considera que a avaliagdo de aprendizagem em forma de exame esta
desvinculada do processo de ensino-aprendizagem, sendo realizadas conforme o interesse do
professor ou do sistema de ensino, nem sempre se leva em consideragdo o que foi ensinado.
Mais do que uma oportunidade de aprendizagem significativa, a avalia¢do tem sido interpretada
como uma forma de resisténcia do aluno aos ataques do professor. As notas representam médias

entre numeros € ndo expressdes de aprendizagens bem ou malsucedidas.
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Ainda segundo esse autor, as escolas operam com verificagdo de aprendizagem, e ndo
Avaliagdo. O ato de verificar se encerra com a obtencdo do dado, enquanto o ato de avaliar
implica coleta, andlise e sintese dos dados, acrescido de uma atribuicdo de valor ou qualidade,
que se processa a partir da comparagdo da configuracdo do objeto avaliado com um
determinado padrao de qualidade previamente estabelecido. Isso proporciona uma tomada de

decisdo nova: manter o objeto como esta ou atuar nele (LUCKESI, 1995).

O atual processo de aferir a aprendizagem escolar, sob a forma de verificagdo, ndo
promove significativas consequéncias para a melhoria do ensino e aprendizagem e ainda, impde

aos educandos consequéncias negativas como a de permanecer no medo da reprovagao.

Neste contexto, encontram-se as avaliacdes alternativas e mediadoras, que promovem a
avaliagdo por meio da contribui¢do, esclarecimento e intercdmbio de ideias e saberes entre
aluno e professor. Sdo pautadas no didlogo e no acompanhamento do processo de
aprendizagem, favorecendo dessa forma o desenvolvimento do aluno. Sdo aplicadas em
diferentes momentos do processo de ensino e aprendizagem, de forma sistematizada e
priorizando a argumenta¢do de todos os atores envolvidos, para que este conhecimento seja
valorativo para professor e aluno. Entre elas se incluem a avaliacdo formativa, diagnostica,
continua, entre outras formas de avaliagdo que subsidiam a andlise e reflexdo das atividades de
ensino e o acompanhamento do aluno para que, assim, o aprendizado se torne transformador e

significativo (NAGLIATE, 2018).

Villas Boas (2001) considera que o papel da avaliacao formativa € de que os professores
possam avaliam de maneira frequente e interativa o processo de aprendizado, identificando as
fragilidades de forma que possam reorganizar o trabalho pedagogico. Esse tipo de avaliacdo
considera as diferencas dos alunos e requer que se adapte o trabalho as necessidades dos
mesmos. Isso significa ndo levar em conta somente os critérios de avaliagao, mas também o

esforc¢o por eles despendido, suas particularidades e suas aprendizagens adquiridas no processo.

Para reforgar as potencialidades desse tipo de avaliacdo, Brasil (2013) afirma que as
avaliagOes formativas garantem o reconhecimento de conquistas e oferecem oportunidade de
melhoria, de constru¢do de novos significados e de renegociacdo do pacto de convivéncia

sempre que for necessario.

Sendo assim, a forma de avaliagdo de aprendizagem utilizada nesse projeto de ensino
teve caracteristicas formativas, com base no didlogo entre os atores envolvidos, oportunizando

que cada aluno e facilitadora pudesse pontuar de que forma estava sendo construido o
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aprendizado, englobando todos os seguintes aspectos avaliativos: método/estratégia utilizada
para o encontro, cumprimento dos objetivos educacionais, atuagdo da facilitadora, participagao
e comprometimento do aluno, auto avaliagdo e avaliacdo do material utilizado no encontro e na
plataforma Moodle, bem como a avaliagdo da facilitadora em relacdo ao desempenho das

alunas.

4.7.Avaliacao do processo de ensino

A forma de avaliagdo desta proposta se deu durante a implementagdo do processo
educativo, ao final de cada encontro, nos quais os alunos colocaram suas considerac¢des sobre
a forma como foi construido o conhecimento, suas ponderac¢des acerca do método, suas auto
avaliagdes e suas consideragdes sobre a facilitadora. Os depoimentos foram audiogravados e

submetidos ao tratamento conforme a técnica de analise de contetidos de Bardin.

Conforme consideram Cavalcante, Calixto e Pinheiro (2014), a analise de contetido se
constitui de varias técnicas para descrever o conteudo emitido no processo de comunicagio,
tanto por meio de falas como de textos. Essa técnica ¢ composta de procedimentos sistematicos
que proporcionam o levantamento de indicadores permitindo a descricdo das mensagens e

atitudes relacionadas ao contexto ¢ assim a realizagdo de inferéncias sobre os dados coletados.

Para Bardin (2011, p. 44), a andlise de conteudo se define como um “conjunto de
técnicas de andlise das documentagdes que utiliza procedimentos sistematicos e objetivos de
descri¢do do conteudo das mensagens” e tem como objetivos a inferéncia de conhecimentos

relativos as condi¢des de producdo ou recepcao que recorre a indicadores quantitativos ou nao.

As etapas necessarias a analise passam pela descri¢do, em que ¢ feito a enumeragao das
caracteristicas do texto, a inferéncia que se constitui de um procedimento intermediario e a
interpretagdo, que consiste na significacdo concedida as caracteristicas desse texto (BARDIN,

2011).

Para esse autor, o que se procura estabelecer quando se realiza a analise de conteudo ¢
a correspondéncia entre as estruturas semanticas ou linguisticas e as estruturas psicoldgicas ou
socioldgicas dos enunciados. Sendo assim, o papel do analista ndo ¢ somente de compreender
o sentido da comunicagdo, mas também de desviar o olhar para outra significacdo, outra
mensagem entrevista no meio ou ao lado da mensagem principal. Dessa forma, a andlise de
contetido busca conhecer aquilo que esta por tras das palavras propriamente ditas (BARDIN,

2011).
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Assim, tem como caracteristica principal, a inferéncia das comunicagdes entre os
individuos pesquisados, enfatizando o conteudo das mensagens. O método exige leitura
detalhada de todo o material transcrito, na identificagdo de palavras e conjuntos de palavras que

tenham sentido para desvendar o objeto da pesquisa (BARDIN, 2016).
Bardin (2011) organiza a analise em trés fases cronologicas:

a) Pré-analise;
b) Exploragdo do material;

¢) Tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacao.

A pré-analise se constitui da organizacao propriamente dita, em que sdo realizados a
escolha dos documentos, a formulagdo de hipoteses e dos objetivos e elaboragdo dos
indicadores que vao fundamentar a interpretag@o final. Nessa fase ja devem ser determinados
os procedimentos de recortes para categorizacdo da andlise tematica e a modalidade de

codificacdo para registro dos dados (BARDIN, 2011).

A fase de exploracdo do material consiste essencialmente em operacdes de codificacao,
decomposicao ou enumeragdo em fungdo de regras previamente estipuladas. Segue-se para o
ultimo passo que ¢ a fase de tratamento dos resultados e interpretagdo, em que os resultados
brutos sdo tratados de maneira a serem significativos e validos. Com esses resultados
significativos, o analista pode propor inferéncias e interpretagdes de acordo com seu objetivo

proposto (BARDIN, 2011).

Assim, partindo do modelo proposto por Bardin, foi realizada a andlise e interpretacdo
das avaliagdes e consideracdes das alunas em rela¢do ao processo de ensino aplicado utilizando-
se de metodologias ativas, por meio das avaliacdes (escritas e dialogadas) realizadas

individualmente por cada aluna e em grupo ao final de cada encontro.

Para realizagdo da pré-analise foram realizadas as transcri¢des das dudio-gravagdes dos
encontros e dos questionarios escritos que foram entregues a facilitadora ao final dos encontros,
procedendo a leitura e identificag@o das ideias centrais dos discursos a fim de categoriza-las na
proxima fase. Na fase de exploracdo do material foram selecionadas as categorias de acordo
com os temas que se relacionavam com os objetivos do estudo. Na ultima fase, para o
tratamento dos dados, foi realizado o confronto dos dados com os referenciais tedricos
pertinentes, que permitiram a interpretacdo dos contetdos presentes nas falas e escritas das

alunas em relagdo ao processo de ensino aplicado.
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Considera-se como resultados desse trabalho, o desenvolvimento das atividades

educativas do projeto de ensino que foram sequenciadas nos oito encontros.

Dessa forma, abaixo segue a descri¢do desses encontros contendo os objetivos de
aprendizagem, as estratégias utilizadas para alcance desses objetivos, a forma de avaliacdo do
encontro, as percepcdes da facilitadora e as atividades desenvolvidas na plataforma de ensino

a distancia.

5.1. PRIMEIRO ENCONTRO

Objetivos de ensino: Identificar conhecimentos prévios acerca de dispositivos
intravenosos e aspectos do sistema circulatorio e introduzir o conceito de Cateter Central de
Inser¢do Periférica (PICC) e Cateter Totalmente Implantado (Port-a-cath).

O primeiro encontro teve como proposta a apresentacdo do processo por onde as
atividades a serem desenvolvidas iriam caminhar, descreveu-se a metodologia utilizada, foram
introduzidos aspectos importantes da metodologia ativa e ressaltada a importancia do
protagonismo das alunas em seu processo ensino-aprendizagem.

Freire (2002) traz a importancia dessa mudanga de postura de educador e educando
frente ao processo de ensino, quando defende que o ensinar ndo se esgota ao tratamento de
objeto ou do contetido, mas se alonga a criar condi¢des para que o aprendizado ocorra.

Seguindo nesta linha, Freire (2002, p.13) aponta a nova postura do educando como
protagonista de seu aprendizado quando diz que “nas condi¢des de verdadeira aprendizagem os
educandos vao se transformando em reais sujeitos da constru¢do e da reconstrugdo do saber
ensinado, ao lado do educador, igualmente sujeito desse processo”

Ao iniciar o encontro foi apresentada a carga horaria do curso, as formas de avaliagao,
e também a plataforma de ensino a distancia (Ead) adotada pela UEMS, Moodle, para acesso
as atividades. O video fornecido foi produzido pela Ead da UEMS e esta aberto através do canal

Youtube pelo link: https://youtu.be/OaCe04yxgb8.Z.

Em decorréncia da nova postura dos estudantes do século XXI, que se encontram cada
vez mais em contato com as tecnologias digitais de informagao e comunica¢do (TDIC), Valente
(2018) aponta que as instituicdes vém se mobilizando e incrementando recursos tecnologicos e

também investindo em formagdo de professores para se adequarem a essa realidade. As TDIC
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contribuem para o desenvolvimento de novas abordagens pedagogicas, criando novas
possibilidades de expressdo e comunicacdo. A integracdo das TDIC no desenvolvimento das
metodologias ativas tem proporcionado o chamado ensino hibrido, ou blended learning.

De acordo com Camargo e Daros (2018), o ensino hibrido se configura como qualquer
programa educacional formal no qual o estudante aprende por meio do ensino on-line, sendo
que ¢ através desses programas que alunos e professores se relacionam, trocam informacgdes e
experiéncias, realizam trabalhos, promovem debates, entre outras formas que tornam a
aprendizagem efetiva.

Dando inicio as atividades, foi proposta a constru¢do coletiva de um contrato de
aprendizagem em que foram discutidas as competéncias a serem construidas, os teores a serem
explorados e a metodologia de estudo, assim como as responsabilidades das alunas em relagdo
aos encontros, seus horarios, disciplina, uso de dispositivos moveis e demais topicos pertinentes
a organizacao do curso para melhor aprendizado, conforme consta no Apéndice C.

O contrato de aprendizagem ¢ uma atividade simbolica em que o professor e os alunos
se responsabilizam pelo processo ensino-aprendizagem. E um acordo entre as partes para
resguardar e pactuar um conjunto de regras, direitos e obrigagdes de ambas as partes
(CAMARGO; DAROS, 2018).

A cada inicio de encontro a facilitadora retomou o contrato de aprendizagem para

discussdo de possiveis alteracdes e repactuacdes de itens.

Dinamica de socializacio entre o grupo: As técnicas de socializagdo entre o grupo sdo
estratégias para conhecimento do grupo, integracdo entre os participantes, descontragdo, no
sentido de equalizar o clima deixando-o mais propicio para o aprendizado que esta por iniciar.
Seu uso pode ser relacionado ao assunto do curso em si, ou ndo. Se planejado estrategicamente
pelo facilitador, a dindmica de socializagdo pode gerar reflexdes que levam a construgdo de
grandes aprendizados.

Em seu estudo sobre o uso da atividade de socializagdo com estudantes de enfermagem,
Carraro et al. (2011), descrevem que os momentos de socializa¢do proporcionam a integracao
dos alunos no grande grupo e com os professores, caracterizando-se como um momento de
troca e reflexdo. Ainda sobre os momentos de troca, estes estimulam atitudes importantes na
enfermagem como a responsabilidade e o comprometimento consigo € com o outro,
considerados como valores importantes.

Ainda segundo este autor, os momentos de socializacdo passam a se tornar uma

atividade importante na percep¢do dos académicos, a medida que assumem um carater de



43

sociabilidade e compartilhamento do conhecimento, sendo que os erros e acertos deixam de ser
objetos de preocupagdo e se tornam meios para o entendimento e a aprendizagem (CARRARO
etal.,2011).

A atividade de socializagdo se aproxima dos pressupostos de Freire (1979) quando
afirma que o educador deve corresponder seus esfor¢cos com o dos alunos, para comprometer-
se num pensamento critico e numa postura de mitua humanizagdo, devendo-se colocar ao nivel
dos alunos em suas relacdes com eles, sendo entdo homens de didlogo.

O dialogo ¢ o encontro no qual a reflexdo e a agdo orientam-se para o mundo no sentido
de transformar e humanizar, e ndo deve ser utilizado como um depdsito de ideias tal qual se
observa na “educac¢do bancéria”. Exige uma fé intensa no homem, proporcionando um clima
de confiangca mutua, fé em seu poder de fazer e refazer, criar e recriar, fé em sua vocagao de ser
mais humano, sendo este tltimo o direito que nasce com todos os homens (FREIRE, 1979)

Nesta perspectiva, a dindmica de socializa¢do utilizada no curso foi a partir da definicao
que cada um tem sobre “satide”. As alunas foram divididos em 4 grupos e foi distribuido um
cartaz e pincéis coloridos para cada grupo. A partir de um disparador “saude” foi solicitado
para que cada grupo representasse em forma de desenho o que tinham em mente sobre esse
tema. Passado 5 minutos, todos deveriam parar seus desenhos mesmo incompletos e um
integrante de cada grupo rodava para o proximo grupo e continuava o desenho, sem saber a
ideia inicial do grupo que acabara de chegar. Passado 5 minutos, outro integrante do grupo
rodava para o proximo grupo para continuar o desenho, e assim foram feitos mais trés rodizios.
Ao final da dindmica, os grupos iniciais se reuniram e foram até a frente e demonstraram o
desenho final obtido e qual era a ideia inicial do grupo.

O resultado a ser alcancado nessa atividade, além da interacdo e descontragao, foi de
permitir a reflexdo sobre a ideia que cada um tem sobre o conceito de “satide” e também de
proporcionar o trabalho em equipe, com o aprendizado de que cada um tem uma concepgao
diferente sobre 0 mesmo assunto e que o resultado de um trabalho pode nio ser o mesmo do
inicialmente pensado.

As alunas refletiram ao final o quao importante e enriquecedor foi o momento de troca
de ideias, com diferentes percepgdes sobre um mesmo conceito, possibilitando a ampliacdo da
defini¢do de saude a qual pensaram inicialmente. Notou-se que o momento permitiu a
aproximacao entre as participantes, € da mesma forma com a facilitadora, permitindo um clima

de horizontalidade, deixando de lado a tradicional relagdo aluno-professor.
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5.1.1. Primeiro momento:

Como forma de abordar os conhecimentos prévios acerca de dispositivos intravenosos,
foi langado uma Situacdo-Problema (SP) (Figura 2), como mecanismo disparador para
discussdes entre as alunas, caracterizando como a primeira etapa da Espiral Construtivista (EC)
denominada como “Identificando problemas”. Nesta etapa as alunas tiveram contato com uma
situacdo e partir dela buscaram em seus conhecimentos prévios, percep¢des € sentimentos
acerca do assunto.

A aprendizagem baseada em problemas, também conhecida como PBL (Problem Based
Learning) ¢ uma das modalidades das metodologias ativas que se desenvolve com base na
resolugdo de problemas propostos, com a finalidade de que o aluno estude e aprenda
determinado assunto. O PBL deve garantir que o aluno tenha contato com situagdes suficientes
para buscar o conhecimento por si mesmo quando se deparar com uma situa¢do problema
(BERBEL, 2011).

Souza, Antonelli e Oliveira (2016) complementam que sdo estratégias disparadoras do
processo ensino-aprendizagem as quais sdo processadas em dois momentos: sintese provisoria
(conhecimentos prévios) e nova sintese (buscas e novas informagdes), sendo fundamentos para
a espiral construtivista. Para o processamento de uma SP ¢ necesséario que, inicialmente, os
participantes do grupo identifiquem os problemas a serem abordados. Os proximos passos vao

se constituindo num movimento em espiral, correspondendo aos seis passos da EC.

Considerando que a utilizagdo de um problema bem delineado estimula a corrente de
significados conceituais e a espiral do aprendizado, motivando os alunos para outros
aprendizados relacionados, tornando-se assim, ferramenta para motivar os alunos, buscar
conhecimentos arquivados na memoria, instigar duvidas e integrar o conhecimento (LIMA;

LINHARES, 2008).

Ainda apontando as potencialidades dessa estratégia, Longo (2007), traz que o PBL
possibilita aprendizagem centralizada no aluno, estimula o trabalho colaborativo e a
interdisciplinaridade e refor¢a que o estudante formado com essa estratégia serd um estudante

preparado para agir com eficiéncia nas situagdes com visdo critica e espirito investigativo.

Silva et al (2019b) relatam a experiéncia de utilizagdo do PBL em uma disciplina de
enfermagem da Universidade Federal do Para, o qual obteve como resultados a percepcao dos
estudantes assumindo um papel cada vez mais ativo na sua busca de conhecimentos relevantes

aresolugdo do problema, e também possibilitou aos discentes o desenvolvimento de habilidades
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como: iniciativa criadora, curiosidade cientifica, espirito critico-reflexivo, senso de

responsabilidade, ética e sensibilidade na assisténcia.

Dessa forma, SP utilizada no encontro foi:

Figura 2 - Situagdo-problema apresentado no projeto de ensino “Curso de
cateter central de inser¢do periférica e cateter totalmente implantado por meio
de praticas educativas ativas”. Dourados,2019.

SITUAGAO-PROBLEMA

As 12:30h na Unidade de Pronto atendimento do municipio de Madureira
do Sul, a recepcionista chega ofegante:

- Enfermeira, enfermeira por favor, rapido!!!....

- O que houve?

- Tem uma senhora que chegou aqui vocé pode ir vé-la?

E a técnica de enfermagem a atualiza da situagao:

- Enfermeira a Senhora M.B.S., sexo feminino, 39 anos, com histdria de
metrorragia importante hd 3 dias, com queixa de tontura, fraqueza e
apresentando sudorese intensa. SSVV: hipotensa, taquicdrdica, eupneica e
afebril. O que faremos?

Fonte: Elaborado pela autora

Ap0s a leitura da SP, foi aberto um momento para que as alunas discutissem sobre o
caso apresentado, elaborando hipoteses e levando até o quadro. As explicagdes iniciais e
formulacdo de hipdteses possibilitaram identificar as necessidades de aprendizagem,
favorecendo a elaboracdo de questdes de aprendizagem.

Ap6s langadas todas as hipdteses iniciais no quadro, foi sugerido pela facilitadora que
elas fossem agrupadas de acordo com sua proximidade de assuntos. Apos finalizada a
organizagdo das hipoteses, por meio da problematizacdo da facilitadora foram elaboradas
questdes de aprendizagem, se constituindo entdo da terceira etapa da EC: “Elaborando
questdes”. Nesse movimento, as questdes discutidas no coletivo, trazidas pelos proprios
estudantes, permitiram objetividade e foco para o estudo individual a partir do momento que se
tornam significativas, representando entdo as necessidades de aprendizagem das alunas.

As questdes construidas pelo grupo foram:

a) Existe um intervalo de tempo pré-definido para aferi¢ao de sinais vitais (SSVV) de uma
paciente em choque?
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b) Qual a melhor op¢ao: Acesso venoso periférico ou acesso venoso central? Quais as
diferengas entre esses dois tipos de acesso?

c) O enfermeiro pode realizar acesso venoso periférico e acesso venoso central? Existe
uma lei que os ampara?

d) Quais medicagdes/soro o enfermeiro pode estar administrando sem a prescricdo médica
neste caso? Qual a lei que os ampara?

e) O enfermeiro pode solicitar exames laboratoriais?

Essas questdes de aprendizagem foram incluidas posteriormente na plataforma Moodle
Ead, e foi solicitado que as alunas fizessem suas pesquisas em referenciais cientificos sobre as
questdes e retornassem com as observagdes construidas.

A SP elaborada sugere um caso de hipovolemia, sendo que o objetivo de aprendizagem
inicial dessa estratégia seria abordar os tipos e indicagdes de acessos venosos, mas, conforme
as questdes elaboradas pelos participantes, notou-se que a SP permitiu a ampliagdo das
questdes que se queria que emergissem com a sua proposi¢do, corroborando com Lima e
Linhares (2008), que afirmam que neste processo de aprendizado, os alunos sao estimulados a

buscarem outros conhecimentos relacionados ao assunto principal.

Impressoes da facilitadora:

A discussdo protagonizada pelas alunas diante da situagdo apresentada se mostrou
produtiva; buscaram hipoteses em experiéncias prévias de estagios, conhecimentos tedricos e
em situagdes vivenciadas em aulas praticas e em vivéncias profissionais de alunas que ja atuam
na assisténcia a saude (como Técnicas em Enfermagem), suscitando duvidas e ampliando as
questdes correlacionadas que estavam intimamente ligadas a assisténcia de enfermagem de uma
paciente com hipovolemia. A discussdo mobilizou grande parte das participantes, excedendo o
tempo estipulado/programado para a atividade, apontando ser a estratégia potente para instigar

a busca do conhecimento.

5.1.2. Segundo momento:

O segundo momento do encontro foi destinado a rememorar aspectos do sistema
circulatdrio. Para isso a estratégia utilizada foi o desenho em cartolina.

O conhecimento em sistema circulatorio e estrutura das veias ¢ de extrema importancia
para a insercdo da PICC, bem como avaliagdo de sucesso do procedimento € monitoramento de

possiveis complicagdes.
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Camargo et al. (2008) afirmaram que o sucesso em PICC ¢ obtido quando a ponta do
cateter se posiciona centralmente, ou seja, em veia cava superior. Se a ponta progredir para
além da veia cava superior, manobras de tragdo devem ser implementadas. Pontas de cateteres
posicionadas centralmente estdo associadas a menos complicagdes quando comparadas aos
cateteres ndo-centrais.

Nao somente para a avaliagdo do posicionamento da ponta do cateter, mas segundo o
mesmo autor, os profissionais devem estar atentos aos riscos envolvidos no uso deste
dispositivo que podem ocorrer na inser¢do, enquanto o cateter percorre o trajeto venoso ou
durante a manutengdo e remogao.

Posto isso, para esse momento a turma foi dividida em 5 grupos utilizando como
estratégia para a composi¢do dos grupos, balas distribuidas de diferentes cores, sendo que os
grupos se agrupavam de acordo com a cor da bala. Foram ofertadas canetas hidrograficas e uma
cartolina para cada grupo onde seriam realizadas as representagdes em forma de desenho. Foi
entdo sorteado uma estrutura do corpo humano para cada grupo representar, conforme os
seguintes itens: MMSS, MMII, torax, cervical e estrutura da veia com anatomia da pele.

Cada grupo deveria, de acordo com seus conhecimentos prévios e sem consulta a
nenhum outro tipo de material, desenhar a rede circulatoria dessas estruturas.

Apds a finalizagdo dos desenhos, as cartolinas foram organizadas de forma que
simulasse um corpo humano para que as alunas pudessem reconhecer as estruturas, fazer as
possiveis conexdes de veias entre as estruturas do corpo e assim, fazer as suas proprias
consideracdes sobre as dificuldades encontradas e as necessidades de aprendizagem.

Essa atividade, considerando a EC, se configurou a partir da sintese prévia desenvolvida
a partir de conhecimentos adquiridos anteriormente, discussdo e seguiu-se a fase de identificar
os problemas relacionados com a constru¢do da rede venosa. Nesse momento foram dispostas
as visdes iniciais da realidade.

Abaixo, na Figura 3, segue o resultado da atividade no qual as alunas apresentaram seus
desenhos ao mesmo tempo em que realizavam a conexdo com as atividades dos outros grupos,
momento esse em que a discussdo se tornou breve e as alunas identificaram que seus
conhecimentos sobre as estruturas componentes do sistema circulatério eram limitados,
reconhecendo a necessidade de um momento de busca cientifica para subsidiar a ampliacao

desse conhecimento.
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Figura 3 - Resultado da atividade de desenho do sistema venoso. Dourados, 2019.

Fonte: Propria da autora

Como atividade a distancia, enquanto forma de continuar os movimentos da EC, foi
solicitado, por meio da plataforma Moodle, para que cada aluno buscasse em referenciais
teoricos, materiais que subsidiassem a confec¢do de um novo desenho do sistema circulatorio
para o proximo encontro. Foi proposto que as alunas fizessem suas pesquisas para todo o
sistema circulatdrio, uma vez que a estratégia tragada para o proximo encontro, seria um novo

sorteio das estruturas a serem desenhadas.

Impressodes da facilitadora:

O desenho, simbolizando o resultado dos conhecimentos prévios das alunas acerca do
sistema circulatorio, demonstrou fragilidades na assimilagdo dos principais componentes desse
sistema. Notou-se, no desenvolver dessa atividade, dificuldades para a realizagdo e menor
adesdo do grupo, com alunas dispersas e buscando ajuda em meios eletronicos.

Algumas alunas pontuaram que até esse momento de suas vidas ndo tinham gerado a
necessidade de utilizacdo desse conhecimento que fora trabalhado nos primeiros anos da
graduacdo, associando suas limita¢cdes em identificar as estruturas do sistema circulatério a isso,
ndo sendo este um conhecimento significativo para algumas delas até o0 momento.

Frente a isso Costa (2012), ao tratar da Teoria da Aprendizagem Significativa, cita que
cada vez que uma informagao nova chega a estrutura cognitiva, ela so sera significativamente

aprendida se o sujeito a correlacionar com informagdes que ja tenham sido assimiladas



49

anteriormente. Por isso, ndo existindo informagdes relevantes para correlacionar as informagdes
novas, elas ficam soltas até que sejam correlacionadas a algo substancial ou se perdem-se.

Nesse caso, ocorrendo apenas uma memorizagao temporaria.

5.1.3. Terceiro momento:

Para o terceiro e ultimo momento do encontro objetivou-se a introducao do assunto de
PICC e Port-a-cath, e para isso foi utilizada a técnica de “Brainstorm” (geragdo de ideias), em
que corresponde as fases de identificacdo dos problemas e levantamento de hipoteses da EC. A
escolha dessa estratégia se deu pela necessidade de se estratificar o conhecimento das alunas
em relacdo aos temas propostos. Frente a isso, a estratégia objetivou alcangcar o maior numero
possivel de informagdes relacionadas a PICC e Port-a-cath vindas das participantes como forma
de nortear os assuntos que seriam discutidos ao longo do curso.

O brainstorm ¢ uma estratégia utilizada quando se desconhece o problema, buscando
esclarecer e buscar mais informagdes sobre esse tema. Se trata de um disparador para geracao
de ideias com a exposicdo espontinea, sem julgamentos ou criticas (CAMARGO; DAROS,
2018).

Para Oliveira, Zibovicius e Tarcia (2015), o brainstorm pode ser considerado como uma
reunido de uma equipe, de preferéncia multidisciplinar, relacionados ao contexto do problema
para a livre geracdo de ideias, obtendo assim um grande numero de contextualizacdes e
abordagens. Finaliza-se com a filtragem dos resultados, descartando os que ndo forem
sustentaveis e ampliando os que forem promissores.

Frente a essa estratégia foram dispostas no quadro duas cartolinas contendo os nomes
de “PICC” e “Port-a-cath”, de cores diferentes — rosa e verde. Foram distribuidos varios papéis
das duas cores para as alunas, para que as mesmas colocassem em cada um deles tudo que
tivessem de conhecimentos prévios ou o que tema disparador remete e, posteriormente
organizados sobre essas duas cartolinas.

Apds tempo para reflexdo sobre o tema, as alunas se dirigiram ao quadro para dispor
seus papéis abaixo de cada cartolina com suas cores correspondentes. Dessa forma, gerou-se
diferentes opinides relacionadas a PICC e Port-a-cath, de acordo com os conceitos prévios de
cada aluna. Em seguida, a facilitadora procedeu a leitura de cada um deles e foram organizadas
de acordo com a importancia, prioridade e proximidade de definigao.

Assim, foram geradas as necessidades de aprendizagem das alunas, se tornando dessa

forma um objetivo de aprendizagem que deve ser alcancado até o final do curso.
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Abaixo seguem os resultados da estratégia de geracdo de ideias da turma:

Quadro 1 - Ideias geradas por meio da técnica de Brainstorm. Dourados, 2019.

PICC PORT-A-CATH

“Nao sei” (2) “Nao sei sobre”

“Cateter central de insercdo periférica utilizado | “Imagino que seja o cateter utilizado”
para tratamento medicamentoso através de um | “O que ¢? Quando ¢ indicado?”
acesso com maior durabilidade, feito em veias

periféricas que vai até o inicio sanguineo do

coragao”

“Direto no coragao?” “Para qué serve?”

“Indicado para maior tempo de hospitalizagdo” “Em qual situag@o utiliza?”

“Nao sei qual a indicagao” (5) “Nao sou capaz de opinar”

“Tempo de uso?” “Nao faco ideia do que seja, para que serve e
indicagdo”

“Beneficios?” “E um cateter?” “Importancia?” “formas de
inser¢ao?”

“Cateter venoso periférico” “Nao conheco”

“Realizado em pacientes de UTI” “Quando ¢ indicado?”

“Ultima opgao de uso apés AVP e AVC” “Dispositivo”

“Dispositivo novo” “Cateter em forma de boton indicado para
tratamentos longos como quimioterapia”

“Guiado por USG” “Nao sei” (8)

“Forma de inser¢ao”

“Como valoriza o exercicio da enfermagem?”

“E um cateter central” (3)

Fonte: Elaborado pela autora.

Observou-se a partir do Quadro 1, que as informagdes das participantes eram restritas.
Em relagcdo a PICC algumas alunas chegaram proximas a defini¢do do cateter, mas ainda
permaneceu em evidéncia o desconhecimento em relagdo a aspectos importantes do seu uso,
assim como afirmaram nao saber sobre a indicagdo, a inser¢do, os beneficios, de que forma se
aplica a enfermagem, entre outros. Ja em relagdo ao Cateter Totalmente Implantado, ou Port-a-
cath, as necessidades de aprendizagem se mostraram maiores ainda, sendo que a maioria referiu

nao saber a definigdo ¢ indicagoes.
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Tal desconhecimento em relacdo ao cateter de PICC é uma realidade ndao s6 na
populacdo académica, mas também em estudos envolvendo profissionais enfermeiros que
atuam em assisténcia hospitalar. Em seu estudo, S& Neto et al. (2018) entrevistaram 41
enfermeiros de unidades hospitalares do Rio de Janeiro, e constataram que, apesar das inumeras
vantagens do uso do cateter de PICC, a maioria desconhece as indicagdes, as vantagens e
também ndo indica o cateter como dispositivo de escolha, fato esse associado pelos autores ao
desconhecimento dos enfermeiros acerca do dispositivo.

Esse resultado ndo foi diferente em estudo realizado com enfermeiros de um hospital
universitario de Curitiba-PR, no qual avaliou-se o conhecimento em relagdo ao uso de Port-a-
cath. Nesse estudo, Pacheco ef a/ (2015) descreveram que 82% dos enfermeiros nunca passaram
por treinamento sobre o cateter, € quando questionados sobre aspectos técnicos do cateter, a
maioria teve respostas incorretas, como por exemplo em relacdo a antissepsia da pele,
paramentac¢ao, indicacdo, heparinizagdo, uso correto da agulha, entre outros.

Dessa forma, nota-se que o brainstorm se mostrou como uma estratégia eficaz para a
identificacdo e levantamento do grau de conhecimento das alunas, de forma que partissem delas
e sem quaisquer julgamentos, as tematicas disparadoras para o decorrer do curso. A proposta
desse momento foi que ao término do projeto de ensino, todas essas necessidades levantadas

seriam retornadas a turma a fim de se verificar o esclarecimento de cada uma delas.

Impressoes da facilitadora:

A percepgdo da facilitadora para este momento foi que apesar de, no inicio da atividade
ter sido deixado claro que esta ndo tinha cunho avaliativo e sim para socializar os assuntos do
curso e identificar o grau de conhecimento das alunas em relagao aos dispositivos intravenosos.
Destaca-se que muitas alunas mostraram necessidade de buscar de alguma forma a correta
definicdo dos conceitos, por meio de dispositivos moveis.

Essa necessidade da busca pelo correto mostra aspectos de uma educagdo “bancéria”
sob a perspectiva de Freire (1987) em que ndo ¢ oportunizado ao aluno mostrar sua opinido, o
que ndo condiz com a proposta desse curso, o qual se que utiliza de processos pedagdgicos
ativos, e também demonstra aspectos de uma avaliagdo tradicional classificatoria em que os
alunos se sentem como se seu conhecimento estivesse sendo mensurado.

Por se tratar do primeiro encontro, as alunas ainda ndo tinham contato com essa
metodologia e para esse momento demonstraram pouca interagdo entre elas e com a

facilitadora, contribuindo pouco nas discussdes e somente quando eram questionadas pela
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facilitadora, permanecendo em uma postura passiva em que esperavam que fosse transmitido

algum conhecimento.

5.1.4. Avaliacao do encontro:

A avaliagdo do encontro teve caracteristicas formativas em que as alunas puderam
colocar suas consideragdes sobre a forma como foi construido o conhecimento, de forma
escrita, em um questionario com identificagao opcional com questdes discursivas. A avaliacdo
formativa permite o reconhecimento de conquistas e oportunidades de melhorias tanto para o
aluno quanto para o facilitador.

Dessa forma, as questdes abrangeram a auto avaliagdo em que o aluno pode verificar
sua participagdo nas atividades, uma avaliagdo do conteudo em que o aluno avaliou as
estratégias utilizadas, bem como se os objetivos de aprendizagem foram atingidos e também

contou com uma avalia¢do da facilitadora com sugestdes de melhoria para o proximo encontro.

5.1.5. Atividade no Moodle Ead:

Com o intuito de aproximar as alunas da tematica do curso foi sugerida a leitura de dois
artigos cientificos para discussdo no proximo encontro, sendo eles:

- “Cateteres venosos centrais de inser¢do periférica: alternativa ou primeira escolha em
acesso vascular?”. (DI SANTO, et al., 2017) Disponivel em:
http://www.scielo.br/pdf/jvb/v16n2/1677-5449-jvb-16-2-104.pdf

- “Fatores influenciadores na utilizacdo do cateter central de inser¢do periférica em
pacientes adultos”. (COSTA, et al, 2017) Disponivel em: https://www.e-

publicacoes.uerj.br/index.php/enfermagemuerj/article/view/20976

A segunda atividade da plataforma foi direcionada para a complementacao do primeiro
momento do encontro presencial, em que as alunas fizeram a discussdo da SP e elaboraram
questdes de aprendizagem. Dessa forma, as questdes foram langadas na plataforma em forma
de “Tarefa” para que os mesmos realizassem as pesquisas em referenciais e retornassem na

mesma plataforma no prazo de uma semana, como apresentado abaixo, por meio da Figura 4
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Figura 4 — Discussdo acerca da SP desenvolvida no primeiro encontro do curso de cateter
central de insercao periférica e cateter totalmente implantado por meio de praticas educativas
ativas. Dourados, 2019.

UEMS

Universidade Estadual
de Mato Grosso do Sul

PPG‘ES Mestrado

Profissional

Andlise da Situa¢do-Problema:

No nosso ultimo encontro fomos apresentados a seguinte Situagdo-problema:

As 12:30h na Unidade de Pronto atendimento do municipio de Madureira do Sul, a
recepcionista chega ofegante:

- Enfermeira, enfermeira por favor, rapido!!!....

- O que houve?

- Tem uma senhora que chegou aqui vocé pode ir ve-la?

E a técnica de enfermagem a atualiza da situagdo:

- Enfermeira a Senhora M.B.S., sexo feminino, 39 anos, Com histdria de metrorragia

Dentre as hipdteses de assisténcia de enfermagem levantadas pelo grupo estdo:
e Exame fisico
Levantamento de histérico: (comorbidades, uso de medicamentos, etc.)
Realizar acesso venoso
Administrar Soro Fisiolégico
Providenciar exames laboratoriais (hemograma, plaquetas, B-HCG,
glicemia, ect.)
Avaliar SSVV
e Acomodar no leito

Em discussdo levantamos as seguintes necessidades de aprendizagem:

a) Existe um intervalo de tempo pré-definido para afericdo de SSVV de uma paciente em
choque?

b) Qual a melhor opgdo: Acesso venoso periférico ou acesso venoso central? Quais as
diferencas entre esses dois tipos de acesso?

c) O enfermeiro pode realizar acesso venoso periférico e acesso venoso central? Existe
uma lei que os ampara?

d) Quais medicagBes/soro o enfermeiro pode estar administrando sem a prescrigdo
médica neste caso? Qual a lei que os ampara?

e) O enfermeiro pode solicitar exames laboratoriais?

Dessa forma, cada aluno devera procurar responder tais questdes de aprendizagem e
informar a fonte dos dados (qual base de dados utilizou). O arquivo pode ser enviado em
formato de PDF ou Word.

Fonte: Elaborado pela autora

A terceira atividade postada na plataforma Moodle retomou o segundo momento desse
encontro presencial e foi solicitado para que as alunas procurassem explorar os aspectos

importantes do sistema circulatério para que, no préximo encontro, pudessem refazer o desenho
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na cartolina, esse movimento representa o disparar para a construcao da segunda fase da EC, a

nova sintese.

5.2. SEGUNDO ENCONTRO

Objetivos de aprendizagem: Consolidar o conhecimento acerca do sistema
circulatorio, identificando o sistema venoso; conhecer o conceito e aspectos legais de PICC e
acesso venoso central;

O segundo encontro teve como proposta a resolucdo das atividades dispostas na
plataforma Ead, como forma de consolidar o conhecimento trazido a partir das leituras em
referenciais e mediados pelas atividades postadas. Dessa forma, foi construida a segunda parte
da EC, que se denomina como nova sintese ¢ compreende as fases de: buscando novas
informagdes, construindo novos significados e avaliando o processo.

Antes de iniciar o encontro, foi reapresentado o contrato de aprendizagem para que as
alunas revisitem as metas pactuadas no primeiro encontro uma vez que foram corresponsaveis
pela construcdo. A leitura do contrato reforga a importancia da participacao de todos no curso
e propicia uma reflexdo sobre o comprometimento em sala de aula. Também possibilitou um

momento para rever o contrato, caso houvesse alguma necessidade especial.

5.2.1. Primeiro momento:

Como forma de rediscutir o conhecimento acerca de dispositivos intravenosos e
introduzir aspectos sobre acesso venoso central, foi iniciada a leitura das questdes de
aprendizado do encontro anterior.

Apoés a etapa de construgdo de um conhecimento por meio de consulta cientifica e
reflexdo para a resolugdo das questdes de aprendizagem elencadas pelo grupo sobre a SP, as
alunas enviaram pela plataforma seus “Novos significados”. Dessa forma, nesse encontro foi
feita a releitura da SP e aberta a discussdo para compartilhamento dos temas.

Nesse momento observou-se que, através dessa estratégia, todos conseguiram se
apropriar de um novo conhecimento, complementado por meio da discussdo e do
compartilhamento, finalizando dessa forma, o movimento de Construcdo de novos significados

da Espiral Construtivista. Segundo Lima (2017), essa fase se caracteriza pelo confronto dos
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novos saberes com os saberes prévios por meio das trocas das informagdes a fim de se chegar
a um consenso sobre as diferentes fontes pesquisadas, passando por um processo de andlise em
grupo e finalizando com um produto dessa analise.

A técnica de Situagdo-problema se mostrou um eficaz disparador do processo ensino-
aprendizagem, uma vez que os cendrios sao estruturados de forma que as alunas sintam que a
situacdo se caracterize como um problema para eles, gerando a necessidade de apropriacao de
um conhecimento que eles ainda ndo tém. De acordo com Silva et al. (2019b), o método de
PBL leva os estudantes para além de suas expectativas ao inserir no seu processo de ensino
exemplificagdes concretas de um mundo profissional, propondo o didlogo e a cooperagdo para
o alcance dos objetivos.

Soares et al (2018) consideraram que o PBL estimula a criatividade, uma vez que os
problemas ndo partem de uma teoria. Dessa forma, o aluno ndo encontrard a solugdo do
problema em resolu¢do de exercicios similares, nem em referéncias bibliograficas, sendo
instigado a apresentar novas solugdes, novas ideias, estimulando sua capacidade criativa e
inovadora.

Esse momento do encontro teve importante participagdo da facilitadora, mediando as
discussdes e promovendo a reflexdo das alunas sobre os objetivos de aprendizagem, quais
sejam: Conceito de PICC, acesso venoso central e legislagdo de PICC. As provocagdes foram
no sentido de guiar o pensamento das alunas sobre esses assuntos, fazendo-as retomar o que ja

tinham pesquisado nas suas buscas.

Impressoes da facilitadora:

A partir do acompanhamento via plataforma Ead, pdde-se perceber que neste momento
todos puderam, por seus proprios meios, elucidar conceitos que foram discutidos de forma
equivocada inicialmente, como a prescricdo de medicamentos pelo profissional enfermeiro.
Nesse segundo encontro presencial, todas participaram ativamente esclarecendo duvidas e
discutindo opinides. O momento de busca na literatura foi de suma importancia para o
desenvolvimento do aprendizado, como foi o caso da discussdo sobre acesso central e legislagcdo
em PICC. Dessa forma, a turma alcancou um novo conceito para o atendimento da paciente

representada na SP.
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5.2.2. Segundo momento:

Como forma de dar continuidade a atividade do encontro anterior de desenho do sistema
circulatdrio, abordando dessa forma as principais veias para PICC e Port-a-cath, neste encontro
foi construido um novo “mapa” do sistema circulatdrio, finalizando também a segunda fase da
EC para essa tematica, a nova sintese.

Dessa forma, conforme acordado, foi realizado novo sorteio das estruturas entre os
grupos, proporcionando que os grupos tivessem contato com estruturas diferentes as do
encontro anterior.

Para essa atividade foi utilizado um molde de todo o corpo humano, em um desenho
num tamanho maior em relagdo ao encontro anterior. As alunas nos seus grupos deveriam
desenhar as veias correspondentes a parte sorteada no molde. Ao final da atividade o resultado
esperado era que todas as veias desenhadas de cada grupo, se comuniquem e finalizem com o
sistema circulatorio como um todo.

Feito o desenho pelos grupos e posteriormente as jungdes de cada parte do sistema
circulatdrio, foi aberto o espago para discussdo por meio de questdes disparadoras feitas pela
facilitadora com o intuito de contextualizar PICC, acesso venoso central e o sistema
circulatdrio, bem como a importancia do conhecimento da estrutura das veias e da pele.

O desenho do sistema circulatorio permitiu melhor associagdo das alunas com a
conceituagdo de acessos vasculares e também a reflexdo de possiveis complicagdes ou
intercorréncias que possam vir a acontecer durante e apos a passagem do cateter de PICC.

Segundo Carvalho (2017), o aprendizado em anatomia se limitava anteriormente ao
reconhecimento de estruturas em espécimes dissecados enfatizando a memoriza¢do de nomes
cientificos. Essa forma de aprendizado com o tempo se tornou desmotivadora para os alunos,
principalmente por se mostrar desvinculada da futura pratica profissional, tornando-se sem
sentido para o estudante que, por muitas vezes, so iria ter a percepg¢ao da real importancia depois
de algum tempo, na pratica profissional. Diante disso, as metodologias ativas se mostraram
como estratégias eficazes no processo de ensino-aprendizagem em Anatomia.

Em seu estudo, Strini, Strini e Bernardino Junior (2020) descrevem uma experiéncia de
utilizagdo de metodologias ativas com o uso de roteiro e imagens para aula de Anatomia e
apontam manifestagdes positivas dos alunos em relagdo a essa metodologia. Eles também
reforgam o importante papel do facilitador/tutor como norteador demonstrando a aplicabilidade
¢ estimulando a interagdo e o interesse dos alunos.

Na imagem abaixo (Figura 5) consta o produto final da atividade.



57

Figura 5 - Resultado da atividade do segundo encontro de desenho do sistema circulatorio.
Dourados, 2019.

Fonte: Propria da autora

Impressoes da facilitadora:

Para essa atividade, observou-se que, motivadas pelo encontro anterior, muitas alunas
realizaram o proposto e fizeram a busca cientifica sobre o sistema circulatorio. O momento de
repassar para a cartolina promoveu discussao e reflexdo. Nesse momento houve a consolidagao
da concepc¢ao de todo o sistema circulatorio e uma compreensao acerca das redes venosas uma
vez que € de suma importancia o reconhecimento das conexdes e da integralidade do sistema
venoso para o entendimento dos cateteres centrais. Ao realizarem a conexdo das principais
veias, as alunas conseguiram atingir os objetivos propostos de associagdo da atividade com o
cateter de PICC e Port-a-cath, assim como promover uma reflexdo sobre puncio venosa e as

caracteristicas e estrutura da pele.

5.2.3. Terceiro momento:
O terceiro momento do encontro foi destinado a refletir sobre PICC e para isso foi
retomada a atividade proposta na plataforma (os dois artigos postados para leitura e posterior

discussdo). Para esse momento buscou-se discutir os pontos importantes suscitados a partir do
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brainstorm em que foi proposta a leitura da literatura cientifica para enfim, elaborar a nova
sintese.

Sendo assim, a estratégia utilizada foi de dispor no quadro um papel contendo a
identificacio “DEFINICAO DE PICC” e uma cartolina (flip-chart) abaixo, em que um
representante de cada grupo da atividade anterior, apos discussdo, fosse até a cartolina e
escrevesse 0 seu novo conceito sobre o tema apos a busca em literaturas.

Feito isso, foi aberto espaco para sugestdes, dividas ou consideracdes do restante da
turma para que pudessem contribuir para a finalizagdo do aprendizado sobre o conceito de
PICC.

Os resultados dessa atividade se mostraram satisfatorios em relagdo aos objetivos
propostos. Ao solicitar que cada uma fosse até o flip-chart ainda prevaleceu a defini¢do do
cateter de PICC limitado aos nomes que compdem a sigla, porém quando provocadas pela
facilitadora com perguntas, conseguiu-se criar uma defini¢do mais abrangente do cateter e
também puderam refletir o que significava cada composicdo do nome (Cateter — central —

inser¢ao — periférica), explorando os temas a fim de elucidar o conceito.

Impressoes da facilitadora:

Uma dificuldade encontrada nesse encontro foi o tempo para a realizagao das atividades.
O tempo programado de duas horas para o encontro presencial se mostrou insuficiente para
uma maior abertura para didlogo e discussdo, refletindo na limitagdo de alguns assuntos que
seriam abordados nesse encontro que eram as indicagdes e contraindicagdes de PICC.

Partindo dos pressupostos de Freire (2002) em que ensinar ndo se trata de transferir o
conhecimento, e sim de criar possibilidades para sua propria produgdo ou a sua construgdo. Ao
entrar em aula, o professor deve estar aberto a indagagdes, a curiosidade, as perguntas dos
alunos, as suas inibigdes.

Ainda nesse contexto, Borges e Alencar (2014) afirmaram que na metodologia ativa, a
medida que a énfase ¢ colocada na aprendizagem, o papel do professor deixa de ser o de ensinar
e passa a ser o de ajudar o aluno a aprender, se tornando mediadores da aprendizagem.

Diante disso, para que uma aula tenha uma efetiva implantagdo do método ativo, ¢
necessario dispensar um tempo maior para a realizacdo das atividades, como ¢ relatado por
Pinto et al. (2012) em seu estudo, no qual utilizaram-se de um método ativo para a aplicagdo
das aulas sendo que para isso necessitavam de alguns movimentos obrigatorios que envolviam

discussdo entre os alunos e professor.
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5.2.4. Avaliaciao do encontro:

Ao término do encontro foi feita a avaliagdo formativa, dialogada, em que cada aluno
pdde refletir sobre as atividades propostas. Em um primeiro momento cada um fez uma breve
reflexdo sobre sua participagdo nas atividades (Auto avaliagdo) norteadas por perguntas como:
Como vocé considera sua participacdo hoje? Teve duvidas? Colaborou com o grupo? Sugere
melhoria? Como forma de incentivar as falas, a primeira avaliacao foi da facilitadora.

Em um segundo momento as alunas fizeram uma avaliacdo do encontro, dos métodos
utilizados e deram sugestdes para o proximo encontro, de forma dialogada.

No ultimo momento, foi entregue um breve questionario para ser feita a “Avaliacao
entre pares”, em que o aluno avalia a atuagdo do colega da sua direita no seu grupo, as
contribui¢cdes que o mesmo teve para a resolucao das atividades e dos problemas identificados,
além de avaliar também a atuagdo da facilitadora.

Nesta metodologia, a avalia¢do entre pares reforga a importancia de todos do grupo para
constru¢do do aprendizado, considerando que cada par tem muito a contribuir com o todo e as
atividades envolvem a constru¢do coletiva do conhecimento. Dessa forma, o aluno se sente
corresponsavel ndo so pelo seu aprendizado, mas também do restante da turma. Villas Boas
(2001, p.14) ao citar sobre a avaliacdo por colegas, afirma que os alunos “sabendo que suas
atividades serdo avaliadas pelos proprios colegas, irdo prepara-las com maior cuidado e,
possivelmente, com maior prazer”.

Ainda, nesse processo avaliativo, o estudante emite juizos e comentarios sobre o
trabalho do outro e evidentemente esse mecanismo implica em reciprocidade, ou seja, ele
também serd avaliado pelo proximo. Em um contexto de educag@o profissional, considera-se
que esse tipo de avaliacdo se torna uma parte importante da vida profissional, uma vez que essa
identidade se desenvolve melhor no contexto compartilhado. Nao somente isso, mas a avaliacdo
em grupo pode trazer também um enfrentamento ao individualismo e aumento da autoconfianca

(KLEIN; GURIDI, 2013).

5.2.5. Atividade no Moodle Ead:

Para dar continuidade a tematica sobre PICC, foram lancadas 3 atividades na plataforma
Ead, com o intuito de abordar questdes relacionadas a legislagdo de PICC, indicacdes e
contraindicacdes do uso do cateter e introduzir a técnica de insercao do cateter.

Sugestdo de leitura:
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- Dissertagdo de mestrado: “Competéncias de enfermeiros para utilizacdo de cateter
central de inser¢do periférica (PICC) em adultos”. (PORTO, P. S., 2017). Disponivel
em: https://repositorio.bc.ufg.br/tede/handle/tede/7771

Foi inserido na plataforma uma apresentacdo em PowerPoint que abordou as
caracteristicas do cateter de PICC e um video demonstrativo sobre inser¢cdao de PICC, ambos
desenvolvidos pela facilitadora, com o objetivo de despertar para o procedimento técnico da

PICC.

5.3. TERCEIRO ENCONTRO

Objetivos de ensino: Refletir sobre as vantagens da utilizagdo de PICC, suas indicacdes
e contraindicagdes; conhecer ¢ discutir as caracteristicas fisicas do cateter ¢ abordar a técnica
de insercao de PICC.

O terceiro encontro abordou temas que foram suscitados a partir da atividade do
brainstorm desenvolvido no primeiro encontro, o qual trouxe lacunas de conhecimento
concernente a estes pontos. Os quais foram explorados itens sobre PICC, a partir de alguns
relatos de casos que envolvem a insercao do cateter, para proporcionar a reflexdo critica das
alunas sobre questdes que abrangiam as caracteristicas do cateter, possibilitando o pensar sobre
a melhor escolha do cateter bem como a rede venosa a ser puncionada. Dessa forma, o terceiro
encontro trouxe os movimentos da espiral construtivista que as alunas realizaram, apds a busca
de novas informagdes pela plataforma, e a constru¢do de novos significados.

Esse encontro também possibilitou a aproximagdo com a técnica da inser¢do de PICC,
em que as alunas tiveram um primeiro contato por meio da plataforma considerando a atividade
solicitada.

Em razdo da limitacdo do tempo disponivel, e em comum acordo entre participantes € a
facilitadora, o contrato de aprendizagem, a partir deste encontro s6 seria retomado se houvesse
a quebra de algum item que foi construido e pactuado por todos, ou se surgissem novas

necessidades de alteragdo pela turma.
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Como forma de abordar algumas tematicas simultaneamente, a estratégia utilizada foi

dividir a turma em 3 grupos (A, B e C). Com base na leitura do material enviado na plataforma,

foram elaboradas 3 descri¢des de casos envolvendo a PICC, com enfoques diferentes

(indicagdes/caracteristicas do cateter/vantagens) fixadas uma em cada flip-chart e foram

distribuidos um para cada grupo para que pudessem refletir, discutir e colocarem as suas

percepcdes sobre a situacdo, respondendo a questdo contida em cada descricdo de caso

(Conforme quadro 2).

Cada flip-chart foi dividido em 3 sec¢des, cada uma destinada a um grupo (A, B e C),

para que estes colocassem suas ideias em seu respectivo campo.

Abaixo segue o modelo das descri¢des de caso.

Quadro 2 - Descrigoes de casos da atividade de Analise de Todos os Fatores/ ideias (ATF/I).

Dourados, 2019.

EQUIPE A

Paciente A.S.M., sexo feminino,
15° PO de gastrectomia, internada
na UTI do HU com quadro de sepse
pulmonar, estavel
hemodinamicamente no momento.
Em ventilagdo mecénica com altos
parametros ventilatorios (pressoes
altas). Necessita de infusdo de
DVA. Em discussdo com a equipe,
decide-se instalar um acesso venoso
central.

Vocé como enfermeira da unidade
tem compromisso com o raciocinio
critico sobre os cuidados aos
pacientes. Sendo assim, por que essa
paciente se beneficiaria do uso de
PICC em relagdo ao acesso passado
pelo médico? Quais os beneficios do

uso de PICC?

EQUIPE B

Paciente P.U., sexo masculino, 28
anos, recebeu diagndstico de cancer
de pulmao e foi indicado 8 sessdes
de quimioterapia, com duragao total
do tratamento de 4 meses
(tratamento ambulatorial). Para que
0 mesmo ndo se submeta a inimeras
pungdes, optou-se por realizar a
passagem de PICC para o
tratamento.

Vocé enquanto enfermeira da
oncologia devera realizar esse
procedimento. Sendo assim:

a) quais aspectos devem ser
avaliados para escolha da melhor
veia?

b) Qual o melhor cateter para esse
paciente quanto ao calibre, material,
quantidade de lumens e tipo de

ponta (aberta ou valvulada)?

EQUIPE C

Sabendo que PICC se trata de
um acesso venoso central, porém
que ¢ inseridlo em uma veia

periférica.  Quais  seriam  as
indicagdes e contraindicagdes do
uso desse tipo de cateter? Quais
alguns diagnosticos mais comuns

para a indicagdo de PICC?

Fonte: Elaborado pela autora.




62

Ao final do tempo disponibilizado, o Flip-chart contendo as considera¢des do grupo
juntamente com o caso, foi repassado para o proximo grupo (Ex. Grupo A passa para grupo B,
grupo B passa para C e, C passa para A). Dessa forma, cada grupo recebeu um caso diferente
do seu inicial, para refletir sobre a situacdo e sobre as respostas do grupo anterior. A proposta
¢ que o grupo analise a resposta do grupo anterior e acrescente novas ponderagdes sobre o caso.
Para isso foi disponibilizado mais um tempo para os grupos, € em seguida foi feito novo rodizio
dos Flip-chart.

Ao término da atividade todos os grupos tiveram contato com todos os casos, puderam
analisar criticamente as respostas dos seus pares e formar uma opinido contraria ou acrescentar
novas consideragdes de forma complementar cada caso.

Cada grupo entdo socializou para toda a turma o seu caso e as ideias e respostas geradas
por todos. Considera-se como um momento de consolidacdo dos diferentes conhecimentos
levantados, em que as tematicas se complementaram por meio da socializagdo e da discussao.

Abaixo (Figura 6) um modelo de Flip-chart com a descri¢do do caso do grupo B e as

contribui¢des dos grupos B, C e A, respectivamente.

Figura 6 - Flip-chart resultante da atividade de Analise de Todos os Fatores/ Ideias (ATF/I).
Dourados, 2019.

EQUIPEB.

masculion, 283005, recebeu dagnés

Fonte: Propria da autora.

Abaixo segue o resultado dessa atividade:



Quadro 3 - Compilado dos dados gerados pela estratégia utilizada da atividade ATF/I.

- Mais conforto, evitando
multiplas pungdes

- Monitoramento da pressdo
venosa central

- Infusdo de grandes volumes

- Veia visivel/palpéavel

- Preferencialmente basilica

- Nao tem por que avaliar a
valvula. Ela pode causar alguma
intercorréncia

- Conforto

— Calibre para adulto 3,5a 5,0

- Material: poliuretano/silicone
- Liimens: duplo/mono

Dourados, 2019.
CASO DA EQUIPE A CASO DA EQUIPE B CASO DA EQUIPE C
IDEIAS IDEIAS IDEIAS
- Nao causa pneumotorax — Calibre - Indicagdo: Tempo de
- Serve para infusdo de DVA - Valvulas internagdo prolongado,
- Menos risco de infec¢do - Local que ndo dificulte a | quimioterapicos, acesso
- Anestesia local mobilidade do paciente periférico dificultoso,

administragdo de antibidtico,
NPT, transfusdo, medicdo de
PVC, saturagdo de O2 venoso,
inser¢do com anestesia local;

- Contraindicagdo: Les3o na
pele, paciente com trombose
venosa, paciente que ndo tem
AVP, paciente nefropata.
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- Ponta: valvulada
- Diagnostico: Pacientes
queimados,  oncoldgicos e
neurologicos.

Fonte: Propria autora

Essa técnica, denominada de Analise de Todos os Fatores/ Ideias (ATF/I), incentiva os
alunos a pensarem sobre ideias ou fatores relevantes sobre o tema, proporcionando uma
discussdo sobre cada fator na tomada de decisdo em questio (CAMARGO; DAROS, 2018).

O facilitador promove no final da atividade uma condensa¢do de todos os fatores
elencados em cada Flip-chart, gerando uma discussdo sobre eles com a finalidade de ressaltar
os fatores mais importantes e evidenciar a forca da coletividade na reunido de todas as ideias
para a constru¢ao do conhecimento (CAMARGO; DAROS, 2018).

Durante 0 momento da discussdo dos grupos, foi passado para as alunas manusearem
dois Kit's de cateteres de PICC de diferentes materiais e tamanhos, sendo um pediétrico e um
adulto. O manuseio permitiu certa aproximacao da teoria com a pratica, de forma que o aluno
pdde otimizar seus conhecimentos sobre o produto que estava sendo trabalhado no curso.

Para Pereira (2019), qualquer material que facilite o processo de ensino-aprendizagem
e seja educacional, é considerado como um material didatico, os quais fazem parte do ambiente
de aprendizagem e estimulam essa aprendizagem significativa no aluno. Esse material, quando
em movimento ¢ considerado como material manipulavel.

Ainda de acordo com esse autor, os materiais manipulaveis devem ser utilizados nas

situacdes em que seu uso facilite a compreensdo dos conceitos e das ideias que estdo sendo
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trabalhadas, sendo que seu uso ndo deve ser isolado, mas acompanhado de um processo de
reflexdo sobre eles (PEREIRA, 2019).

Pereira (2019) ainda defende o uso de materiais manipuldveis quando afirma que:

Cada vez mais a sociedade exige que a escola proporcione aos seus alunos
experiéncias significativas em contextos multiplos e variados, sendo os materiais
manipuldveis fortes recursos para uma aprendizagem mais ativa e construtivista, uma
vez que se intitulam como ferramentas ludico-educativas, que possibilitam que o
aluno aprenda explorando (PEREIRA, 2019, p. 21).

Sendo assim, diante das ideias geradas provenientes da técnica de ensino e
complementada pelo uso do material manipulavel, considera-se que as estratégias utilizadas
promoveram reflexdo sobre o caso, e dessa forma, permitiu a discussdo sobre as
condutas/cuidados realizados de outros grupos e trouxe a sedimentacao do conhecimento obtido
a partir de leituras prévias.

Conforme considera Mattar (2017), o método de caso ¢ um exemplo poderoso de
metodologia ativa, pois através deles, os alunos sao transportados numa situacdo muito préoxima
do real e exercem a fun¢do de gestores em que precisam se posicionar utilizando-se de
fundamentagdo tedrica, debate com colegas e construindo coletivamente uma solugdo para o
caso.

Ao utilizar dessa estratégia em um curso de contabilidade, Vendramin (2018, p. 108)
pdde observar que o método de caso possibilitou a aprendizagem significativa atendendo aos

trés fatores que dela sdo exigidos, quando diz que:

A existéncia de conhecimento prévio ¢ feita com base no que o aluno ja sabe e no que
¢ ensinado nas aulas tedricas. O material ¢ potencialmente significativo, ja que os
casos sdo reais, de empresas proximas ao cotidiano dos alunos e elaborados de forma
a induzir o raciocinio dos mesmos. Por ser uma metodologia ativa de aprendizagem,
o método do caso eleva as chances de o aluno se mostrar pré-disposto a aprender de
forma significativa.

Impressoes da facilitadora:

Motivadas pelo método utilizado com o estimulo ao raciocinio critico, as alunas se
mostraram engajadas com a atividade, com pouca dispersdo e pode-se observar a partir da
construcao que as leituras sugeridas na plataforma foram realizadas.

A atividade permitiu a intera¢do e favoreceu o trabalho em equipe no momento de
discussdo em relacdo ao caso, momento esse em que as alunas puderam se tornar avaliadoras

das pontuacdes colocadas pelos outros grupos.
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No momento em que se retornou as discussdes de cada caso observou-se que foram
necessarias poucas adequacdes relativas a constru¢do desenvolvida pelos grupos, atingindo
entdo os objetivos de aprendizagem em relag@o aos assuntos propostos, quais eram: vantagens

do cateter de PICC, caracteristicas do cateter e indicagdes/contraindicagoes.

5.3.2. Segundo momento:

Objetivando associar a teoria a pratica, esse segundo momento do encontro buscou
apontar questdes importantes relacionadas a escolha do cateter e quanto a técnica de insercao,
estimulando-os a pensar de forma ldgica em situacdes que simulem a realidade.

A partir da atividade proposta na plataforma onde eram incentivados a realizarem
pesquisas relacionadas a técnica de PICC, motivados pelo disparar do video postado, nesse
momento foi encomendado uma atividade de “encenacdo” para os grupos.

Os trés grupos da atividade anterior (A, B e C) receberam um relato de uma situagao
ficticia de um paciente onde a partir das leituras recomendadas elas pudessem refletir, discutir
e descrever o passo a passo da inser¢do do cateter, desde a escolha da veia com a devida
justificativa para essa escolha, e a escolha do cateter quanto ao nimero de lumens, material,
calibre e tipo de ponta.

Foi disponibilizado um tempo para a discussao e complementacao do caso apresentado,
momento em que a facilitadora realizou visitas nos grupos para acompanhar o andamento das
discussdes e nortear as ideias levantadas.

Dessa forma, com as descri¢des previamente prontas, com a escolha da veia e do cateter
e a técnica, ficou encomendado como atividade a distancia para que os grupos se reunissem e
finalizassem a encenacdo para apresenta¢do no proximo encontro com toda a turma.

Segue abaixo os casos distribuidos nos grupos para que pudessem descrever a inser¢ao

do cateter.
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Quadro 4 - Descri¢ao de caso ficticio para elaboragdo do roteiro a ser dramatizado.

Dourados, 2019

CASO1

Paciente M.A.S., sexo
feminino, 66 anos, internada na
UTI por quadro de sepse de foco
pulmonar, intubada, necessitando
de uso de droga vasoativa (DVA)
e antibioticoterapia de longo
prazo. Nao apresenta outras
comorbidades. N&o apresenta
lesdes na pele. Na avaliagdo de
membros superiores vocé
constatou que suas veias sao
tortuosas.

Escolha o cateter de
PICC que vocé deseja passar
nessa paciente (calibre, material,
nimero de limens e tipo de
ponta). Escolha a veia que vocé ira

CASO 2

Paciente N.M.T.,
mulher, 65 anos, com diagndstico
de CA de mama com metastase, ja
foi submetida a mastectomia a D,
foi indicada para quimioterapia de
longo prazo em  regime
ambulatorial.

Nao serad submetida a
quaisquer outra terapia a ndo ser
esta.

Escolha o cateter de
PICC que vocé deseja passar
nessa paciente (calibre, material,
nimero de limens e tipo de
ponta). Escolha a veia que vocé ira
passar e descreva o passo-a-passo
da inser¢ao desse cateter.

CASO 3

Recém-nascido com
10 dias de vida, historia de asfixia

perinatal, em ventilagao
mecanica, necessita de uso de
drogas vasoativas (DVA) e

Nutri¢do Parenteral Total (NPT),
sendo indicado acesso venoso
central. Foi submetido a inimeras
tentativas de punc¢do em brago D e
E nesses dias de internagdo,
apresentando muitos hematomas e
edema nos bragos.

Escolha o cateter de
PICC que vocé deseja passar
nesse paciente (calibre, material,
nimero de lumens e tipo de
ponta). Escolha a veia que vocé ira

passar € descreva o passo-a-passo

da il’lSGI‘QiO desse cateter passar ¢ descreva o passo-a-passo

da inser¢@o desse cateter.

Fonte: Elaborados pela autora.

Conforme regulamenta 0 COFEN em sua Resolucdo n°® 258, de 12 de julho de 2001, a
passagem de PICC ¢ de responsabilidade do enfermeiro, apds passar por capacitagdo. A
indicacdo inicia-se com a solicitacio médica e apds esse momento o enfermeiro avalia o
paciente quanto a disponibilidade de acesso venoso e condigdes clinicas. As vantagens do uso
do cateter de PICC sdo inimeras, porém ao mesmo tempo, as desvantagens e as complicacdes
também sdo importantes e devem ser analisadas. Dessa forma, com o uso cada vez mais
frequente de PICC em neonatologia, esse procedimento vem requerendo do enfermeiro
conhecimento de anatomia e fisiologia da rede venosa, além de outras questdes que envolvem
este procedimento (MOTTA et al., 2012).

Em seu estudo Borghesan (2015) aponta que complicacdes relacionadas ao uso do
cateter de PICC contribuem substancialmente para o aumento da morbimortalidade de
neonatos, além de onerar os custos com a assisténcia a esses pacientes. Dessa forma, os
enfermeiros, principais responsaveis pelo procedimento, possuem grande responsabilidade
sobre todo o processo, sobretudo na preven¢do de complicagdo inerentes a ele.

Posto isso, a responsabilidade do enfermeiro se inicia na escolha do melhor dispositivo
para cada caso, justificando assim a importancia dessa atividade para os alunos.

A proposta da encenagdo do préximo encontro ¢ que essa atividade pudesse ser realizada

sem quaisquer consultas a material, e que partisse dos conhecimentos que obtiveram apos a
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leitura do material inserido em plataforma, para que as alunas identificassem suas necessidades

de aprendizagem no momento da apresentagao.

5.3.3. Avaliacao do encontro:

A avaliagdo do encontro teve caracteristicas formativas, dialogada, em que cada aluna
e a facilitadora puderam colocar suas reflexdes acerca das atividades realizadas, bem como do
material utilizado e o material postado na plataforma, também sobre o método utilizado no
encontro e a atuacao da facilitadora.

A facilitadora realizou também uma avaliagdo sobre os pontos importantes referentes
ao desenvolvimento do grupo, suas contribui¢cdes e cumprimento dos pactos estabelecidos no
contrato de aprendizagem, destacando as potencialidades do grupo e refor¢ando o papel de

protagonismo das alunas na constru¢ao do conhecimento.

5.3.4. Atividade no Moodle Ead

Como sugestdao de leitura e como forma de complementar os assuntos nesses trés
encontros, foi postado na plataforma duas apresentagdes em PowerPoint, desenvolvidas pela
facilitadora, que trata da conceituacdao de PICC, sistema circulatorio, historia e legislagdo em
PICC, caracteristicas do cateter, indicacdes, vantagens e avaliacdo do local de inser¢do. Todas
as apresentagdes foram referenciadas por meio de material de apostilas e busca em artigos
cientificos.

Também foram postados dois artigos para leitura:

- “A utilizagdo do cateter central de inser¢ao periférica (CCIP) no ambiente hospitalar”.

(BAIOCCO; SILVA, 2010). Disponivel em: http://www.scielo.br/pdf/rlae/v18n6/pt _13.pdf

- “Principais indicag¢des para o uso do cateter central de insercdo periférica (PICC):
Fatores limitantes™. (OLIVEIRA et al., 2000). Disponivel em:
http://www.inicepg.univap.br/cd/INIC_2006/inic/inic/03/INIC0000546 OK.pdf

5.4. QUARTO ENCONTRO
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Objetivo de ensino: Correlacionar a atividade tedrica de passagem de PICC com a pratica.

Como forma de consolidar o conhecimento acerca da técnica de inser¢do de PICC, apos
a socializa¢@o das alunas com assuntos relevantes que introduziram e embasaram a técnica por
meio dos encontros anteriores, 0 quarto encontro teve como unico enfoque a técnica de inser¢ao
do cateter.

Considera-se que todas as tematicas correlacionadas a PICC sdo de extrema importancia
para o empoderamento do profissional nesse tipo de acesso venoso, porém o exercicio pratico
da técnica e sua execucdo correta e segura sdo fundamentais e diretamente relacionadas ao
sucesso da terapia intravenosa central.

Para Rocha, Oliveira e Bengtson (2017), durante a formagao académica, os profissionais
da area da saude realizam diversos procedimentos sem que tenham um treinamento prévio
ocasionando assim, falhas na execucdo desse procedimento que podem estar associadas a falta
de pratica e de influéncia de fatores psicologicos.

Os mesmos autores reforcam a importancia da pratica em puncao venosa quando dizem
que “o treinamento extensivo das habilidades praticas tem como objetivo seguir de forma
simulada os mesmos passos aplicados na abordagem ao paciente e corrigir erros mais
frequentes” (ROCHA; OLIVEIRA; BENGTSON, 2017, p. 198).

Dessa forma, a estratégia utilizada foi a técnica de encenacdo, em que as alunas dos
grupos foram apresentadas a descricdo de um caso para que pudessem simular/encenar uma
passagem de cateter de PICC.

O quarto encontro entdo se aproximou da segunda fase da EC, em que se elaborou a
“Nova sintese”. No terceiro encontro as alunas foram motivadas a elaborar suas hipoteses
(sintese provisdria), frente aos casos distribuidos nos grupos, sem consulta a material didatico.
A partir dessa sintese, como atividade a distancia foi encomendado para que fizessem suas
pesquisas e entdo, para este quarto encontro foi realizada a etapa de “Constru¢do de novos
significados” e “avaliagdo do processo”.

Para este momento optou-se pela dramatizagdo ou encenagdo que se constitui de um
método ou técnica pedagdgica originadas do teatro e voltadas para o desenvolvimento de
habilidades mediante o desempenho de atividades que se aproximam de situacdes que seriam
vivenciadas na vida profissional dos estudantes (MEDEIROS; QUEIROZ, 2018).

Essa técnica oportuniza ao aluno o enfrentamento e resolucdo de problemas, colocando-

o no centro da aprendizagem e possibilitando que ele saiba aplicar o conhecimento tedrico
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aprendido em diferentes situagdes, potencializando dessa forma o aprendizado e tornando-o

ativo (RIZOTTE; SILVA, 2019).

A dramatizagdo gera a espontaneidade e, consequentemente, potencializa o estudante
e o docente a transpor os conteudos teodricos, Vvisto que essa consiste em uma
oportunidade de lidar com situagdes que envolvam o enfrentamento e a resolugdo de
problemas (MEDEIROS; QUEIROZ, 2018. p. 143).

Reforcam sua reflexdo afirmando que o teatro potencializa o conhecimento uma vez que
utiliza e articula todas as dimensdes do corpo, além de se constituir um importante meio de
comunicagdo e expressdo, pois, reune aspectos audiovisuais e linguisticos (MEDEIROS;
QUEIROZ, 2018).

Em outra perspectiva, Mattar (2017) considera a dramatizagdo como uma técnica em
que os alunos desempenham papéis proprios de seus interesses ou de suas realidades
profissionais e objetiva desenvolver a empatia, a capacidade de desempenhar os papéis de
outros e analisar situacdes de conflito através de outras visdes e trabalhar competéncias como:
desenvolvimento pessoal, relacionamento interpessoal, independéncia social e sensibilidade a
situacdes grupais.

Em complemento a essa ideia, Anastasiou e Alves (2004, p. 89) afirmaram que a
dramatizacdo “traz a sala de aula um pedago de realidade social de forma viva e espontanea,
para ser observada e analisada pelos estudantes. Desenvolve a criatividade, a desinibicdo, a
inventividade e a liberdade de expressao”.

Ao relatar sua experiéncia com o uso do teatro como ferramenta de ensino-
aprendizagem para uma equipe de enfermagem hospitalar, Silva et al. (2019a), consideram que
o teatro ¢ uma das possibilidades de educagdo ndo formal sendo uma alternativa motivadora
para os colaboradores, pois foge da aula tradicional, no qual a aprendizagem ¢ feita de uma
forma ludica e agradével, possibilitando o desenvolvimento pessoal e ampliando o espirito
critico dos funcionarios.

Nesse mesmo estudo, o teatro se mostrou como importante estratégia com um grande
engajamento e interesse por parte dos profissionais, proporcionando discussdes bastante
pertinentes em virtude da aproximacdo com a realidade vivenciada. Com a utilizacdo das
encenagdes permitiu-se replicar experiéncias da vida real favorecendo um ambiente de
interatividade, facilitando o processo de ensino-aprendizagem entre a equipe de enfermagem e

multidisciplinares (SILVA et al., 2019a).



70

5.4.1. Primeiro momento:

Para auxiliar na encenagdo do procedimento foram confeccionados, pela facilitadora,
dois modelos de bragos puncionaveis e um modelo de regido cervical, objetos esses que
permitiram simular a puncao de acesso venoso em membro superior € em veia jugular externa.
Os modelos foram produzidos a partir de um material flutuador para piscina denominado de
macarrdo de polietileno expandido, o qual foi cortado e foram desenhadas com marcador
permanente a rede venosa de brago e regido cervical. Foram utilizados corddes para amarragao
nos bragos e pescogo dos atores.

O uso de simuladores no ensino em enfermagem ndo ¢ recente. Manequins para
treinamento de habilidades vém sendo utilizados desde o século XIX. Aliado a questdes éticas
e de seguranca do paciente, o avango tecnologico tem contribuido para a ampliagdo dos
diferentes simuladores no ensino em enfermagem. Os bragos para pun¢do venosa sao um tipo
de dispositivo classificado como part task trainers, que se destinam para o treinamento de
habilidades (OLIVEIRA; PRADO; KEMPFER, 2014).

Em seu estudo os autores apontam que a simulagdo ¢ capaz de fazer o aluno a aprender
que o cuidado ndo € inato e pode prepara-lo para diversas situagdes adversas em que a atuagao
do enfermeiro se torna de extrema importancia, porém nem sempre estdo preparados para isso.
Nao somente isolada, mas com a presenca de um tutor nas praticas de simulacdo demonstrou
maior efetividade, tendo em vista que seu papel proporciona a reflexdo e leva a um aprendizado
mais critico e reflexivo (OLIVEIRA PRADO; KEMPFER, 2014).

O procedimento de pun¢do venosa ¢ uma pratica comum dos profissionais de
enfermagem, caracterizada pela inser¢do de um dispositivo no interior de uma veia e fixado a
pele, porém tal procedimento requer um alto nivel de complexidade técnico-cientifica, exigindo
do profissional competéncia e habilidade psicomotora. Sendo assim, justifica-se a utilizagdo de
manequins para a simulagdo dessas técnicas, como forma de poupar o paciente da exposi¢ao
desnecessaria a erros iatrogénicos (HUBNER, 2015).

No primeiro momento do encontro a proposta foi de que cada grupo fizesse a leitura do
seu caso (distribuido no encontro anterior), para os outros grupos antes de iniciar a encenagao,
bem como a descricdo da veia escolhida para punc¢do, o cateter, o calibre, o material, a
quantidade de lumens e o tipo de ponta escolhido, justificando os motivos para essas escolhas.

Somente apos isso, o grupo iniciou a encenagdo do procedimento, desde o preparo do
material, preparo do integrante do grupo elencado para simular o paciente, paramenta¢ao

cirurgica e a simulagdo da técnica propriamente dita.
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Durante a apresentacdo, os demais grupos foram orientados a permanecerem proximos
ao procedimento e, a partir de suas observagdes realizar anotagdes que poderiam contribuir no
desenvolvimento da técnica. Sendo assim, todas as apresentacdes foram avaliadas por todos os
grupos.

Foram disponibilizados 20 minutos para cada apresentagdo e mais 20 minutos para

exposicao e discussdo das avaliagdes.

Figura 7 - Foto da atividade de encenacao dos grupos. Dourados, 2019

Fonte: Proprias da autora.

Impressoes da facilitadora:

A utilizacdo da estratégia de encenacdo com o uso de simuladores de puncdo
confeccionado como prototipo de brago e regido cervical se mostrou como uma potente
alternativa para abordagem da técnica de inser¢do de PICC. Conforme atividade inclusa via
plataforma, foram realizadas suas pesquisas para embasar a escolha do tipo/calibre/local de
punc¢do para o cateter, fundamentando coerentemente antes de iniciar as apresentagoes.

Observou-se um empenho de todo o grupo para a realizagdo da atividade, demonstrando
que o ambiente ludico permite ampliar a interacdo entre o grupo e aprofundamento no universo
do procedimento, sem receios quanto a erros e dificuldades encontradas na execugao.

Em relacdo ao procedimento de inser¢ao de PICC, considerando que esse foi o primeiro
contato e primeira manipulagdo com o cateter de PICC e, para muitas, também foi um dos

poucos momentos que realizaram até mesmo uma pung¢do venosa, foi um momento de grande
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aprendizado e socializagdo com o procedimento, cumprindo dessa forma o objetivo do
encontro. As duvidas e necessidades de aprendizagem foram geradas posteriormente, assim

como era esperado apo6s a vivéncia do procedimento e o surgimento das primeiras dificuldades.

5.4.2. Segundo momento:

Nesse momento, 0s pequenos grupos se reuniram, e discutiram entre si as ponderagdes
individuais observadas nas demais apresentagdes, a partir dos conhecimentos prévios
adquiridos em atividades anteriores a encenacdo. E por fim, um integrante de cada grupo foi
convidado a ir ao quadro para registrar os apontamentos que o grupo levantou de cada
encenacao.

Dessa forma, o quarto encontro veio complementar a sintese prévia elaborada pelas
alunas no terceiro encontro, dando continuidade a Espiral Construtivista correspondendo dessa
forma a sua segunda fase, na qual ocorreu a “elaboragdo de novos significados” apos a busca
em referenciais e também o movimento de “avaliagdo” do processo, em que as proprias alunas

fizeram suas criticas aos procedimentos encenados, movimentos estes constituintes da EC.

Figura 8 - Ponderagdes dos grupos em relagdo as encenagdes realizadas. Dourados, 2019.

Fonte: Propria da autora.

O resultado dessa atividade mostrou as seguintes lacunas a serem preenchidas:

- Grupo A: cateter monolumen?; sem capote; luva contaminada; sem anestésico;
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- Grupo B: lavagem das mados; capote; erro ao calcar luva; pungdo sem garrote;
anestésico; ndo retirou o mandril; paramentagdo; contaminacdo (erro na técnica asséptica);
abertura do campo;

- Grupo C: marcacdo da insercdo; garroteamento; anestesia; erro de paramentacgio;
contaminac¢do na hora de colocar os materiais no campo;

Quanto as observagdes técnicas, a paramentagdo cirurgica e técnicas assépticas foram
apontadas como itens de maior fragilidade a serem aprofundadas ndo s6 em fundamentacgdo
tedrica, mas principalmente em execugdes em cendrios reais ou simulados, por se tratarem
também de desenvolvimento de habilidades manuais.

Em seguida a esse momento, procedeu-se a finalizacdo das atividades e avaliagdo do

encontro.

Impressoes da facilitadora:

Nos dois momentos houve intensa participacdo da turma, com discussdes ricas que
geraram ndo somente necessidades de aprendizagens, mas também uma troca de saberes muito
importantes, construindo-se coletivamente o conhecimento. Nesse ponto, foi demonstrada a
potencialidade do método ativo em que a aluna busca seu conhecimento e compartilha-o com
seus colegas.

O encontro cumpriu com o objetivo, porém assim como nos encontros anteriores o
tempo foi fator limitante para algumas discussoes, prejudicando dessa forma o desenvolvimento

ideal da avaliagdo, com um tempo livre para melhor reflexao por parte das alunas.

5.4.3. Avaliacao do encontro:

Considerando que a aprendizagem no método ativo é potencializada pela participacdo
dos outros colegas para constru¢do conjunta do conhecimento, para esse encontro optou-se pela
“Avaliacdo entre pares” tendo em vista que a colaboracdo da aluna na atividade de encenacdo
influenciou diretamente na execucao correta da técnica de PICC pelo grupo.

A avaliagdo entre pares reforca a importancia de todos do grupo para a construgdo do
conhecimento, sendo que cada integrante ¢ responsavel ndo somente pelo seu aprendizado, mas

também para com 0s seus pares.
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5.4.4. Atividade no Moodle Ead:

Para finalizar o conhecimento sobre a encenagdo e a técnica correta de inser¢ao de PICC,
foi encomendado via plataforma uma atividade em que a facilitadora retorna as consideragdes
colocadas no quadro ao final do encontro para as proprias alunas. Essas fragilidades sdo
consideradas como necessidades de aprendizagem que precisariam ser sanadas. Sendo assim, a
atividade proposta na plataforma foi de que a aluna refletisse sobre as apresentagdes e buscasse
embasamento em seus proprios meios referenciados sobre cada um dos apontamentos
colocados pela turma.

As questdes deveriam ser respondidas e postadas no item da atividade em questdo no
prazo de uma semana. Essa atividade de explorar referenciais tedricos para elaboragdo de uma
“nova sintese”, se configura como a segunda fase da Espiral Construtivista.

Como forma de introduzir o proximo passo do curso, foi sugerido a leitura de um
material que aborda as questdes de manutencao do cateter e complicagdes relacionadas ao seu
uso.

Sugestdo de leitura:

- “Complicagdes relacionadas ao uso de cateter central de inser¢do periférica no
neonato.” (JOHANN, D.A., 2011). Dissertacgdo de mestrado. Disponivel em:
http://hdl.handle.net/1884/26970.

5.5. QUINTO ENCONTRO

Objetivos de ensino e aprendizagem: Consolidar a técnica de passagem do cateter de
PICC; conhecer os cuidados e complica¢des relacionadas ao uso, manuten¢do e retirada do
cateter; ¢ introduzir a tematica de Port-a-cath;

Foi realizado um feedback, como forma de complementar o conhecimento construido
com a técnica de encenacdo do encontro anterior que abordou o procedimento de inser¢do de
PICC.

A partir das leituras propostas em plataforma, o quinto encontro seguiu com as
discussdes acerca das complicagdes relacionadas ao uso de PICC, bem como dos cuidados na
manutengao e retirada do cateter.

Em um ualtimo momento, o encontro proporcionou uma aproximac¢ao com a segunda
tematica desse projeto de ensino: Cateter Totalmente Implantado, ou Port-a-cath, uma vez que
a aproximacdo dos temas trabalhados anteriormente como o conhecimento em rede venosa,

sistema circulatorio, tipos de acessos venosos, conceituacao de acesso venoso central, bem
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como suas indicagdes e contraindicagdes, sdo requisitos necessarios para abordagem deste tipo

de acesso venoso.

5.5.1. Primeiro momento:

Considerando o primeiro objetivo de aprendizagem desse encontro, iniciamos com a
discussdo das questdes disparadoras provenientes dos apontamentos realizados durante as
encenacdes dos grupos, a partir da socializagdo dos temas pesquisados, proporcionando assim
a reflexao critica.

Foi oportunizado as alunas realizar novamente a simulacdo de algumas técnicas nas
quais foram observadas fragilidades durante a encenag¢do do encontro anterior, como por
exemplo, a realiza¢do da paramentacdo cirurgica e execu¢do de medida do paciente para a
passagem do cateter de PICC. Dessa forma, elas puderam ndo s6 fundamentar teoricamente a
técnica correta, mas também adsorver em nova encenagdo. Por se tratar de duvidas
procedimentais, a execucdo por meio de uma nova simulagdo se tornou um mecanismo

importante para a assimila¢do da teoria.

Impressoes da facilitadora:

Para esse momento, notou-se que poucas alunas realizaram a atividade a distancia de
estudo em referenciais e postagem das respostas na plataforma, limitando dessa forma as
discussdes. Uma das propostas da EC ¢ a busca em referenciais que subsidiam as discussoes,
atreladas ao conhecimento de diferentes atores ¢ a mediagao do facilitador.

Sobre esse aspecto, Lima (2017) refor¢a a importancia da busca em literaturas quando
afirma que o contato com pessoas mais experientes favorece a resolugcdo de problemas que
dificilmente seriam enfrentados somente com os conhecimentos individuais. Entretanto, o
espirito cientifico, fundamentado por métodos validados também deve orientar a construgdo do
conhecimento.

Retornar, com maior aten¢ao, ao momento da simulac¢ao de paramentacao e de medig¢ao
do cateter de PICC se mostrou uma eficaz estratégia para solidificacdo do conhecimento e da
técnica correta. O ambiente permitiu um enfoque melhor para essa simulagdo, num ambiente
neutro e livre de julgamentos em que as alunas puderam expressar suas duvidas e dificuldades
enquanto a discussdo do grupo levou a identificar as formas adequadas do desenvolvimento da

técnica.
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5.5.2. Segundo momento:

Prosseguiu-se com a constru¢do do conhecimento acerca das complicagdes e os
cuidados com o cateter ap6s a passagem, sendo assim que esse tempo correspondeu ao segundo
e terceiro objetivos de aprendizagem do encontro.

Esse momento objetivou que todos assimilassem o conhecimento das principais
complica¢des relacionadas ao uso de PICC, suas causas e as intervengdes para cada
complica¢do, possibilitando atuar efetivamente em um momento adverso da terapia
intravenosa.

Importante relembrar o compromisso de todos na construgdo dos saberes, pois € através
das pesquisas e da apropriacdo individual dos contetidos, que as discussdes se tornam mais
ricas. A estratégia utilizada para esse momento foi a de “Arvore de problemas” e reflete a
importancia do protagonismo das alunas na busca do conhecimento.

A técnica de “Arvore de problemas” ¢ uma estratégia que visa a identificagio de causas
e efeitos de um problema central, que pode ser definido por meio de brainstorm ou mesmo
distribuido por meio de um Flip-chart. O problema central deve ser colocado no meio do papel
(tronco da arvore), acima devem ser colocados os efeitos do problema (galhos e folhas) e abaixo
do problema devem ser colocados as causas que levaram aquele problema (raizes)
(CAMARGO; DAROS, 2018).

Oliveira, Zilbovicius e Tarcia (2015) descrevem a arvore de problemas como uma
metodologia interessante para utilizacdo em projetos de intervencdo, em que se analisa o
problema do ponto de vista a partir das causas, com o objetivo de criar projetos para elimina-
los. A representacdo em arvore ¢ uma ferramenta simples, facil de ser utilizada e apresenta
vantagens em relagdo a outras metodologias devido ao facil manuseio, podendo ser aplicada a
diferentes contextos visando a identificagdo da causa raiz para a resolugdo de problemas. “A
arvore de problemas busca as principais causas de problemas nas organizagdes, sendo o termo
causa definido como uma dentre varias condi¢des que, em conjunto, tornam provavel a
ocorréncia de determinados problemas que se deseja solucionar (OLIVEIRA; ZILBOVICIUS;
TARCIA, 2015. p.7).”

Iniciamos a atividade com a divisdo aleatoria de trés grupos, e para cada grupo foram
distribuidos varios Post-it de cores amarelo e rosa, sendo que no Post-it de cor rosa deveriam
ser colocadas anotacdes referentes a “CAUSAS” e no Post-it de cor amarelo anotacdes

referentes a “CUIDADOS”.
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Posto isso, foram distribuidos 8 Flip-chart contendo uma complicacdo referente a

terapia intravenosa com PICC, representando o “tronco” da arvore. Os principais temas para

abordagem nessa atividade foram:

Quadro 5 - Temas dos Flip-chart apresentando as complicacdes de PICC, elencadas durante

o curso. Dourados, 2019.

DIFICULDADE
- FLEBITE FLEBITE FLEBITE
NA INFILTRACAO | EXTRAVAZAMENTO " , HEMATOMA | TROMBOSE
. MECANICA | QUIMICA | BACTERIANA
PROGRESSAO

Fonte: Elaborado pela autora.

Dessa forma, para cada grupo foram distribuidas duas ou trés complicacdes e foram

orientados a descrever o que pode vir a causar a complicacdo apresentada e apontar os cuidados

referente a cada complicacdo contida nos Flip-chart. As causas e os cuidados foram descritos

nos Post-it e dispostos abaixo e acima do Flip-chart na parede da sala, respectivamente. A

atividade da arvore de problemas foi finalizada apo6s a discussdo com todos participantes, as

quais estdo representadas, enquanto resultado final da metodologia utilizada, na Figura 09.

Figura 9 - Construcdo final da atividade Arvore de problemas. Dourados, 2019.

FLEBITE
MECANIcA

FLEBiTE
BACTER  ANA

HEMATOMA

TRoMBO5E

Yo,
FLeBITE
QUiMicA

N X

Fonte: Propria da autora

Impressoes da facilitadora:
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Para esse momento a discussdo foi limitada e com pouca interacdo, havendo a

necessidade de intervencdo da facilitadora. A percepcdo foi de que o grupo se encontrava

disperso, sendo observado reservado interesse pelas discussdes, situagdo que tornou o encontro
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pouco dindmico em relagdo aos encontros anteriores. Este fato foi associado ao pouco acesso a

plataforma Ead e, assim, pode ter refletido em dificuldades de decorrer do encontro presencial.

5.5.3. Terceiro momento:

Com o intuito de complementar a abordagem dos cuidados relacionados a manutengao
e retirada do cateter, foi realizada uma breve exposi¢cdo de forma dialogada e os assuntos
abordados foram: lavagem do cateter, técnica de curativo, uso de seringas, heparinizagdo,
atencdo em coleta de sangue e infusdo de hemoderivados, entre outros.

Nesse mesmo momento também foram apresentadas 15 imagens radioldgicas de torax
de pacientes com PICC para que pudessem identificar o posicionamento adequado do cateter.
A confirmagdo radiolégica em PICC se configura como a avaliacio de qualidade do
procedimento e se torna de extrema importancia para determinar as decisdes em terapia

intravenosa.

Impressoes da facilitadora:

A apresentacdo expositiva permitiu a interagdo e o didlogo com as alunas em que
relacionaram os cuidados de enfermagem j& apresentados na atividade anterior, otimizando
assim o conhecimento. As imagens radioldgicas ilustraram de forma muito eficaz e permitiram
solidificar apontamentos desenvolvidos, remetendo aos primeiros encontros o qual foi discutido
a localizacdo das veias e do posicionamento do cateter, demonstrando entdo a importancia
daquele momento de desenho do sistema circulatorio.

Coimbra (2018) aponta as potencialidades da aula expositiva dialogada quando diz que,
numa perspectiva freireana, a aula se baseia no didlogo, em que o educador tem seu papel como
problematizador, trazendo perguntas, compartilhando a realidade, experienciando, conhecendo
e aprendendo também, denominando esse educador como aprendente.

Nessa metodologia o professor, de acordo com o objetivo pretendido, encaminha as
discussdes e reflexdes para as categorias de criticidade, praxis e significacdo e
consequentemente, para os processos de continuidade e ruptura, sendo que a participacdo
continua dos estudantes permite a mobilizacio e a construgdo do objeto do estudo

(ANASTASIOU; ALVES, 2004).
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5.5.4. Quarto momento:

Nesse quarto e ultimo momento do encontro foi iniciada a abordagem da tematica de
Cateter Totalmente Implantado, ou Port-a-cath, por meio da estratégia de andlise da “SP-
Situacdao Problema”.

Foi elaborado e distribuido uma SP para cada aluna e solicitado a leitura coletiva da
mesma. Apds a leitura da situag@o, a proposta foi que as alunas realizassem a identificagdo dos
problemas, suas hipoteses e levantamentos de necessidades de aprendizagem por meio de
discussdo em grupo, sem quaisquer intervengdes da facilitadora. Dessa forma, esse momento
de reflexdo correspondeu aos primeiros movimentos de uma nova EC a ser construida pelas
alunas em Port-a-cath.

De acordo com Camargo e Daros (2018), a situacdo-problema gera no aluno a
necessidade de busca de um conhecimento que ele ainda ndo tem e que ainda ndo foi
apresentado. Com isso o professor busca através da SP associar conteudos que possam ser
aplicados a pratica juntamente com situagdes que envolvem as habilidades necessérias para a
execucao.

A estratégia de resolucdo de problemas contempla as categorias presentes no processo
de constru¢ao do conhecimento ao passo que amplia a significagdo dos conhecimentos prévios,
exige uma continuidade e ruptura na analise dos dados e na busca e constru¢do de diferentes
alternativas para resolu¢do do problema, possibilita a praxis reflexiva, a problematizagdo, a
criticidade ao identificar a solugdo e a totalidade ao se considerar que tudo esta interligado e
mutualmente dependente (ANASTASIOU e ALVES, 2004).

A Figura 10 representa a SP elaborada para o encontro:
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Figura 10 - Situacdo-problema para Port-a-cath. Dourados, 2019
SITUACAO-PROBLEMA

Emmanuela ¢ enfermeira e estd com seu pai internado na UTI do hospital Santa Casa de Bom
Sucesso. Por volta das 15h ela chega para a visita vespertina do seu pai e aguarda ansiosamente a liberagao
da UTI na sala de visitas, onde ficam todos os familiares aguardando a entrada no hospital. Mesmo com sua
ansiedade ela consegue perceber que ao seu lado uma senhora esta falando desesperada ao telefone. Ao sair
da ligagdo, Emmanuela ndo pdde se conter e buscou saber o que estava acontecendo com esta senhora e
perguntou o que estava deixando-a aflita.

A senhora respondeu, chorosa: Ai minha filha, esses médicos ndo falam a nossa lingua! Eu ndo
consigo entender uma palavra do que eles falam!

Emmanuela: Mas o que aconteceu? Quem a senhora esta visitando?

Senhora: E meu filho. Ele tem 16 anos. Ele tem hemofilia e sempre interna nesse hospital, desde
crianga. Sempre teve sangramentos € ja precisou passar por varias internagdes para tomar sangue. Sempre que
o sangue dele t4 baixo, ele precisa internar. E toda vez que ele interna ¢ um sacrificio para achar uma veia
nele! As enfermeiras ficam horas pra pegar uma veia nele. Furam ele milhares de vezes e quando consegue,
¢ uma veia muito fina que perde no outro dia.

Emmanuela: Nossa! Eu sou enfermeira também e imagino o quanto deve ser dificil pra ele. O quanto
deve ser sofrido ter que passar por varias furadas.

Senhora: Sim, moga. Entdo vocé entende minha aflicdo. Eles ja fizeram aquela tal de flebotomia
nele, intracath, tudo ele ja passou, desde crianca. E da ultima vez que ele internou, ele caiu e sangrou muito a
boca. Nao parava de sangrar! Teve tanto sangramento que teve que ir pra UTI! E quem disse que conseguiam
achar uma veia pra medicar ele? Muito dificil! Ele quase morreu porque ndo conseguiam achar a veia.
Demorou muito! Ele ¢ muito dificil de veia!

Emmanuela: Meu Deus! Mas ele esta bem?

Senhora: Sim! Agora ele ja estd bem. Saiu da UTI, esta no quarto se recuperando. Mas parece que
cada dia ¢ um conflito que passo. Hoje os médicos vieram me falar que ele vai ter que usar um tal de Portocath.
Diz que é um aparelho que ¢é colocado dentro do centro cirirgico, que fica dentro da pele dele pra sempre! E
que ¢ pra usar quando precisar pegar a veia. O médico disse que vai ser melhor pra ele. Mas eu estou
desesperada! O meu filho vai ter que passar por uma cirurgia! E depois? Vai ficar com esse aparelho pra
sempre? Eu ndo entendi nada que ele falou. Sera que precisa mesmo disso? Nao existe outra coisa que possa
substituir isso? E como eu vou cuidar disso em casa? E se der algum problema com esse aparelho? Nao sei o
que fazer, pois 0 médico precisa da minha autorizagdo ainda hoje!

Fonte: Elaborado pela autora.

A SP motivou a discussdo da turma, gerando hipdteses relacionadas a conceitos prévios
que as alunas tinham e demonstrando as necessidades a serem sanadas. Com base nas hipodteses
levantadas elaborou-se uma sintese prévia: “Se trata de um cateter venoso, de durabilidade
permanente, sendo suas indica¢oes para quimioterapia, para uso em pacientes cardiopatas e
em pacientes com rede venosa prejudicada.”

Essa sintese se tornou o disparar para os proximos movimentos da EC de busca e

constru¢ao de novos significados.

Impressoes da facilitadora:
Observou-se nesse momento maior adesdo da turma ao caso apresentado, fato

possivelmente associado a uma tematica nova que estava sendo iniciada.
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Observou-se a restricdo de informacdo sobre este dispositivo, referidas pela maioria
delas como um total desconhecimento sobre o assunto ou, consideragdes equivocadas quando
se referiram se tratar de um dispositivo de marca-passo cardiaco, levando entdo ao

levantamento dessa necessidade de aprendizagem.

5.5.5. Avaliacao do encontro:

A avaliagdo procedeu de forma dialogada. Para nortear as consideragdes foram
elaboradas duas questdes para reflexio das alunas: AUTO-AVALIACAO: De que forma a
aluna considerou sua participagdo no encontro; METODO: As trés estratégias utilizadas
(Feedback da encenagio, Arvore de problemas e aula expositiva dialogada) foram ao encontro
dos objetivos de aprendizagem do dia?

A avaliagdo dialogada permitiu a retomada dos objetivos do encontro e a reflexdo critica
acerca da efetividade do método escolhido para alcance desses objetivos, bem como as
consideragdes que cada aluna traz sobre a forma como esse método trouxe modificacdes em

seus conceitos prévios.

5.5.6. Atividade no Moodle Ead:

Como forma de complementar tudo que foi discutido anteriormente nesse encontro, foi
disponibilizado na plataforma a apresentagdo em PowerPoint da aula expositiva dialogada, em
que constavam as temadticas de mensuragao para inser¢ao de PICC e os cuidados na manutengao
do cateter. Material construido pela facilitadora com base em apostilas e protocolos hospitalares
sobre PICC. Também foram postadas as imagens radiologicas apresentadas no encontro e um
pequeno video que demonstra 0 momento do rompimento do cateter de silicone no término do
procedimento de PICC.

Para dar continuidade a tematica de Port-a-cath foi postado em formato de “atividade”
a sintese prévia elaborada pelas proprias alunas, juntamente com a atividade que as norteou
(Situacdo-problema em Port-a-cath), para que fossem realizadas as buscas individuais em suas
bases de pesquisa com o intuito de subsidiar as discussdes para o proximo encontro e, dessa

forma, construir um novo conhecimento.
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5.6. SEXTO ENCONTRO

Objetivos de ensino e aprendizagem: conhecer o dispositivo de Port-a-cath e seus
cuidados de enfermagem; promover a revisdo de todo conteudo desenvolvido até o momento.

O sexto encontro do curso teve como proposito abordar a temdtica de Port-a-cath
motivados pela Situagdo-problema do ultimo encontro. Para isso foi destinado apenas um
encontro, tendo em vista que todas as tematicas abordadas nos encontros anteriores sdo
apropriadas também para esse dispositivo, com exce¢ao da técnica.

O conhecimento que perpassa sobre sistema circulatdrio, dispositivos intravenosos,
acessos centrais, suas indicacdes e contraindicagdes sdo bases para o aprendizado nesse tema.
Dessa forma, como estratégia para esse encontro foi programada a discussao apos a pesquisa
individual das alunas e posteriormente a complementacdo com uma aula expositiva dialogada
com uma profissional especialista na terapia intravenosa em pacientes oncologicos, onde este
dispositivo ¢ utilizado com maior frequéncia.

Dando seguimento ao encontro foi oportunizado um feedback de todo conhecimento
produzido durante o curso através da estratégia de Quiz pedagdgico promovendo a reflexao
critica sobre todos os temas abordados e o conhecimento individual dentro do coletivo.

Como forma de realizar uma sintese de todos os encontros tedricos relativos a Port-a-
cath e PICC, conforme pactuado no primeiro encontro, foram retomadas todas as necessidades
de aprendizagem levantadas no inicio do curso, para que as alunas avaliassem e pudessem

verificar o cumprimento de todas as questdes elencadas nos Flip-chart do brainstorm.

5.6.1. Primeiro momento:

Dando continuidade a atividade do encontro anterior em que foi iniciada a formulagao
de hipoteses e elaboradas as questdes de aprendizagem se constituindo numa sintese prévia, foi
iniciada entdo, a segunda fase da EC na qual essa sintese foi confrontada com os fundamentos
buscados em literaturas sobre Port-a-cath.

Nesse momento foi realizado novamente a leitura da Situagao-problema e aberto espaco
para discussdo com todos da turma, sendo que cada opinido foi respeitada sem quaisquer tipos
de julgamentos e todas as contribui¢cdes foram levadas em consideracdo e, dessa forma, as
alunas foram motivadas a associar o conhecimento construido por meio dos referenciais

cientificos ao caso em questdo, promovendo o raciocinio critico e resultando na nova sintese.
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Impressoes da facilitadora:

Para essa estratégia observou-se ainda a participagdo singela e timida da turma com
poucas consideracdes, no entanto, as alunas se mostraram focadas no aprendizado e com
duvidas que gostariam de sanar para adquirir o conhecimento. Assim, apesar da pouca
interagdo, nao houve sinais de cansaco ou dispersdo das alunas, sendo que as limitacdes no
conhecimento foram associadas a uma busca superficial nos referenciais cientificos antes do

encontro.

5.6.2. Segundo momento:

Apos a geracdo de ideias, promovidas na atividade anterior através da SP, como forma
de complementar o conhecimento, foi convidada a enfermeira especialista em oncologia para
compartilhar seus conhecimentos e suas experiéncias com o dispositivo de Port-a-cath.

Para esse momento foi utilizada a técnica de aula expositiva dialogada, em que a
especialista abordou as seguintes questdes:

- Defini¢ao de Cateter Totalmente Implantado ou Port-a-cath;

- Beneficios do uso do cateter;

- Legislagdo em enfermagem acerca de cuidados de maior complexidade;

- Indicagdes do uso do cateter;

- Complicagdes imediatas e tardias;

- Cuidados de enfermagem;

- Técnica de inser¢ao;

A aula expositiva dialogada surge como contraponto as aulas expositivas tradicionais,
as quais partiam da concep¢do de educagdo bancéaria, em que o professor, detentor do
conhecimento, transmitia o conteudo aos alunos. Neste modelo, os sujeitos que participam
desse processo de ensino aprendizagem, e assumem uma outra concep¢do que se torna
fundamental para possibilitar esse tipo de aula baseada no didlogo, na qual se rompe com as
relacdes verticais da educacao bancaria (COIMBRA, 2018).

Essa estratégia se baseia nos principios da educagdo problematizadora freireana que
compreende o educando como aquele que aprende, problematiza, dialoga, interage, cria, critica,
conscientizando-se do seu papel no mundo e com o mundo (COIMBRA, 2018).

De acordo com Frota (2016), o didlogo se torna parte fundamental dessa estratégia como
forma de promover o pensamento critico e a busca e constru¢do de novos conhecimentos,

possibilitando aos estudantes a superacao da passividade e a falta de mobilidade intelectual.
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Para essa estratégia, o clima de cordialidade, parceria, respeito e troca se torna essencial.
O professor deve proporcionar que seu dominio tedrico oportunize um clima favoravel a
perguntas, observagdes e intervengdes sem que ele perca controle do processo. Dessa forma,
para a realizacdo dessa dindmica, o professor deve buscar contextualizar o tema de modo a
mobilizar as estruturas mentais do estudante para articular as informagdes prévias com as que
serdo apresentadas, seguidas da exposi¢do do contetido mantendo seus principios do didlogo e
escuta do estudante (ANASTASIOU; ALVES, 2004).

Como forma de contextualizar as alunas, para esse nosso encontro foi confeccionado,
pela facilitadora juntamente com a enfermeira convidada para o encontro, um video de pungao
e manuseio do cateter, preservando o sigilo do paciente e do local onde foi realizado, bem como
dos profissionais envolvidos. O video teve o intuito de socializar a técnica com as alunas devido
a limitag¢do de recursos para a realizacdo da pratica em laboratdério com esse dispositivo.

Durante a apresentacdo foi disponibilizado um kit de Port-a-cath e duas agulhas de
puncdo desse dispositivo para que as alunas pudessem manusear e assim, complementar o

conhecimento.

Impressoes da facilitadora:

Em consonancia com o que foi proposto para o encontro, as avaliagdes sobre essa
metodologia foram satisfatorias e cumpriram com o objetivo inicial de abordar essa tematica
antes pouco conhecida.

As alunas sentiram um ambiente favoravel a questionamentos e pontuagdes com a
presenca da enfermeira especialista convidada, compartilhando e trocando conhecimentos e

experiéncias vivenciadas, tornando-se um encontro, dindmico, interativo e rico.

5.6.3. Terceiro momento:

No terceiro momento do encontro foi oportunizado as alunas a revisdo de todos os
assuntos abordados no curso, at¢ o presente momento, como forma de retomar os
conhecimentos empreendidos durante as atividades referentes a PICC e Port-a-cath,
considerando-se como uma finaliza¢do da abordagem tedrica nessas duas linhas tematicas.

Para isso, foi utilizada a estratégia de “Quiz pedagogico”, ou “Passa ou repassa
académico”, em que sdo elaboradas questdes de aprendizagem e langadas para a turma em

forma de competi¢do entre equipes.
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Essa estratégia foi inspirada em um programa de auditorio brasileiro estreado em 1987
pelo apresentador Silvio Santos, que por sua vez teve sua inspiragdo no programa norte-
americano Double Dare, no qual dois times de pessoas participavam de um guiz com perguntas
e respostas sobre conhecimentos gerais (CAMARGO; DAROS, 2018).

De acordo com a proposta, apos a defini¢do a equipe iniciante, deve-se prosseguir com
as questdes. Se a equipe que iniciar ndo souber responder, pode “passar” a pergunta para a
equipe adversaria que, por sua vez, se também ndo souber responder pode “repassar’ a pergunta
novamente para a equipe iniciante. Se ninguém souber responder, um dos times deve “pagar”
com um castigo (CAMARGO; DAROS, 2018).

Para Alves et al (2015), o quiz deve ser utilizado como um recurso que complemente
uma série de atividades realizadas numa sequéncia didatica, funcionando para os alunos como
um feedback dos contetidos trabalhados nas aulas anteriores, contribuindo para a aprendizagem
dos conteudos. Além disso, essa estratégia objetiva também a avaliagdo da aprendizagem, e
auxiliar na constru¢ao do conhecimento de maneira significativa e ladica.

Dessa forma, para essa atividade foram elaboradas 6 questdes conforme consta no
Apéndice D que abordavam a utilizacdo de PICC, as caracteristicas gerais desse cateter,
indicacdes e contraindicag¢des, anatomia e fisiologia da pele e sistema vascular, técnica de
inser¢do de PICC e complicacdes, sendo questdes fechadas com varias alternativas que
deveriam ser avaliadas entre “verdadeiro” e “falso”.

As questdes foram apresentadas para toda a turma e a equipe iniciante deveria
responder. A proposta ¢ que se a equipe nao souber deve dizer “passa” para que a questdo seja
respondida pelo outro grupo, que também tem a chance de dizer “repassa”, se ndao souber
responder. A cada resposta correta o grupo ganha um ponto, e a cada resposta incorreta a equipe
deixa de ganhar o ponto. Vence o jogo a equipe que mais somar pontos ao final da atividade.

Como forma de estimular a tomada de decisdo, o raciocinio critico e também demonstrar
reconhecimento sobre o conhecimento produzido, foi oferecido como prémio uma caixa de
bombom para a equipe vencedora.

Considera-se que, ao final da atividade, todos as alunas foram beneficiadas pelo
conhecimento, tendo em vista que todas as questdes e suas alternativas foram revistas e
discutidas uma a uma, proporcionando a reflexdo de todos sobre o tema abordado, e ndo

somente de uma equipe.
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Impressoes da facilitadora:

Em relagdo a estratégia, a turma demonstrou muito empenho no desenvolvimento da
atividade, com a participagdo de todas motivadas pelo espirito competitivo em que buscavam
de forma fervorosa a discussdo para a resposta correta das questdes. Ja em relagdo as respostas,
todas foram respondidas corretamente, ndo havendo necessidade de corre¢do de nenhuma delas
pela facilitadora. Ou seja, todas as alunas chegaram ao conhecimento de forma satisfatoria e
empolgante.

Diante da grande adesdo da turma a atividade e do nivel de conhecimento avaliado por
meio das perguntas, considera-se o quiz como uma estratégia importante para a finalizagdo dos
encontros, cumprindo com os objetivos iniciais de resgate dos conhecimentos construidos no

percorrer dessa trajetoria em PICC e Port-a-cath.

5.6.4. Quarto momento:

O quarto e ultimo momento do encontro foi destinado ao fechamento e finalizagcdo dos
encontros tedricos desse projeto de ensino. Para isso, foi 0 momento de retomada dos objetivos
ou necessidades de aprendizagem pactuados no primeiro encontro por meio da estratégia
denominada de brainstorm.

Essa ideia de avaliagdo do processo de aprendizagem ¢ corroborada por Anastasiou e
Alves (2004) quando se refere a tempestade cerebral ou brainstorm como uma atividade que
pode ser utilizada para coletar sugestdes para resolver um problema do contexto durante o
processo de construg¢do, permitindo ao professor avaliar os avangos do estudante sobre o
assunto em estudo.

Utilizando-se dos principios da Espiral Construtivista em que, na sua primeira fase
ocorre o levantamento de questdes de aprendizagem, foram construidas coletivamente todas as
necessidades que deveriam ser trabalhadas em relacdo a PICC e Port-a-cath no decorrer do
curso.

Por meio de estratégias pedagdgicas ativas disparadas pela facilitadora, o grupo foi
motivado, pouco a pouco a preencher as lacunas de conhecimento durante os encontros, por
meio das proprias pesquisas em referenciais tedricos e construir seu proprio conhecimento de
forma individual e coletivamente durante as discussdes. Sendo assim, ocorreu um momento de
revisdo de todos os objetivos de aprendizagem elencados pelo grupo, como forma de avaliar o

cumprimento de cada um deles, dando sentido as ultimas etapas da Espiral.
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Entdo, para esse momento foram trazidos todos os Flip-chart produzidos no primeiro
encontro e dispostos na parede para melhor visualizagdo. A facilitadora realizou a leitura de
cada um deles e submeteu a avaliagdo das alunas para que os mesmos buscassem no seu novo
conhecimento se cada necessidade de aprendizagem levantada foi sanada por meio das
estratégias utilizadas, mescladas a partir das aulas presenciais e a distancia aliados aos métodos

ativos.

5.6.5. Avaliacao do encontro:

A avaliag¢do do encontro seguiu o padrao dos encontros anteriores com caracteristicas
formativas, e esta foi feita de forma dialogada. A facilitadora permitiu a retomada dos objetivos
de aprendizagem desse encontro, os quais eram: Discutir Port-a-cath e os cuidados de
enfermagem com esse dispositivo e promover a assimilagdo de todo contetido estudado até o
momento. Para cumprimento dos objetivos as estratégias utilizadas foram de aula expositiva
dialogada e passa ou repassa académico.

Dessa forma, cada aluna e a facilitadora puderam colocar suas consideracdes sobre a
forma que foi construido o conhecimento acerca desses objetivos em um espago de crescimento

mutuo entre alunas e facilitadora, em que cada um dispos sua opinido livre de julgamentos.

5.6.6. Atividade no Moodle Ead:

Para melhor ilustrar o procedimento de Port-a-cath foi incluido na plataforma um video
através do modulo de URL (recurso que permite o acesso em links abertos ao publico) que
demonstra o procedimento de instalagdo desse dispositivo por uma equipe médica.

Mesmo que este seja um procedimento privativo do médico, considera-se valido as
alunas da graduacdo em enfermagem, a complementacdo do conhecimento da técnica de
instalacdo do dispositivo, como forma de fundamentar cuidados de enfermagem que devem ser
respeitados no manuseio do dispositivo.

Link de acesso ao video: https://www.youtube.com/watch?v=TuCtjjXpEK4

Também foi postado na plataforma a apresentacdo em formato de PowerPoint sobre
Port-a-cath e os videos sobre a técnica de manuseio e puncdo do dispositivo, sendo os dois

produzidos pela facilitadora e pela enfermeira especialista convidada do encontro.
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Como esse encontro foi o tltimo tedrico, ndao foram encomendadas atividades para os
proximos encontros via plataforma, permanecendo os materiais disponiveis para consulta e

aprimoramento pelas alunas.

5.7. SETIMO E OITAVO ENCONTROS

Objetivos de aprendizagem: Executar a técnica de inser¢ao de PICC e refletir sobre
possiveis dificuldades no decorrer do procedimento.

A proposta desses dois encontros foi de possibilitar a pratica da técnica de inser¢ao do
cateter de PICC, viabilizada pela disponibiliza¢ao do laboratério de enfermagem da UEMS. A
execugdo do procedimento em laboratorio, se mostra como uma potente estratégia para a
simula¢do de uma situagao real, possibilitando as alunas o manuseio com o kit de cateter central
de insercdo periférica adulto e pediatrico, bem como dos materiais que constituem o
procedimento.

Sabe-se que uma técnica procedimental de exceléncia fica condicionada a repetidas
praticas no decorrer da vida profissional do enfermeiro, porém a simulacdo em boneco ou em
modelos de experimentos oportuniza ao aluno os primeiros contatos com o procedimento,
possibilitando a execu¢do em um ambiente seguro para os profissionais em formagdo e evita
dilemas éticos de treinamento em pacientes ou em animais (ROCHA et al., 2017).

Felix, Faro e Dias (2011), consideram que a enfermagem, em seu aspecto tedrico-
pratico, requer nas suas atividades profissionais o uso de um grande niimero de movimentos
precisos e que exigem prontiddo, denominadas habilidades psicomotoras, sendo que a
utilizagdo das maos como habilidade para o enfermeiro representa uma das caracteristicas mais
valorizadas para a realizagdo de tarefas. Dessa forma, o treinamento prévio dos estudantes em
laboratorio se torna uma medida eficaz ao passo que diminui o numero de erros e o risco ao
paciente.

A aula em laboratoério pode ser considerada como uma técnica de pratica de campo, em
que o professor se utiliza de uma infraestrutura oferecida pela institui¢ao e se considera como
uma estratégia mais apropriada para os conteudos de natureza essencialmente pratica, tendo em
vista que seu processo de ensino-aprendizagem coloca o aluno em contato com a realidade, com
o intuito de estimula-lo a observar, conhecer e resolver os problemas que serdo enfrentados na
realidade (SANTOS, 2018), uma vez que dispde de um conjunto de materiais e equipamentos

que proporciona o desenvolvimento de atividades psicomotoras e permite ao estudante errar e
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corrigir num ambiente livre da ansiedade da presenga do paciente, ambiente propicio para
desenvolver habilidades necessarias (FELIX, FARO e DIAS, 2011).

Para tanto a aula de campo requer o deslocamento do estudante para fora da sala de aula
e visa englobar os sentidos humanos para captar e apreender informacdes do ambiente visitado
considerando também os conhecimentos prévios dos estudantes, focando na resolugdo de
problemas (SANTOS, 2018).

Em seu estudo sobre a percep¢do dos alunos de enfermagem em relagdo ao uso do
laboratorio, Felix, Faro e Dias (2011) consideram, de acordo com seus resultados, que a pratica
em laboratdrio ¢ um recurso indispensavel no processo de ensino-aprendizagem e que a maioria
dos alunos retorna ao laboratério por iniciativa propria para realizar refor¢co de aprendizagem.

Dessa forma, a pratica em laboratorio se mostra como uma importante estratégia em que
os alunos identificam as necessidades, dificuldades e esclarecem suas dividas quanto a
execugio da técnica. E o momento em que os erros e dificuldades sdo seguidos de reflexdo e
busca individual do aprimoramento, com possibilidade de repeti¢do da técnica em seguidas
vezes, 0 que ndo acontece no contexto real.

O laboratodrio de enfermagem da UEMS disponibilizou para esses encontros um boneco
com braco puncionavel para realizagdo das praticas, bem como os materiais que seriam
necessarios para a simulagdo da técnica (bandejas, campos, pingas, cubas, gazes, seringas, etc.).
Os cateteres de PICC utilizados para esse encontro foram os mesmos repassados nos encontros

anteriores para manuseio das alunas, destinados para o ensino.

5.7.1. Primeiro momento:

Levando em conta o espago fisico, a disponibilidade de apenas uma facilitadora e um
boneco para a realizag¢do das praticas, a turma foi dividida em dois grupos. Cada grupo realizou
a pratica em um encontro com duragdo de até 2 horas cada um.

Sendo assim, como forma de otimizar o tempo e proporcionar a realizagdo da técnica
para todos, foram realizadas duplas para o procedimento. A fase de paramentagao, preparo do
material e preparo do paciente foi realizada uma vez por cada dupla. Na fase da instalagdo do
cateter em si, foi dividido entre a dupla dois momentos: No primeiro momento uma aluna
realizava a pun¢do e a outra aluna realizava a inser¢do do cateter, € no outro momento elas

invertiam as fungoes.
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Durante e ap0s a realiza¢do da pratica, foram levantadas as dificuldades e fomentado a
discussdo, bem como a reflexdo sobre aspectos importantes abordados na teoria do curso,
promovendo assimilacdo do contetido estudado.

Ao final do encontro, as alunas puderam discutir e reproduzir os cuidados com o cateter,
com o manuseio ¢ também o curativo. Esse momento foi destinado ao esclarecimento de

duvidas e reflexdo da pratica, promovendo a consolidagdo de todo conhecimento produzido.

Impressoes da facilitadora:

Com a possibilidade de realizagdo da pratica em um boneco que simulava uma rede
venosa € proporcionava a avaliacdo da pun¢do no mesmo instante, notou-se que as alunas se
mostraram empolgadas na realizacdo do procedimento. Muitas delas ainda ndo tinham nem
sequer manuseado um dispositivo de pun¢@o venosa e esse foi um momento oportuno em que
elas se sentiram num ambiente livre de julgamentos e potente para o aprendizado e

esclarecimento de duvidas que s6 surgiram com a pratica da técnica em si.

5.7.2. Avalia¢ao do encontro:

A avaliagdo dos encontros teve caracteristicas formativas e ocorreu de forma dialogada,
assim como nos encontros anteriores em que cada aluna contribuiu com sua opinido sobre a
técnica de aprendizagem utilizada nesse encontro.

Abaixo segue algumas fotos do momento de pratica em laboratério de enfermagem:

Figura 11 - Pratica de PICC em laboratorio de enfermagem. Dourados, 2019.

~4

Fonte: Propria da autora.
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5.8. AVALIACAO DA APRENDIZAGEM

A avaliagdo formativa foi realizada durante a implementacao do processo educativo, ao

final de cada encontro.

Entretanto, para alcangar os critérios de aprovagdo posto no projeto de ensino, foram
também avaliados: frequéncia minima de 75% nos encontros e a obtencdo do conceito
“satisfatorio” na avaliagcdo de desempenho (Apéndice E) realizada pela facilitadora ao final dos
encontros, por meio da observacdo direta das alunas, suas auto avaliagdes escritas e faladas,

suas contribuicdes, seu percurso durante os encontros € a avaliagdo entrepares.

Todas as alunas receberem o conceito satisfatorio na avaliagdo, bem como todas
cumpriram com a frequéncia minima exigida pelo curso, conforme pactuado desde o primeiro
encontro através do contrato de aprendizagem, sendo entdo consideradas aprovadas nesse

processo de ensino.

6. AVALIACAO DO PROCESSO DE ENSINO

Uma das propostas das metodologias ativas ¢ a promogao do raciocinio critico do aluno
por meio de estratégias que estimulam o pensar para a constru¢do do conhecimento. Para
Carneiro (2012), os professores devem oportunizar condigdes para que o aluno seja conduzido
a reflexdo e a discussdo do assunto, proporcionando um conhecimento que vai além do

cognitivo.

Nessa perspectiva, Anastasiou e Alves (2004, p.69) reforcam a importancia do trabalho

docente enquanto mediador da aprendizagem quando dizem que:

(...) o docente deve propor a¢des que desafiem ou possibilitem o desenvolvimento das
operagdes mentais. Para isso, organizam-se os processos de apreensdo de tal maneira
que as operagdes de pensamento sejam despertadas, exercitadas, construidas e
flexibilizadas pelas necessarias rupturas, por meio da mobilizagdo, da construgdo e
das sinteses, devendo estas ser vistas e revistas, possibilitando ao estudante sensagoes,
ou estados de espiritos carregados de vivéncia pessoal ¢ de renovagao.
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Ainda segundo os mesmos autores, o professor se torna um estrategista, ao passo que
precisa estudar, selecionar, organizar e propor as melhores ferramentas facilitadoras para

promocao da apropriacdo do conhecimento pelos estudantes (ANASTASIOU; ALVES, 2004).

Na perspectiva de Freire (2002), o papel do professor ndo se limita a descrever a
totalidade do conteudo para a fixa¢do pelo aluno, mas sim motivar o aluno para que, com as
estratégias oferecidas, o mesmo produza a compreensdo de determinado objeto de

aprendizagem.

Reforcando a importancia do percurso de constru¢do do conhecimento pelo aluno em
contraposi¢cdo ao depdsito de saberes pelo professor, traz a critica de que o educador, ao impor
a memorizacdo mecanica de contetidos, limitando assim o exercicio da curiosidade pelo aluno,
impede a liberdade do mesmo, a sua capacidade de aventurar-se. Nao forma, domestica

(FREIRE, 2002).

Nesse sentido o professor deve ser um elemento motivador e incentivador do
desenvolvimento dos seus alunos, estimulando a aprendizagem mutua, o trabalho em equipe e
a busca de solugdo para os problemas, desenvolvendo uma atitude de parceria e
corresponsabilidade com os alunos, planejando o curso juntos usando estratégias em sala de
aula que facilitem a participac¢do a considerando que seus alunos podem se corresponsabilizar

por sua formacao profissional (MASSETTO, 2015).

Para esse autor, as estratégias se referem ao conjunto de todos os meios e recursos que
o professor pode utilizar para facilitar a aprendizagem dos alunos. Se tornam um conjunto de
disposi¢des que favorecem o alcance dos objetivos educacionais pelo aprendiz (MASSETTO,

2015).

Dessa forma, as estratégias se configuram como os caminhos realizados pelo facilitador
para nortear o aprendizado dos alunos, devendo estas serem programadas e organizadas
segundo suas intengdes educacionais, de forma que fomente a formacdo do sujeito critico,
criativo, reflexivo, colaborativo, capaz de trabalhar em grupo e resolver problemas reais

(CAMARGO; DAROS, 2018).

Para esse projeto de ensino, as estratégias utilizadas foram programadas de acordo com
os objetivos educacionais envolvendo PICC e Port-a-cath, sendo escolhidas de acordo com a
dindmica e o desenvolvimento dos encontros, de modo a possibilitar o alcance dos objetivos
propostos utilizando-se dos principios da Espiral Construtivista. Sendo assim, como forma de

avaliar o processo de ensino, sendo este o objetivo principal desse estudo, utilizou-se das
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avaliacOes realizadas pelas alunas a cada final de encontro, constituindo-se, tanto das avaliagdes

escritas, quanto das dialogadas (audiogravadas).

Os depoimentos foram transcritos na integra e analisados posteriormente conforme
Bardin. Apds a transcri¢do foi realizado o tratamento dos dados com a codificagdo, em que
foram selecionadas unidades de registro de acordo com os temas que mais apareceram nos
discursos. O proximo passo foi a realizagdo do agrupamento em categorias, de acordo com os
objetivos deste estudo. Em seguida foi realizada a andlise das categorias e o confrontamento
com a literatura pertinente, com o intuito de realizar inferéncias e interpretacdes sobre os

discursos das alunas.

Para esses discursos surgiram duas categorias e seis subcategorias tematicas que estao

representadas no Quadro 6.

Quadro 6 - Categorias que emergiram das avaliagdes do processo de ensino conforme Bardin
(2011). Dourados, 2019.

CATEGORIAS SUBCATEGORIAS

a) A importancia do protagonismo
do aprendiz na construgdo do
conhecimento

1. MUDANCA DE POSTURA b) Reconhecimento  sobre  seu

aprendizado

a) As metodologias ativas incitam a
curiosidade

b) A importincia do didlogo e

2. PERCEPC()ES SOBRE A interacdo para a constru¢do do
METODOLOGIA  ATIVA conhecimento
COMO ESTRATEGIA DE c) A metodologia como forma de
ENSINO-APRENDIZAGEM aproximacgao da realidade

d) Percepcdes sobre o papel da
facilitadora

Fonte: Elaborado pela autora.
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6.1. CATEGORIA 1: Mudanca de postura

Essa categoria emergiu nos discursos motivadas em sua maioria pelas auto avaliagdes
realizadas pelas alunas, nas quais elas refletiam sobre o seu desempenho e compromisso com o

aprendizado, dando lugar a duas subcategorias descritas e analisadas abaixo.

a) A importancia do protagonismo do aprendiz na constru¢io do conhecimento:

Com a adocdo de um novo modelo de ensino-aprendizagem, agora referenciado por
meio das metodologias ativas, numa abordagem diferente em relagdo aos métodos que as alunas
estavam costumeiramente inseridas na graduagdo, implica-se consequentemente em adocao de
uma nova postura enquanto discentes, estabelecendo uma relacdo de horizontalidade entre
professor e aluno, sendo este corresponsavel pelo seu aprendizado.

Por meio das avaliagdes, nota-se que os discursos das alunas convergem para o
reconhecimento de que o significativo aprendizado deve ser produzido por elas mesmas,

conforme as falas a seguir:

[...] “Auto avalia¢do acho que ficou um pouco pendente porque também eu ndo fiz as
atividades, ndo acessei a plataforma e ai a gente consegue ver que a metodologia que
vocé usa, de fato a gente precisa ter esse conhecimento previo antes de vir pra cad.
Por mais que dé pra fazer, uma coisa ou outra fica falho”. (A2)

[...] “Em relag¢do a minha participagdo eu falhei um pouco na questdo do estudo, até
porque isso se faz necessario, e nesse ponto a nossa mente seria mais aberta”. (Al)

[...] “eu acho que prejudicou um pouco eu ter faltado a ultima aula e ndo feito a
atividade também, mesmo faltando eu poderia ter feito...acho que isso prejudicou um
pouco, algumas partes eu fiquei meio perdida”. (Al4)

Os encontros foram organizados partindo dos principios desse aluno protagonista e
autonomo, e configurados conforme as fases da Espiral Construtivista. Dessa forma, para o
maximo aproveitamento do encontro era necessaria a realizagdo das etapas de buscas em
referenciais e utilizagdo da modalidade Ead disponibilizada no curso para construgdo de novos
significados.

As alunas reconheceram a necessidade de uma mudanca do seu papel para que a
metodologia fosse realmente implementada de forma satisfatoria para todos e uma delas

apontou como dificuldades para isso a sobrecarga dos compromissos da graduagao.
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[...] “Minha participacdo foi satisfatoria, mas eu poderia ter melhorado minha
participagdo nas atividades. Foi corrida a semana (...). Eu sei que ndo justifica, mas
é que ndo deu tempo de fazer a atividade (a distancia)”. (A8)

[...] “preciso organizar mais meus horarios e procurar mais sobre o tema na teoria”.
(NI°)

[...] “A minha auto-avaliagdo é que sempre tem como melhorar um pouquinho mais,
porque eu ndo li o material, eu sou uma aluna preguicosa e sempre deixo pra ultima
hora, mas eu t6 melhorando”. (A8)

[...] “Eu acho que foi satisfatorio, mas eu acho que tenho que melhorar, porque, por
exemplo, eu ndo li os artigos”. (A6)

[... “A minha participag¢do poderia ser melhor, eu ndo li o material que foi enviado,
entdo eu espero que na proxima aula eu tenha uma participagdo um pouquinho
melhorada para estar acompanhando melhor as discussoes”. (AS)

[...] “Neste encontro ndo consegui participar como deveria, ndo consegui ler o
material teorico”. (NI)

A medida que a participacdo e o envolvimento das alunas no processo de ensino se
aproxima do que a metodologia propde, os resultados e as percepcoes mudam
significativamente em suas avaliagdes, o que pode ser notado por meio das falas que dao a

importancia a fase de busca em referenciais, de leitura e constru¢do do conhecimento:

[...] “Em relagdo a auto avaliagdo...é... nossa, como é bom ler! Parece que “0” abre
a cabega da gente”. (Al)

[...] “Eu fui buscando, eu fui vendo a diferenca agora, do central pra um periférico
que até entdo eu nem sabia...entdo ta sendo de grande valia pra mim”. (A13)

[...] “a situagdo em si é interessante, ¢ algo que interessa pelo menos a mim, mas
vocé precisa ler, vocé precisa se informar, vocé precisa da teoria.” (Al)

[...] “Satisfatoria. Me dediquei a buscar novos conhecimentos e aprofundar a
técnica”. (NI)

[...] “O “esfor¢o” de buscar entender e ter interesse no procedimento ajuda

muito”. (NI)

[...] “sabado passado como foi no inicio, a gente ficou mais preparado por ter lido
os artigos, procurado um pouco mais para fazer as atividades”. (A12)

[...] “A gente faz a leitura durante a semana e a gente aplica aqui”. (AS)

Para Souza, Antonelli e Oliveira (2016) ¢ necessario que se abandone as praticas
bancarias em que o educador deposita conhecimentos sobre os educandos, necessitando dessa
forma, uma superagdo do passado e uma busca no sentido de desenvolver a autonomia do futuro
profissional para que ele seja empoderado pelo conhecimento. Para isso, velhos hdbitos
precisam ser abandonados como por exemplo, a forma como o educando encara o processo,
percebendo-se como um parceiro do conhecimento, € ndo como um mero aprendiz.

A posi¢dao central do professor como detentor do conhecimento comegou a ser

questionada com o surgimento da Internet, em que as pessoas comegaram a ter acesso a

* Discursos provenientes da transcrigdo de questionarios de avaliagdo escrita nos quais ndo era obrigatoria a identificagdo do
aluno, sendo mencionados no texto como aluno nao identificado ou “NI”.
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conteudos e informacdes de qualidade e a qualquer tempo, criando assim espago para o
desenvolvimento de metodologias mais ativas nos quais os alunos se tornam protagonistas e
assumem mais responsabilidade sobre seu processo de aprendizagem (MATTAR, 2017).

Para corroborar com essa ideia, esse mesmo autor traz a importancia do deslocamento
da posicao dos alunos de receptiva para protagonista na busca do conhecimento quando diz que

as metodologias:

convidam o aluno a abandonar sua posi¢do receptiva e a participar do processo de
aprendizagem por novas e diferentes perspectivas, como decisor, criador, jogador,
professor, ator, pesquisador, e assim por diante; de alguma maneira, ele deixa de ser
aluno (MATTAR, 2017, p. 22).

Em consonancia a isso, remete-se ao pensamento de Freire (2002, p. 18), no que diz
respeito ao conhecimento significativo ser um caminho a ser construido pelo proprio aluno, ao

lado do professor formador:

(...) ¢ fundamental que, na pratica da formagdo docente, o aprendiz de educador
assuma que o indispensavel pensar certo ndo ¢ presente dos deuses nem se acha nos
guias de professores que iluminados intelectuais escrevem desde o centro do poder,
mas, pelo contrario, o pensar certo que supera o ingénuo tem que ser produzido pelo
proprio aprendiz em comunhdo com o professor formador.

Ainda reforcando a importdncia do protagonismo do aluno, Carneiro (2012)
complementa dizendo que uma das situacdes que o estudante formado a partir dos principios
da educacdo bancaria, cheio de depdsitos informativos, € ele perceber que suas agdes nao
contribuirdo para que ele seja protagonista de sua propria narrativa, contentando-se em ser um
personagem secundario em um determinado momento de sua vida, apenas enxergando o que
estd a sua volta, sem participar ou poder provocar a diferenga.

Diante disso e frente aos discursos das alunas ¢ possivel notar que, apesar dos aspectos
negativos trazidos por muitas falas no sentido de ndo terem cumprido o que era esperado e o
que foi pactuado no primeiro encontro em que era fundamental a realizagdo das etapas a
distancia, podemos considerar que a metodologia cumpriu seu objetivo no sentido de provocar
na aluna o significado da real mudanca de papel, assumindo-se como sujeitas de seu

aprendizado, fato esse evidenciado por meio dos discursos finais das suas auto avaliacdes.
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b) Reconhecimento sobre seu aprendizado

A proxima subcategoria que emergiu das avaliagdes das alunas foi relacionada ao
impacto que o uso das metodologias ativas no ensino em PICC e Port-a-cath causaram sobre os
conhecimentos adquiridos sobre esses temas, e também sobre temas diretamente
correlacionados a eles que permitiram a reflexdo sobre assuntos que envolvem a aproximam

com a realidade a ser enfrentada na vivéncia profissional.

O ensino em PICC e Port-a-cath por meio de metodologias ativas em principio se torna
desafiador, tendo em vista que se trata de tematicas essencialmente técnicas, que devem seguir
um passo-a-passo com seu rigor, com regras inflexiveis quanto ao ensino do procedimento em
si.

No entanto, os dois dispositivos envolvem assuntos que podem e devem ser
problematizados para uma ampla constru¢do do conhecimento, que ndo fica restrita a técnica.

Tal técnica, inclusive, se tornou a parte de menor énfase no decorrer do processo de ensino.

Em seus discursos nota-se que o conhecimento foi modificado positivamente,
apontando a eficacia das estratégias para o ensino dessas temadticas. Ao refletir sobre seus
conceitos prévios no inicio do processo de ensino, as alunas reconheceram que ao se tornarem
sujeitas do seu aprendizado, o conhecimento se tornou significativo e, consequentemente

puderam ser incorporados de forma mais eficaz para suas vidas:

[...] “eu avalio o projeto pra mim como estar colaborando de grande importancia,
igual, eu estou me formando...tem atividades privativas do enfermeiro que eu nem
sabia que existia...entdo eu fui lendo e fui aprendendo. E tem coisas que ndo sdo
passadas na universidade. Vocé absorve pouco. Eu estou absorvendo aqui.” (A13)
[...] “eu entrei de um jeito e com certeza vou sair de outro, em questdo de
conhecimento muito mais agregado.” (A6)

[...] “Minha auto avaliagdo ¢ assim, o que eu entrei aqui pensando...ndo sabia nada
realmente, né?! To saindo sabendo muito mais” (A4)

[...] “acho que eu to aprendendo bastante...naquele primeiro encontro fui eu que

LI

escrevi “ndo sei”, “seild” (risos), mas agora eu ja sei.” (A14)

Algumas alunas pontuaram a importancia desse aprendizado para a vida profissional
na enfermagem em que ja se encontram inseridas, demonstrando que mesmo que elas ja estejam
vivenciando as prdticas em terapias intravenosas, seu conhecimento foi ampliado por

intermédio do curso:

[...] “Acho que eu tenho uma nog¢do muito melhor do que eu ja tinha, na verdade a
nog¢do que eu tinha era totalmente diferente do que eu aprendi aqui no curso, foi
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muito proveitoso pra mim, pro técnico e mais ainda pro profissional enfermeiro.”
(A12)
[...] “eu to aprendendo muito porque na minha cabega, por mais que eu trabalhe na
area, ndo tenho contato muito com PICC, nunca vi passando...eu tinha outra coisa
na minha cabega sobre PICC.” (A12)
Em uma ultima consideragdo sobre essa subcategoria, nota-se o reconhecimento de um
importante aprendizado proporcionado pelo processo de ensino no qual traz de forma
complementar uma 4rea de conhecimento que ainda ndo tinha sido desenvolvida durante a

graduacdo e que incrementa a formagao desse futuro enfermeiro:

[...] “O curso em si foi muito enriquecedor pra mim e eu agrade¢o muito por vocé
ter se disponibilizado, dado essa oportunidade pra nos porque se dependesse da
faculdade a gente nunca veria isso e foi de suma importancia pra mim essa
contribuigdo de conhecimento e também para meu futuro profissional.” (A15)

6.2. CATEGORIA 2: Percepgoes sobre a metodologia ativa como estratégia de ensino
aprendizagem

Essa categoria emergiu das avaliagdes das alunas resultante da reflexdo sobre como a
utilizacdo de métodos ativos impactou no processo de ensino-aprendizagem na percep¢ao de
cada uma delas. Esta categoria estd diretamente relacionada com os objetivos deste estudo quais
sejam: Avaliar um processo de ensino em PICC e Port-a-cath por meio de praticas educativas

ativas.

Dessa forma, por meio de seus relatos, suas percepcdes e sentimentos, elaborou-se 4

subcategorias que trazem os aspectos mais importantes das metodologias ativas para as alunas.

a) As metodologias ativas incitam a curiosidade

Essa subcategoria vem de forma a complementar a discussdo ja iniciada anteriormente
sobre a necessidade do aluno se tornar sujeito de seu aprendizado, e dessa forma construir seu

caminho na busca pelo conhecimento.

Ao passo que os encontros foram se desenvolvendo e as alunas puderam imergir e
participar cada vez mais nessa metodologia, assumindo seus reais papéis como aprendizes

criticos e reflexivos, os resultados positivos foram surgindo por meio dos discursos.
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Através deles, nota-se que, provocadas pelas estratégias implementadas, as alunas se
sentiram motivadas e desafiadas a buscar novos conhecimentos, o que leva a concluir que, dessa

forma, esse aprendizado se torna significativo e duradouro.

[...] “Eu tive vontade de ir procurar porque, nossa, esse ano ta maravilhoso...porque
vocé passou o caso clinico e eu queria saber por qué que a gente ndo podia fazer
aquilo! Entdo eu tive mais vontade de sentar e pesquisar, ao invés de vocé so pegar
e mandar uma atividade pra gente fazer...ai desmotiva, fica sem sentido.” (A10)
[...] “O curso eu gostei demais, suas metodologias sdo boas, fazem a gente buscar
mesmo, entender o que esta acontecendo e essa dindmica é muito melhor pra gente
agregar conhecimento, porque quando a gente vai la nos artigos, vai la nos materiais
de base que vocé da e volta pra discussdo acaba fixando demais o conhecimento.”
(A9)

[...] “Estou gostando bastante porque quando vocé lé (...) Por exemplo, naquele
primeiro caso a gente ficou igual cego perdido em tiroteio né?! E aquilo me despertou
air e buscar.” (A7)

[...] “Particularmente eu ndo consigo funcionar muito no método tradicional. Eu
gosto mais do método ativo. E uma coisa que faz a gente buscar mais, entdo, ndo é
uma coisa de so hoje, desde a semana, a gente teve que procurar, e ler as coisas...é
uma coisa que parte de mim né?!, entdo é mais eu do que vocé.” (All)

[...] Acho que na semana passada despertou mesmo a curiosidade naquela questdo,
“putz, como que eu ndo lembro! Isso é tao corriqueiro, né?!”. Eu gostei bastante, eu
também funciono melhor nesse sentido de ler antes, de buscar...acho que é mais
significativo.” (A7)

Esses discursos refletem a importancia da busca no processo de aprendizado da mesma
forma que ¢ trazido por Carneiro (2012), quando cita que a pratica do ensino exige do educador
e do educando a motivagdo a pesquisa e, simultaneamente associacdo do tema com a realidade
concreta que eles irdo se deparar. Dessa forma ocorre a aprendizagem significativa na qual

ocorre a troca de valores e saberes entre professor e aluno.

Referente a isso, Moran (2017) considera que a aprendizagem ¢ mais significativa
quando motivamos os alunos intimamente, quando eles acham sentido nas atividades que
propomos, quando se engajam em projetos em que trazem contribui¢des. Da mesma forma essas
ideias trazem as concepgdes de Freire (1987) quando diz que os alunos ao se sentirem
desafiados, compreendem o desafio na propria acdo de capta-lo, promovendo assim uma

compreensdo crescentemente critica.

Para concluir, Freire (2002, p.46) também traz a importancia de se instigar a curiosidade

no aluno quando diz que:

E imprescindivel portanto que a escola instigue constantemente a curiosidade do
educando em vez de “amacia-la” ou “domestica-la”. E preciso mostrar ao educando
que o uso ingénuo da curiosidade altera sua capacidade de achar e obstaculiza a
exatiddo do achado. E preciso por outro lado e, sobretudo, que o educando va
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assumindo o papel de sujeito da produgao de sua inteligéncia do mundo e nio apenas
o de recebedor da que lhe seja transferida pelo professor.

Ainda reforcando a importancia da curiosidade do aluno, do exercicio da busca e da

reflexdo critica para o alcance do real aprendizado, 0 mesmo autor afirma que:

A construgdo ou a producdo do conhecimento do objeto implica o exercicio da
curiosidade, sua capacidade critica de “tomar distancia” do objeto, de observa-lo, de
delimita-lo, de cindi-lo, de “cercar” o objeto ou fazer sua aproxima¢do metodica, sua
capacidade de comparar, de perguntar (FREIRE, 2002, p. 33).

Diante disso, e por meio dos relatos das alunas, pode-se interpretar que o processo de
ensino atingiu seu objetivo enquanto método incentivador & busca de conhecimento e

autonomia dos educandos frente ao seu aprendizado.

b) A importincia do didlogo e interacido para a construcio do conhecimento

Na perspectiva das alunas a metodologia possibilitou a troca e apropriagdo de
conhecimentos por meio do didlogo e interacdo entre o grupo. Sob a dtica delas, a oportunidade
de conhecer diferentes vivéncias promoveu ndo s6 a aproximagao entre si, mas principalmente

a troca de saberes para construcao coletiva do conhecimento, conforme as falas a seguir:

[...] “A sua metodologia é muito boa, todas as metodologias aplicadas foram muito
boas, a gente consegue interagir, a gente consegue entender melhor, tudo que é assim,
que tem mais interagdo ¢ melhor. Pra mim ta sendo otimo acho que tudo. Eu fiquei
apaixonada pelo curso.” (A12)

[...] “E o método eu acho muito bacana, porque eu fico pensando assim, talvez se
vocé ndo fizesse do jeito que vocé faz (na separagdo dos grupos) A, B, C e tal, talvez
ficaria eu, a Sarah, Raiane e Carol juntas e ndo teria essa interagdo com as outras
do outro ano, entdo bacana, coisa que a gente ndo vé na faculdade.” (A12)

[...] “eu também gosto de metodologia ativa, acho bem interessante, acho que da pra
interagir com todo mundo e todo mundo contribui, todo mundo fala, e o legal é ver
que ta todo mundo assim, participando.” (A2)

[...] “Acho que o passa ou repassa também é uma estratégia boa por causa da
discussdo do grupo, realmente, porque a gente fica assim “ai, serd que é isso, serd
que é aquilo? " entdo acho que essa discussdo ¢ enriquecedora porque a gente lembra
do que foi estudado.” (A14)

[...] “gostei muito dessa divisdo porque eu acho que é legal, a gente pegar alguém do
terceiro que acho que as vezes td mais fresco essa vivéncia de hospital que a gente,
que a gente parece que assim, quando passa, fica um vazio assim... Ndo sei
explicar. Entdo a troca td sendo muito boa. A gente conseguiu discutir, uma ajudou
a outra, entdo foi muito valido, também gosto muito desse método.” (A7)
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[...] Eu acho que as metodologias utilizadas elas cumpriram os objetivos, deu pra
gente aproveitar bastante, acho muito dindmico e todo mundo consegue compartilhar

um pouco.” (A2)

A importancia de uma educagdo dialdgica ¢ trazida nos pressupostos de Freire (1987)
quando diz que o didlogo ¢ uma exigéncia existencial, ndo devendo ser reduzida ao ato de
depositar ideias de um sujeito no outro com o intuito de conquista ou dominagao. O didlogo ¢é
criagdo, é conquista do mundo pelos sujeitos dialogicos. E através do didlogo e da interagdo

que os sujeitos aprendem e crescem na diferenca e no respeito a ela.

Partindo dessa ideia considera-se que as metodologias ativas favorecem a interacdo
constante entre os estudantes, na qual a aula, antes expositiva em que os alunos se sentam e sao
“proibidos” de trocar ideias com os colegas, d4 lugar a momentos de discussdo e trocas. Essas
oportunidades de interagdes constantes com os colegas e com o professor leva o aluno a refletir,
criar opinides, argumentar a favor ou contra, e expressar-se (ANASTASIOU; ALVES, 2004;
DIESEL; BALDEZ; MARTINS, 2017).

Nessa perspectiva, as relagdes de interagdo entre os alunos proporcionada pelas
metodologias ativas também sdo citadas por Marin et a/ (2010) quando afirma que o uso dessas
metodologias prepara para o trabalho em grupo e possibilita desenvolver a capacidade de
respeitar o outro, expor opinides, fazer e receber criticas, além de promover a aproximagao

entre os estudantes.

Ainda reforcando as caracteristicas positivas das metodologias ativas para o trabalho
em grupo, Souza, Antonelli e Oliveira (2016) corroboram com essa ideia ao apontar que tais
metodologias favorecem o preparo deste futuro profissional para acolher, avaliar e respeitar
diferentes olhares e propostas, sendo uma pratica que privilegia a intera¢do e o debate entre os

profissionais.

Portanto, observando os depoimentos das alunas, nota-se que as estratégias permitiram
esses momentos de trocas de valores e experiéncias como forma de agregar conhecimento e
também como aproximagdo e valoracdo do trabalho em grupo, proporcionando uma vivéncia

que prepara essas futuras enfermeiras para sua atuagdo profissional.

¢) A metodologia como forma de aproximacao da realidade
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Essa subcategoria emergiu dos discursos das alunas ao referirem as potencialidades do
método como forma de inser¢do e visualizagdo da realidade profissional, sendo que algumas

estratégias utilizadas nos encontros permitiram a associagdo positiva entre teoria e pratica.

[...] “tanto o conteiido teorico quanto a simulagdo pratica contribuiram de forma que
eu pudesse, assim, assimilar aquilo que a gente vé na teoria e quando vai na pratica
a gente vé as dificuldades, quais sdo as formas corretas...foi de suma importancia.
Eu acho que foi um dos dias que mais contribuiu pro meu aprendizado porque eu
pude refletir “isso aqui eu vi na teoria e acontece de tal e tal forma quando vocé vai
realizar o procedimento na realidade.” (A15)

[...] “A metodologia foi muito interessante e conseguimos trazer uma no¢do de como
realizar a técnica na vida real.” (NI)

[...] “A metodologia estd sendo muito boa. A encenagdo nos trouxe aproxima¢do com
a técnica e nos fez enxergar a passagem de uma forma mais real.” (NI)

[...] “Trouxe uma aproximagdo da técnica realizada e mostrou a necessidade de mais

pratica.” (NI)

[...] “E. e 0 bom é que traz muito mesmo a realidade. Essa semana mesmo a gente
estava discutindo na aula de administra¢do com a professora, porque ela da uma
matéria, por exemplo: teorias ld...so que ai eu ndo consigo imaginar aquilo pra um
hospital, eu ndo consigo imaginar um enfermeiro falando “agora vamos sentar e
fazer esse planejamento...”, eu ndo consigo. Mas, aqui ja é diferente, eu ja imagino a
situagdo, entendeu?! E diferente.” (A9)

De acordo com as falas, nota-se que o aprendizado foi proporcionado por meio de
associac¢do e aproximacao com situagdes reais ou que simularam a realidade, corroborando com

os principios das metodologias ativas e da aprendizagem significativa.

Esses discursos vém ao encontro com o que propde as metodologias ativas que, segundo
Moran (2015) nessa perspectiva de ensino o aprendizado se dé a partir de problemas e situagdes
reais, os mesmos que os alunos vivenciardo depois na vida profissional, eles vivenciam de

forma antecipada durante o curso.

Partindo dos ideais da aprendizagem significativa, a atividade educativa deve ter um
sentido para a vida dos estudantes, permitindo com que estes possam articular o conhecimento
com as possibilidades reais de aplicagdo a pratica, ou seja, aprender com significado

contextualizado (DIESEL; BALDEZ; MARTINS, 2017).

Essa ideias também sdo trazidas por Andrade e Sartori (2018), ao referirem que a
aprendizagem significativa de conteudos e conhecimentos deve partir de questdes, problemas
e desafios pertinentes ao contexto daquele que aprende. Nesse sentido, h4 a necessidade de o
docente problematizar a realidade no qual o aluno ira se inserir, instigando o desejo de aprender

pelo estudante.
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Para complementar esse entendimento da importancia da aproximagdo com a realidade,
reforca-se as contribuicdes de Freire (1987) quando se trata da Educac¢do Problematizadora na
qual a pratica educativa se d& por meio da inser¢do do educando na pratica, levando em
consideragdo suas relacdes com o mundo em que esta inserido. A tendéncia € que se estabeleca
uma forma auténtica de pensar e atuar, sem dicotomizar o pensar da agdo. Dessa forma os
educandos vao se percebendo criticamente no mundo em que estdo e poderdo intervir em suas

realidades.

d) Percepcoes sobre o papel da facilitadora

A ultima subcategoria analisada emergiu dos discursos através das avaliagdes e
pontuacdes das alunas sobre o papel da facilitadora no processo de aprendizagem.

De acordo com as falas, pode-se concluir que por meio da facilitagdo, as alunas se

sentiram motivadas e instigadas a buscar o conhecimento.

[...] “Nos incentiva a buscar cada vez mais pelos assuntos e sua forma didatica faz
com que o grupo se integre mais.” (NI)

[...] “A atuagdo instiga o estudo e a pesquisa.” (NI)

[...] “ela tem feito o papel de facilitar e provocar interesse nos alunos.” (NI)

[...] “Proporcionou também a busca e o interesse pelo assunto.” (NI)
[...] “O fato de vocé estimular todos a participar, estimula o outro a procurar também
pra poder ndo ficar quieto, porque as vezes quando so um fala, ndo da certo.” (A8)

Em outros relatos, a atuacdo da facilitadora proporcionou a reflexao critica dos assuntos
discutidos nos encontros e também permitiu a criacdo de vinculos de confianga entre educador-
aluno e entre os alunos também, ocasionando a horizontalidade nessas relagdes oportunizando

um ambiente livre de julgamentos e favoravel para a aprendizagem.

[...] “E perceptivel que a facilitadora se atualiza sobre o conteido e busca
metodologias que atenda as necessidades de todos, permitindo a reflexdo do grupo.”
(ND)

[...] “a metodologia ativa nos faz ir em busca do conhecimento e a dinamica em sala
de aula traz um ambiente mais tranquilo para o aprendizado.” (NI)

[...] “Atuagdo satisfatoria, nos deixou a vontade sem causar constrangimento por ndo
nos lembrar de algumas coisas.” (NI)

[...] “Proporciona a reflexdo critica dos alunos dando a liberdade para falar sobre
os assuntos de maneira com que todos contribuem para o entendimento.” (NI)

[...] “A atuagdo nos propos refletir e entender o conteudo.” (NI)

[...] “A atuagdo facilitou a reflexdo do grupo, com aulas dindmicas e interativas.”

(NI)
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[...] “Quando a aula é muito falada as vezes a gente viaja um pouco, fica meio fora,
e ai tenta voltar e fica meio perdido...mas, aqui ¢ como se vocé tivesse for¢cando
mesmo a gente a refletir e pensar sobre o que a gente aprendeu.” (A1)

A pratica docente, especificamente humana, ¢ profundamente formadora, por isso, ética.
(FREIRE, 2002, p.27). Nesse sentido, a atividade do professor envolve criacdo de interacdes
com e entre os alunos baseadas na humanidade desses atores, num processo dindmico e

amoroso.

Freire (2002) traz a importancia do respeito ao aluno como forma de estimular o

processo de aprendizagem.

O meu respeito de professor a pessoa do educando, a sua curiosidade, a sua timidez,
que ndo devo agravar com procedimentos inibidores, exige de mim o cultivo da
humanidade e da tolerancia.

(-..) Como ser educador, sobretudo numa perspectiva progressista, sem aprender com
maior ou menor esfor¢o, a convier com os diferentes? Como ser educador, se ndo
desenvolvo em mim a indispensavel amorosidade aos educandos, com quem me
comprometo ¢ ao proprio processo formador de que sou parte? (FREIRE, 2002, p.
27).

Para ilustrar melhor a importancia dessa relagao de confianga entre educador-educando,
Carneiro (2012) reitera que ¢ importante que o professor saiba e esteja aberto as propostas
inovadoras e criativas que vém dos alunos, sendo de sua responsabilidade apresentar estratégias
para conquistar e conscientizar o aluno de que o aprender é bom, saudavel e que traz
recompensas durante a vida do educando. Esse processo sO serd possivel a partir do
desenvolvimento da capacidade de amar e fazer amigos e em consequéncia disso, abrird espago

para a criatividade do aluno.

Relatamos que nessa relagao (educador-educando), nao existe o medo e desconfianga,
mas ha espago para a construgdo de elos de confianga. Assim, torna-se possivel a
formag@o de uma relag@o auténtica, pois o educando se sentira a vontade para agir e
vir a ser uma pessoa atuante dentro do seu processo de ensino-aprendizagem
(CARNEIRO, 2012, p.15).

Sob outra perspectiva, o papel do professor no método ativo se torna o de ensinar a
pensar, que significa ndo transmitir ou transferir conhecimento ao outro que o recebe de forma
passiva, mas sim provocar, desafiar, estimular a busca e promover a reflexao. Nesse sentido, o

papel do professor ¢ mais de curador e orientador. Curador que escolhe o que ¢ relevante e
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ajuda os alunos a encontrarem um sentido, além de acolher, orientar, estimular e valorizar.

(DIESEL; BALDEZ; MARTINS, 2017; MORAN, 2015).

O professor deve ajudar os alunos a irem além de onde conseguiriam ir sozinhos,
motivando, questionando, orientando. De acordo com Moran (2018), quando o professor fala
menos e orienta mais, o aluno participa de forma ativa e a aprendizagem se torna mais

significativa.

Ainda cabe mencionar que ao professor cabe o papel de facilitar a aprendizagem dos
estudantes, propiciando aos alunos o ambiente e os meios necessarios para que eles construam
seus conhecimentos. Facilitar o processo de aprendizagem significa: oferecer um ambiente
afetivo na sala de aula, dar espago para que a voz do estudante seja ouvida, sugerir estratégias

de aprendizagem, recomendar leituras (OLIVEIRA, 2010).

O mesmo autor ainda menciona as caracteristicas do professor facilitador enquanto

mediador da aprendizagem dos alunos:

Conceber o ato de ensinar como ato de facilitar o aprendizado dos estudantes faz com
que o professor os veja como seres ativos e responsaveis pela construgdo dos seus
conhecimentos, enquanto ele passa a ser visto pelos alunos como facilitador dessa
construgdo, como mediador do processo de aprendizagem (OLIVEIRA, 2010, p. 29).

Partindo desses fundamentos que caracterizam a postura do educador enquanto
facilitador que promove a aprendizagem por meio do estimulo a autonomia do aluno na busca
do conhecimento e promo¢do de um ambiente afetivo e favoravel a essa aprendizagem, ao
confrontar a literatura com o relato das alunas e das suas percepcdes sobre o papel da
facilitadora no processo de ensino aplicado, conclui-se que sua atuagdo foi compativel com o

que preconiza os métodos ativos de ensino-aprendizagem.

Dessa forma, para finalizar essa anélise do processo de ensino a luz das metodologias
ativas no ensino em PICC e Port-a-cath, principal objetivo desse estudo, considera-se por meio
da Figura 12, onde Diesel, Baldez ¢ Martins (2017) sintetizam os principais principios que

constituem as metodologias ativas de aprendizagem.
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Figura 12 - Principios que constituem as metodologias ativas de ensino
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Fonte: DIESEL; BALDEZ; MARTINS (2017).

Assim, foi notdério que esses principios corresponderam aos mesmos discursos que
emergiram nas falas das alunas e que subsidiaram a cria¢do das duas categorias e suas seis
subcategorias analisadas, implicando em uma avaliagdo positiva e compativel com as
metodologias ativas, as quais proporcionaram um aprendizado significativo em PICC e Port-a-

cath.

7. CONSIDERACOES FINAIS

As novas perspectivas do processo ensino-aprendizagem implicam em novas posturas
tanto do educador, quanto do educando para que o conhecimento seja permeado por
significacdes e seja apreendido como uma real valoracdo a vida do estudante, futuro
profissional.

As metodologias ativas emergem nesse contexto por meio estratégias que potencializam
o aprendizado, tornando o aluno como sujeito e protagonista do seu conhecimento. Sendo
assim, esse trabalho baseou-se nos principios de Paulo Freire e utilizou-se da Espiral

Construtivista como mecanismo norteador do processo de aprendizagem.
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A aprendizagem em espiral complementou o uso das estratégias possibilitando a
construcao gradativa do conhecimento pela aluna. Suas etapas permitiram a ancoragem em
conhecimentos prévios, posteriormente fundamentados através de buscas cientificas,
promovendo o aprendizado ativo de forma a resultar em uma ressignificacio dos
conhecimentos pelo proprio aluno.

Os encontros foram organizados a partir das proprias necessidades de aprendizagem das
alunas, partindo dos seus conceitos prévios sobre as duas tematicas discutidas no projeto,
representando assim os principios da aprendizagem significativa.

O processo de ensino teve o intuito do avaliar as potencialidades do método ativo no
ensino de praticas de enfermagem, também teve como resultado a promog¢ao de um aprendizado
de temas, que dificilmente seriam abordados na graduagdo com tanta profundidade. Nao se
limitando a isso, os encontros também despertaram um novo olhar dos estudantes quanto a sua
responsabiliza¢do no processo de aprendizagem, possibilitando uma mobiliza¢do da sua postura
enquanto estudantes para além desse projeto de ensino.

Destaca-se que os objetivos propostos por esse estudo foram alcangados e refletidos por
meio dos discursos de avaliagdo das alunas, em que se notou formacao de sujeitos empoderados
pela busca do conhecimento, a centralidade do aluno no processo de ensino-aprendizagem, a
interacdo e o didlogo entre os atores e estratégias que proporcionaram a reflexdo critica dos
assuntos, assim como a aproximag¢ao com suas realidades.

Esse processo de ensino traz como produto uma sequéncia didatica em PICC e Port-a-
cath utilizando-se de estratégias ativas de ensino-aprendizagem como forma de subsidiar a

pratica docente no ensino baseado nesse novo formato de educagao.

8. PRODUCAO TECNICA

Como resultado desse trabalho e como parte integrante do processo de finalizagdao do
curso de pos-graduagdo Stricto Sensu em Ensino em Saiude — Mestrado Profissional da UEMS,

elaborou-se como produto técnico uma Sequéncia Didatica (SD) em PICC e Port-a-cath.

O intuito dessa produgdo foi de orientar sistematicamente e subsidiar um processo
educativo desses dois temas a luz das metodologias ativas de ensino e aprendizagem utilizando-
se da Espiral Construtivista como instrumento norteador desse processo. A Sequéncia Didatica

teve como fundamentos as concep¢des de Antoni Zabala (1998).
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Para Zabala, (1998) as sequéncias didaticas s3o um conjunto de atividades ordenadas,

estruturadas e articuladas para a realizacdo de certos objetivos educacionais.

As sequéncias possibilitam pensar o trabalho de modo articulado e contextualizado
visando o desenvolvimento de capacidades de aprendizagem. Ao organiza-las, o professor pode
incluir atividades diversas como leitura, pesquisa individual, aula dialogada, aulas praticas,
entre outras, trabalhando um conteudo especifico da exploracdo inicial até a formac¢ao de um

conceito, uma ideia (BRASIL, 2012b).

A organizacdo das atividades com uma progressio modular que considere os
conhecimentos que os alunos j& possuem sobre um determinado género textual a ser estudado
faz com que as SD se tornem importantes mecanismos para a consolidagdo de conhecimentos

em constru¢do (BRASIL, 2012b).

Essa sequéncia tem como base os principios da aprendizagem significativa que segundo
Gomes et al (2008) o conhecimento se constroi a partir de aprendizagens prévias que o sujeito
carrega consigo. Esse conhecimento trazido pelo préprio estudante volta a ele modificado se

tornando um aprendizado efetivo e duradouro, consistindo em aprendizagem significativa.

Dessa forma, foi produzido um material para subsidiar a dissemina¢ao do conhecimento
destes dispositivos intravenosos utilizando-se das metodologias ativas de forma a proporcionar
a constru¢do do conhecimento pelo aluno, como individuo principal do processo de

aprendizagem.
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APENDICE B — “Termo de consentimento livre e esclarecido”

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Vocé estd sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa intitulado “Avaliacdo
de um processo de ensino em cateter central de inser¢do periférica e Portocath por meio de
praticas educativas ativas”.

Este projeto tem como responsavel Ityara Moretti Beltrame Tomita, pertencente ao
mestrado profissional em Ensino em Satide da Universidade Estadual do Mato Grosso do Sul
— UEMS, sob a orientacdo da Prof* Dra Elaine Aparecida Mye Takamatu Watanabe.

O objetivo dessa pesquisa serd a avaliacdo de um processo de ensino em cateter central
de inser¢do periférica e Portocath por meio de praticas educativas ativas e como produto a
elabora¢do de um guia para o processo de ensino-aprendizagem nessa tematica.

Como beneficios, espera-se promover um maior conhecimento entre os estudantes de
dispositivos intravenosos pouco citados na graduacao e instituir instrumento de apoio didatico
para profissionais e estudantes sobre PICC e Portocath.

Haveré a possibilidade de riscos como: danos a dimensao fisica (cansaco, desconforto);
psiquica (estresse); moral (constrangimento); intelectual (exposi¢cdo do nivel cognitivo). Estes
podem ser relatados ao pesquisador, que verificara um melhor meio para minimizar. Caso se
sentir constrangido em qualquer momento, poderd desistir desta pesquisa sem qualquer
prejuizo. O pesquisador proporcionara assisténcia necessaria de acordo com a dimensdo
envolvida.

Sua participagdo se fara através de envolvimento nos encontros e atividades presenciais

e a distancia conforme cronograma que sera repassado. O processo educativo serd realizado
num total de 10 encontros, sendo 1 encontro por semana com carga horaria total de 4 horas
semanais, sendo 2 horas presenciais e 2 a distdncia. Como forma de subsidiar a avalia¢dao do
projeto, os depoimentos prestados durante os encontros serdo audiogravados e analisados
posteriormente.

Todos os seus dados obtidos serdo mantidos em sigilo e utilizados apenas para este
estudo. Nao sera divulgado o nome ou qualquer outro dado que identifique o participante. A
sua participacdo neste estudo € voluntaria e espontanea durante o periodo de realizagdo da
pesquisa, podendo desistir a qualquer momento da sua participacdo mesmo que assinado este
termo.

Nao havera nenhuma forma de pagamento pela participagdo do estudo e caso vocé se
recusar, sua vontade serd respeitada.

Para qualquer outra informacdo, vocé podera entrar em contato com o proprio
pesquisador (Enf* Ityara Moretti Beltrame Tomita) no endere¢co Rua Euclides da Cunha, 370,
Dourados (MS), pelo telefone (67) 98135-8834 ou (67) 3410-3000, com o Coordenador da
Pesquisa, a Professora Elaine Aparecida Mye Takamatu Watanabe pelo telefone 39022684, ou
pelo contato com o comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos —CESH, telefone 3902
2699.
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Este termo serd assinado em duas vias, sendo uma cépia do pesquisador e outra do
participante. Vocé tera o direito de receber esclarecimentos sobre quaisquer aspectos da
pesquisa, em qualquer etapa.

Assim, se vocé aceitar o convite para participar da pesquisa, por favor, preencha os espacos
abaixo:

Eu, , RG , fui
devidamente esclarecido (a) do Projeto de Pesquisa acima citado e aceito o convite para
participar.

Dourados, MS de de20

Pesquisador Participante
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APENDICE C - “Contrato de aprendizagem”

PPGES Mestrado

UEMS
—2

Universidade Estadual
de Mato Grosso do Sul

Profissional

PROJETO DE ENSINO - Cateter Central de Inser¢ao Periférica e Cateter
Totalmente Implantado

CONTRATO DE APRENDIZAGEM

Competéncias a serem construidas: Perfil de um profissional ético, com olhar critico em seu
ambiente de trabalho, com poder e autonomia nas suas atividades privativas, com dominio
em terapia intravenosa, principalmente com os dispositivos enfatizados no projeto.

Conteudos a serem estudados: Os conteudos que irdo estudar serdo elencados de acordo
com o decorrer dos encontros, a partir das necessidades de aprendizagem dos préprios alunos
e que dizem respeito a PICC e Port-a-cath.

Como sera feito o estudo: A busca em referenciais deverad ser realizada nas principais bases
de dados em salde e ser3o analisadas pelo professor/facilitador; O professor também
disponibilizara material através da plataforma EaD da UEMS (moodle).

Como serao avaliados: Os alunos serdo avaliados por meio das suas participagGes nas
atividades em sala, realizagdo das atividades da plataforma, e participagdo na aula pratica.

Serdo aprovados:

- Frequéncia minima de 75% de presenca;

- Conceito “satisfatdrio” na avaliagdo de desempenho;
Inicio do encontro: 13h
Término do encontro: 15h
Tolerancia a atrasos: 10 minutos. Em caso de intercorréncias que demandem maiores atrasos,
o aluno devera fazer a devida justificativa e assim sera tolerado. Nos casos de atrasos sem
justificativa pertinente, o aluno ndo poderd participar da aula e consequentemente isso
implicara em falta.

Uso de equipamentos eletronicos: Ndo é permitido o uso de equipamentos eletrdnicos, com
excecgdo de situagdes em que as atividades propostas demandem tal uso.

Intervalo: O intervalo serd de 10 minutos ou n3o sera feito, conforme comum acordo entre o
grupo;

Saidas e interrupgdes: Ndo serdo permitidas saidas da sala de aula durante o encontro

Declaro que estou ciente e de acordo com o contrato:
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APENDICE D - “Questdes da atividade de Quiz pedagégico”

QUESTAO 01

Sobre a utilizacdo de cateteres centrais inseridos perifericamente — PICC

1) Aadministracdo de sangue, hemoderivados ou hemocomponentes esta contra-indicada para
cateteres com calibre maior que 4,0 Fr.
2) Para aescolha do acesso venoso e cateter compativel deve-se considerar as caracteristicas
das drogas que serdo infundidas e o tempo de duracdo da terapia.
3) PICC é uma 6tima via para administracdo de drogas com caracteristicas vesicantes e
irritantes.
(F,V,V)
QUESTAO 02

Sobre as caracteristicas gerais do cateter de PICC:

1) Quando sdo construidos em poliuretano suportam menos pressdo do que aqueles de silicone
2) Uma das principais vantagens da ponta distal valvulada é a ndo obrigatoriedade da
heparinizagao;
3) Uma das principais vantagens da ponta distal aberta (ndo valvulada) é a possibilidade de
suportar maiores pressoes;
4) A medida de Gauge se refere ao volume necessario para preenchimento do cateter,
importante para evitar obstrucdo no limen do cateter.
(F,V,V, F)
QUESTAO 03

Sobre as indicagcdes e contra-indicacdes de uso de PICC:

1)
2)
3)
4)
5)
6)

Indicado para: Antibioticoterapia e NPT;

Indicado para: Quimioterapia e hemodialise

Indicado para situagdes de urgéncia

Contra-indicado para hemotransfusdo em recém-nascido
Contra-indicado para uso em droga vasoativa
Contra-indicado em casos de internagao prolongada

(V,F,F,V,F, F)

QUESTAO 04

Sobre a anatomia e fisiologia da pele e sistema vascular



1)

2)
3)

4)
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As valvulas venosas garantem o fluxo unidirecional do sangue e podem facilitar a progressao
de um cateter

As infecces de pele nao interferem na escolha do local de puncdo de PICC

O locar onde deve ser localizado a ponta de qualquer cateter considerado central é a veia
subclavia

Um cateter inserido em MMII deve ter sua ponta posicionada em veia cava inferior

(F,F,F,V)

QUESTAO 05

Técnica de inser¢do de PICC

1) A medida para introdugdo de PICC em MMSS deve ser realizada do ponto de inser¢do até a
juncdo do Umero com a clavicula e deste ponto até o terceiro espaco intercostal,
2) A melhor veia para escolha de PICC deve ser aquela de melhor visualizacdo, ndo-tortuosa,
facilmente estabilizada, livre de vélvulas;
3) Encontrando resisténcia na progressdo de PICC ndo deve ser feita nenhuma manobra, sendo
indicado a retirada do cateter e nova tentativa em outro local;
4) Para avaliacdo do locar de insercdo de PICC, considerar integridade da pele, lesdes ou
cirurgias prévias que possam interferir na anatomia venosa.
(F, V,F,V)
QUESTAO 06

Complicagdes associadas ao uso de PICC:

1)
2)
3)

4)

A melhor maneira de prevencdo de obstrucdo do cateter é lavar com solucdo fisioldgica
(flush) em seringa apds cada administracdo de medicacéo;

Uma outra maneira de evitar a obstrugao do cateter é a manutengdo de um soro continuo
em baixa velocidade de infusdao. Quanto mais lento, menor o risco de obstrucao;

A utilizacdo de seringa com volume menor que 10 ml é contra-indicada para PICC pois ela
exerce pressao excessiva durante a infusdao, com risco de rompimento do cateter;

Uma das complicacgGes relacionada ao uso de PICC é a flebite quimica, que é relacionada a
inadequada fixacao do cateter.

(V,F,V, F)
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APENDICE E — “Formulirio de avaliagio de desempenho do aluno”

UEMS

Universidade Estadual
de Mato Grosso do Sul

PPGES Mestrado

Profissional

AVALIACAO DE DESEMPENHO DO ALUNO

NOME:
DATA: _ /|

1- Como tém sido as contribui¢bes do aluno nas atividades presenciais e a distancia?

2- Como tém sido o desenvolvimento das capacidades em PICC e Port-a-cath?

3- Como tem sido o cumprimento dos pactos de aprendizagem?

4- Recomendacgdes ou sugestdes do facilitador ao aluno:

Conceito: ( ) Satisfatorio () Insatisfatério




ANEXO A — “Carta de autorizacio da UEMS”

DIRETORIA DE REGISTRO ACADEMICO
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO STRICTO SENSU EM ENSINO EM

;h;:v'udzde E‘:,d\;c: SAUDE, MESTRADO PROFISSIONAL (PPGES)

UEMS UNIVERSIDADE ESTADUAL DE MATO GROSSO DO SUL

A

Ao Coordenador do Curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Mato Grosso
do Sul — UEMS, Prof. MSc Jair Rosa dos Santos

SOLICITACAO DE AUTORIZACAO DE PESQUISA

Eu Ityara Moretti Beltrame Tomita, mestranda do Programa de P6s Graduacio
em Ensino em Saude — PPGES da Universidade Estadual do Mato Grosso do Sul —
UEMS, sob orientagdo da Profa. Dra. Elaine Aparecida Mye Takatamu Watanabe,
venho através desta solicitar autorizagdo para a realizagdo da implementacio da
pesquisa intitulada como “Avaliagdo de um processo de ensino em cateter central de
insercdo periférica por meio de praticas educativas ativas” com alunos que estejam
cursando regularmente o curso de Enfermagem da UEMS a partir do terceiro ano.

Essa pesquisa sera realizada por meio de um projeto de ensino encaminhado e
aprovado pela pro-reitoria de ensino da UEMS.

A participagdo dos alunos se dard na realizagdo do processo educativo que
contara com 10 encontros semanais, previsto para os meses de marco a maio de 2019
apds convite e esclarecimentos com os alunos, sendo suas atividades realizadas nos
espacos da universidade.

&’N&“@ ey

. Ityara Mdretti Beltrame Tomita
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ANEXO B — “Parecer consubstanciado do CEP”

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE
MATO GROSSO DO SUL - v e
UEMS =

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: Avaliagdo de um processo de ensino em cateter central de inser¢éo periférica por meio
de praticas educativas ativas
Pesquisador: Ityara Moretti Beltrame Tomita
Area Tematica:
Versao: 2
CAAE: 06073018.8.0000.8030
Instituicao Proponente: FUNDACAO UNIVERSIDADE ESTADUAL DE MATO GROSSO DO SUL
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.196.594

Apresentacao do Projeto:

Trata-se de uma proposta de intervengédo educativa com alunos do curso de enfermagem, que sera
desenvolvida a partir da elaboracdo e implementacdo de um projeto de ensino, sobre a inser¢do do
catetercentral de insercéo periférica (CCIP / PICC), afim de avaliar o processo educativo que sera mediado
por metodologias ativas.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Geral:

Avaliar um processo de ensino em cateter central de inser¢é@o periférica por meio de praticas educativas
ativas.

Objetivos Especificos:

Conhecer o conhecimento dos alunos sobre os dispositivos venosos,

Planejar o processo educativo em PICC e Portocath utilizando-se das metodologias ativas, a partir dos
conhecimentos prévios dos alunos.

Implementar o processo educativo com os graduandos do curso de enfermagem da UEMS em forma de
Sequéncia Didatica,

Avaliar o desenvolvimento do processo de ensino,

Desenvolver um guia para o processo de ensino-aprendizagem dos contetdos trabalhados nos encontros.

Enderego: Rodovia Dourados Itahum - Km 12 - Cx:351

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 79.804-970
UF: MS Municipio: DOURADOS
Telefone: (67)3902-2699 E-mail: cesh@uems.br
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Continuagéo do Parecer: 3.196.594

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

Estdo presentes no TCLE, nas informagdes basicas, bem como no projeto brochura conforme abaixo:
Beneficios: espera-se promover um maior conhecimento entre os estudantes de dispositivos intravenosos
pouco citados na graduacéo e instituir instrumento de apoio didatico para profissionais e estudantes sobre
PICC e Portocath.

Riscos: Havera a possibilidade de riscos como: danos a dimensao fisica (cansago, desconforto); psiquica
(estresse); moral (constrangimento); intelectual (exposi¢ao do nivel cognitivo).

Comentarios e Consideracoes sobre a Pesquisa:

Pesquisa relevante para o ensino na enfermagem, apresenta uma revisao da literatura atual e consistente,
objetivos e método claros e coerente

Consideracoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

A autorizagdo da instituicdo na qual sera realizada a pesquisa esta presente e adequada. O TCLE também
esta presente e com as devidas corre¢cdes conforme parecer anterior que solicitava a insercéo da paginagéo
do TCLE e da informacéo que os encontros educativos serdo audiogravados.

Recomendacées:

Sem recomendagdes.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:

Nao Ha pendéncias

Considerac6es Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informagbes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 28/02/2019 Aceito
do Projeto ROJETO_ 1269571.pdf 19:06:02
TCLE / Termos de | TCLE.pdf 28/02/2019 |Ityara Moretti Aceito
Assentimento / 19:02:34 |Beltrame Tomita
Justificativa de
Auséncia
Folha de Rosto FOLHA_ROSTO.pdf 03/12/2018 |Ityara Moretti Aceito

20:49:05 [Beltrame Tomita
Projeto Detalhado / |BROCHURA _ITYARAZ2.pdf 03/12/2018 |Ityara Moretti Aceito
Brochura 20:47:17 |Beltrame Tomita
Investigador
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UEMS
Continuagéo do Parecer: 3.196.594
Orgcamento ORCAMENTO.pdf 03/12/2018 | ltyara Moretti Aceito
20:45:39 | Beltrame Tomita
Declaragdo de AUTORIZACAO_UEMS.pdf 03/12/2018 |Ityara Moretti Aceito
Instituicéo e 20:45:21 | Beltrame Tomita
Infraestrutura
Cronograma CRONOGRAMA.pdf 03/12/2018 |Ityara Moretti Aceito
20:44:58 [Beltrame Tomita

Situacao do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciacdao da CONEP:
N&o
DOURADOS, 13 de Margo de 2019

Assinado por:
Marcia Maria de Medeiros
(Coordenador(a))
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