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RESUMO

Introducédo: A infecgdo causada pela ventilagdo mecéanica é de dificil controle e
algumas intervencdes contribuem para preveni-la. As metodologias ativas estimulam
a autoaprendizagem e a curiosidade do aluno para pesquisar, refletir e analisar
situacdes para tomada de decisdo. Objetivo: Aplicar metodologias ativas dentro da
unidade de terapia intensiva pelo residente de enfermagem com auxilio do preceptor
na atualizacdo dos técnicos de enfermagem com foco na prevencao de pneumonia
associada a ventilagdo mecanica. Metodologia: Consiste em um projeto de
intervencao, do tipo Plano de Preceptoria. Consideracdes finais: Metodologias
ativas realizadas por residentes voltadas aos técnicos de enfermagem durante a

assiténcia podem contribuir para o aprendizado.

Palavras-chave: Pneumonia Associada a Ventilacdo Mecanica; Cuidados criticos;
Educacdo em enfermagem.

PLANO DE PRECEPTORIA (PP)

1 INTRODUCAO

As metodologias ativas, no ensino, objetivam estimular a autoaprendizagem
e a curiosidade do aluno para pesquisar, refletir e analisar situacfes para tomada de
decisdo, tendo o professor / preceptor como facilitador desse processo (BERBEL,
2011).

A aprendizagem ativa acontece quando o aluno interage com o tema estudado
— discutindo, interrogando, escutando e educando — sendo estimulado a construir 0
préprio conhecimento, ao contrario de apenas recebé-lo do professor. O professor
passa a ser um facilitador e orientador do processo de aprendizagem (SILBERMAN,
1996).

Uma dessas metodologias ativas é a Aprendizagem Baseada em Problemas

(ABP). Esse termo vem do inglés Problem-based Learning (PBL) e tem como método



utilizar problemas da vida real colaborando para o desenvolvimento conceitual,
procedimental e atitudinal do aluno. Temos, entéo, algumas a¢des de quem aprende
e que caracterizam as metodologias ativas, entre as quais incluimos a ABP, como:

ouvir, ver, discutir, perguntar, fazer e ensinar (SILBERMAN, 1996).

Segundo Bridges (1992), a ABP possui as seguintes caracteristicas:

e O ponto de partida para que haja o aprendizado € um problema,;

e O problema encontrado deve permitir que os alunos estejam aptos a
enfrentar o mercado de trabalho como profissionais;

e O conhecimento que os estudantes devem adquirir durante a sua
formacéao é determinada em torno de problemas em vez de disciplinas;

e Alunos, individualmente ou coletivamente, sdo responsaveis pelas
suas proprias instrucdes e aprendizagens;

e O maior aprendizado ocorre dentro de pequenos grupos em vez de

apresentagdes para grupos maiores.

Ha muitas definicbes de ABP, contudo, existem dois conceitos mais
significativos. O primeiro, a ABP é um método de aprendizagem que se baseia na
utilizacado de problemas como ponto de partida para a aquisicéo e integracédo de
novos conhecimentos. Eles s&o incitacbes para a aprendizagem e para 0O
desenvolvimento das habilidades de resolucdo (BARROWS, 1986). Outro conceito,
se baseia no engajamento do aluno na construcdo do proprio conhecimento por meio
das indagacbes e da pesquisa da tematica pelos problemas identificados na
realidade (BARELL, 1986). Sendo assim, o problema necessita determinar a
motivacdo do aluno pela narrativa e o desejo pela tomada de decisdo na busca de

conhecimento e solucdes para tal situacdo (DELISLE, 2010).

Por outro lado, tratando especificamente do assunto que se quer trabalhar, a
Sociedade Americana Torécica juntamente com a Sociedade Americana de Doencas
Infecciosas, em 2005, definiu algumas diretrizes: a pneumonia hospitalar € definida
como uma pneumonia que € adquirida dentro da internagéo entre mais de 48 horas
apos a admissao em pacientes que nao recebem ventilagio mecanica invasiva
durante a hospitalizacdo. A pneumonia associada a ventilacdo mecanica (PAV) é
caracterizada como uma pneumonia que ocorre ha mais de 48 horas apo6s a

intubacdo endotraqueal ou traqueostomia para inicio de ventilagdo mecanica. Uma



pneumonia que ocorre apos 48 horas da saida do paciente da ventilagdo mecanica
também é considerada PAV (American Thoracic Society; Infectious Diseases Society
of America, 2005).

Estudos em larga escala em todo o mundo demonstraram que a incidéncia de
PAV é de 2,5 a 40,0% (ou 1,3 a 20,2 casos por 1.000 dias de ventilagcdo mecénica)
em pacientes em unidade de terapia intensiva (UTI), associada a mortalidade de 13,0
a 25,2% (MAGILL et al., 2014).

Diante do contexto, a problematica da infeccdo causada pela ventilagdo
mecanica € um problema de dificil controle dentro da UTI. E necessario maior
aprendizado e atualizacdo quanto a tematica para que estratégias de melhoria sejam
executadas dentro da terapia intensiva contribuindo para melhor manejo de
prevencao dessas infecgdes. Portanto, atividades de ensino realizadas pelos
proprios profissionais da assisténcia, os residentes de enfermagem, com foco no
aprendizado in loco durante o horéario de trabalho dos técnicos de enfermagem que
sdo o0s principais responsaveis pelos cuidados de prevencdo de PAV, poderiam
contribuir para a melhoria da assisténcia na UTI, bem como no aprendizado de todos

0s envolvidos.

2 OBJETIVO

Aplicar o uso de metodologias ativas de ensino e aprendizagem dentro da
unidade de terapia intensiva pelo residente de enfermagem com auxilio do preceptor
na atualiza¢éo dos técnicos de enfermagem com foco nos cuidados de enfermagem

para prevencdo de pneumonia associada a ventilacdo mecanica.

3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=American+Thoracic+Society%5BCorporate+Author%5D
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Infectious+Diseases+Society+of+America%5BCorporate+Author%5D
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Infectious+Diseases+Society+of+America%5BCorporate+Author%5D

Consiste em um projeto de intervengéo, do tipo Plano de Preceptoria.

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

O estudo serd realizado em uma maternidade de referéncia do Cear,
localizada no municipio de Fortaleza, dentro de uma unidade de terapia intensiva
adulta materna com cinco leitos, na qual possui assisténcia de enfermagem, médica,
fisioterapica, nutricional e psicolégica 24 horas por dia contribuindo para o tratamento
intensivo de pacientes ginecologicos e obstétricos.

Os profissionais que estao bastante envolvidos na assisténcia e prevencao de
infeccdo ocasionada pela ventilacdo mecéanica sdo os de enfermagem, pois na
instituicdo ndo temos assisténcia odontologica diaria dentro do setor. Diante disso, a
equipe executora serdo os enfermeiros preceptores que irdo orientar os residentes
de enfermagem quanto a metodologia utilizada e sua aplicagéo, e estes ultimos irdo
ser os facilitadores do processo junto ao publico-alvo.

O publico-alvo sera os técnicos de enfermagem do setor, que participardo do
ABP como alunos, visto que esses estao diretamente envolvidos nesse processo de
cuidado.

3.3 ELEMENTOS DO PP

Os elementos da atividade consistem em: primeiramente serd realizado uma
capacitacao junto ao residente quanto a ABP, para que o mesmo possa conduzir a
atividade com o preceptor sob orientacdo, além de uma abordagem quanto a
tematica em questdo (PAV), demonstrando o objetivo do aprendizado que €é a
atualizacao dos profissionais de enfermagem nos cuidados de prevencao de PAV,
atraves de leitura prévia realizada pelos residentes sobre 0 assunto. O ensino in loco
procura entender as dificuldades dos técnicos de enfermagem durante a execucgéo
dos cuidados no ambiente de trabalho fazendo com que através de participagéo ativa
dos colaboradores, sejam demonstrados os cuidados que devem ser realizados para

prevencao da PAV.



3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

Podemos ter como fragilidade do estudo, o tempo necesséario para que as
atividades sejam elaboradas, pois, a execucédo seria dentro do setor durante o
horario de trabalho e precisaria da participacdo de todos os profissionais de
enfermagem.

Contudo, é uma oOtima oportunidade para debatermos sobre melhorias
voltadas ao tema abordado contribuindo para melhor assisténcia desses
profissionais, além de atualizacdo do assunto pelo residente de enfermagem e o

preceptor, que serdo 0s responsaveis pelo ensino.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

A avaliacdo do aprendizado sera do tipo formativa, com a finalidade de
fornecer feedback continuo aos envolvidos sobre 0 sucesso ou fracasso no processo
de ensino/aprendizagem. Tal avaliagdo sera realizada apos as sessdes avaliando a

participacdo do aluno durante a atividade.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A problematica da infec¢cao causada pela ventilacdo mecéanica € um problema
de dificil controle dentro da UTI. E sabido que algumas intervencgdes de enfermagem
contribuem para prevenir essa infeccdo. Verificamos no dia a dia desses
profissionais que devido ao grande numero de tarefas voltadas a assisténcia, muito
trabalho técnico, os mesmos realizam os procedimentos sem entender ou saber o
objetivo real e 0o quao importante sdo para a melhoria do quadro dos pacientes
criticos. Procedimentos simples como manter uma cabeceira elevada, a realizacéo
da higiene oral desses pacientes, além de outras tarefas basicas interferem
diretamente na prevencéo dessa pneumonia.

Diante desse contexto, atividades de ensino através de metodologias ativas

realizadas por profissionais da area como residentes de enfermagem voltadas ao



publico de técnicos de enfermagem durante o periodo de trabalho podem contribuir

para o aprendizado desses profissionais valorizando ainda mais sua assisténcia.
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