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RESUMO

A sepse é um tema de significativa relevancia devido ao aumento constante da sua
incidéncia. Estima-se que anualmente ocorram cerca de 600 mil novos casos no Brasil e 17
milhGes em todo 0 mundo. Sendo assim, € considerado um desafio para a saude publica.
Para realizar a deteccdo precoce da sepse, é fundamental que a equipe de enfermagem
detenha conhecimento acerca do conteludo e apresente competéncia para identificar as
manifestacdes clinicas e consequentemente executar as intervencdes pertinentes. O objetivo
da pesquisa foi desenvolver um ambiente digital de aprendizagem utilizando a metodologia
WebQuest sobre sepse e realizar a avaliacdo de aparéncia e conteddo com enfermeiros
especialistas da area. Trata-se de uma pesquisa aplicada de desenvolvimento tecnoldgico
com abordagem quantitativa. Para o desenvolvimento da WebQuest foram percorridas as
seguintes etapas: Concepcao e Planejamento; Desenvolvimento; Implementacdo e Avaliacdo
da WebQuest pelos enfermeiros especialistas e do Setor de Vigilancia em Saude.
Participaram da pesquisa dez enfermeiros, sendo oito especialistas distribuidos nas areas de
Sepse, Seguranca do Paciente e Informatica em Enfermagem. E outros dois enfermeiros que
atuavam no Setor de Vigilancia em Saude de um hospital universitario localizado no interior
do Estado de S&o Paulo. A WebQuest foi avaliada positivamente em relagdo aos seus
objetivos, contetdo, estrutura e apresentacdo, atividades e relevancia, destacando-se como
uma estratégia efetiva para a capacitacao profissional na area de enfermagem. Os resultados
obtidos das avaliacdes dos especialistas e dos enfermeiros do Setor de Vigilancia em Salde
contribuiram para auxiliar nas adequagdes da WebQuest com o intuito de disponibiliza-la
futuramente ao publico-alvo. Espera-se que este material contribua para o desenvolvimento
de estratégias educacionais inovadoras mediante o uso de metodologias ativas, visando
proporcionar qualidade e seguranca na assisténcia a saude, principalmente no que tange ao

tema de sepse.

Palavras-chave: Sepse, Informéatica em Enfermagem, Seguranca do Paciente, WebQuest.



ABSTRACT

Sepsis is a subject of significant relevance due to the constant increase in its
incidence. It is estimated that around 600,000 new cases occur annually in Brazil and 17
million worldwide. Therefore, it is considered a challenge for public health. To perform the
early detection of sepsis, it is essential that the nursing team has knowledge about the
content and is competent to identify the clinical manifestations and, consequently, to execute
the pertinent interventions. The aim of the research was to develop a digital learning
environment using the WebQuest methodology on sepsis and to perform the evaluation of
appearance and content with specialist nurses in the area. It is an applied research of
technological development with quantitative approach. For the development of WebQuest
the following steps were covered: Conception and Planning; Development; Implementation
and Evaluation of the WebQuest by the specialist nurses and the Health Surveillance Sector.
A total of ten nurses took part in the research, of which eight specialists were distributed in
the areas of Sepsis, Patient Safety and Nursing Informatics. And the other two nurses
worked in the Health Surveillance Sector of a university hospital located in the interior of
the state of Sdo Paulo. WebQuest was evaluated positively in relation to its objectives,
content, structure and presentation, activities and relevance, standing out as an effective
strategy for the professional qualification in the nursing area. The results obtained from the
evaluations of specialists and nurses of the Health Surveillance Sector contributed to assist
in the adequacy of WebQuest in order to make it available to the target audience in the
future. It is hoped that this material contributes to the development of innovative educational
strategies through the use of active methodologies, aiming to provide quality and safety in

health care, especially with regard to the topic of sepsis.

Keywords: Sepsis, Nursing Informatics, Patient Safety, WebQuest.
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APRESENTACAO

O presente estudo teve inicio em mar¢o de 2016 e aborda o processo de elaboracéo,
implementacao e avaliacdo de aparéncia e contetido de uma WebQuest sobre a seguranca do
paciente e a deteccdo precoce da sepse, visando disponibilizar uma ferramenta educativa que
contribua com o desenvolvimento de habilidades e capacitagcdo profissional dos enfermeiros
dentro dos servicos de saude.

O grande incentivo para a realizacdo do mestrado académico manifestou-se durante a
graduacdo em enfermagem na Universidade Federal de S&o Carlos (UFSCar), quando surgiu
0 primeiro contato com a area de Seguranca do Paciente. Participei durante o ano de 2012 de
um projeto de extensdo relacionado ao P6lo Sdo Carlos de Enfermagem e de Seguranca do
Paciente, sob orientacdo da Profa. Dra. Silvia Helena Zem-Mascarenhas. Ao final deste
projeto de extensdo, executei trés pesquisas do Programa Institucional de Bolsas de
Iniciacdo em Desenvolvimento Tecnoldgico e Inovacdo (PIBITI) vinculada ao Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPg) na modalidade Iniciacédo
Cientifica (IC).

Em 2013, a pesquisa intitulada “Gestdo Informatizada de Indicadores de Lesao por
Press@o” permitiu criar um banco de dados informatizado com indicadores de gerenciamento
de risco para lesbes por pressdao com a finalidade de promover estratégias de prevencao,
controle e tratamento. Os resultados apontaram a fragilidade do protocolo impresso
implementado pelo local de estudo, mostrando a importancia de novas estratégias como, por
exemplo, a criacdo de um protocolo informatizado para registro e recuperacdo das
informacdes relativas as lesdes por pressdo. Além disso, a realizacdo de capacitacdes
profissionais com o intuito de identificar os potenciais fatores de riscos e fortalecer as
medidas de protecdo.

Em 2014, a pesquisa intitulada “Gestdo Informatizada de Indicadores de Queda e
Flebite” permitiu criar um banco de dados informatizado com indicadores de gerenciamento
de risco para queda e flebite com a finalidade de promover estratégias de prevencao,
controle e tratamento. Os resultados evidenciaram que ha falta de conhecimento sobre a
importancia dos registros de avaliagdo de riscos e seu preenchimento correto. Nesse sentido,
constatou-se a importancia de treinamentos e acompanhamentos da equipe, capacitando 0s
profissionais a identificar potenciais fatores de riscos e a utilizar medidas de prevencao.

Em 2015, a pesquisa intitulada “Gestdo Informatizada de Educagdo a Distancia na

Enfermagem” teve como objetivo analisar a compreensdo dos graduandos e docentes do
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curso de enfermagem da Universidade Federal de Sdo Carlos (UFSCar) sobre a Educacgéo a
Distancia (EaD). Ao final do processo, foi possivel verificar que a compreensdo dos
docentes sobre EaD eram semelhantes a proposta pelo Ministério da Educagdo, porém
obteve-se uma grande discordancia conceitual sobre a definicdo de EaD pelos discentes. O
desconhecimento quase total por parte dos discentes em relacdo a portaria do MEC n.°
4.059/04 e a analise do Projeto Politico Pedagdgico do curso, evidencia a necessidade de
aumentar a perspectiva e abrangéncia dessa portaria. Assim, torna-la efetiva é emergente,
para que se consiga atingir os objetivos do processo de formacdo dos cursos de graduacéo,
visto 0s beneficios que ja sdo conhecidos através da EaD no processo de ensino-
aprendizagem.

Em agosto de 2015 participei do processo seletivo da Santa Casa de S&o Carlos e
atuei durante aproximadamente dois anos como enfermeira supervisora dos blocos clinicos.

Em 2016 iniciei minha trajetoria no mestrado académico, durante este ano cursei
disciplinas que trouxeram maior aproximacdo com a area da pesquisa e da docéncia,
proporcionando a constru¢do de conhecimentos e desenvolvimento de habilidades para a
formacdo pessoal e profissional. A inser¢cdo na area de tecnologia e informatica em
enfermagem para o desenvolvimento deste projeto de pesquisa, possibilitou identificar que a
metodologia WebQuest permite articular a pesquisa e a pratica, gerando subsidios que
promovem a qualificag&o profissional.

Em julho de 2018 recebi a proposta de atuar como enfermeira do setor de Educacéo
Permanente e Continuada da Santa Casa de Sdo Carlos, na qual atuo até o presente
momento.

Essa dissertacdo estd estruturada em cinco capitulos. O Capitulo 1 apresenta a
introducdo ao tema, a justificativa e objetivos da pesquisa. O Capitulo 2 descreve a
fundamentacdo teorica para o desenvolvimento da WebQuest relacionada a seguranca do
paciente e deteccdo precoce de sepse. O Capitulo 3 abrange as etapas para 0
desenvolvimento da pesquisa, a trajetéria metodoldgica, com caracterizacdo do estudo e
procedimentos éticos. O Capitulo 4 apresenta os resultados e informacdes referente ao
desenvolvimento da WebQuest. Por fim, o Capitulo 5 apresenta as conclusdes do estudo,
considerando as contribuices e dificuldades encontradas durantes o desenvolvimento da

pesquisa.
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1 INTRODUCAO

A sepse € um tema de relevancia devido ao aumento constante da sua incidéncia.
Estima-se que anualmente ocorram cerca de 600 mil novos casos no Brasil e 17 milhGes em
todo o mundo. Sendo assim, é considerado um desafio para a saude publica (ILAS, 2016).

Nos Estados Unidos, os indices de casos de sepse referidos foram de 415 mil em
2003 para mais de 700 mil casos em 2007. Neste ano, os custos relativos também
apresentaram aumento significativo de 15,4 bilhGes de dolares para 24,3 bilhdes. Um estudo
coordenado pelo Instituto Latino-Americano de Sepse (ILAS) realizado em apenas um dia
de coleta de dados em 230 UTIs brasileiras que foram selecionadas eventualmente, aponta
que 30% dos leitos de UT]Is estdo ocupados por pacientes com sepse ou choque séptico com
letalidade préxima de 50% (ILAS, 2016).

De acordo com os dados supracitados, € possivel constatar o elevado custo do
tratamento da sepse em nosso pais, tanto com relacdo as vidas perdidas como na perspectiva
econbmica. Nesse sentido, justifica-se o planejamento de ac¢des voltadas a reducdo dessa
mortalidade (ILAS, 2016).

Para que ocorra a identificacdo precoce e para que o tratamento seja realizado de
forma adequada, € imprescindivel a implantacdo apropriada de protocolos de sepse, assim
como, a capacitacdo dos enfermeiros para que sejam capazes de caracterizar 0s sinais de
sepse e as principais manifestacdes clinicas (COREN, 2016).

Para realizar a deteccdo precoce da sepse, € fundamental que a equipe de
enfermagem detenha conhecimento acerca do conteldo e apresente competéncia para
identificar as manifestacbes clinicas e consequentemente executar as intervencdes
pertinentes (COREN, 2016).

A assisténcia prestada nas primeiras 24 horas ao paciente com quadro de sepse é de
extrema importancia para sua reabilitacdo. Entretanto, o atendimento deve ser realizado de
forma adequada durante toda a internacéo hospitalar, visto que a enfermagem desempenha
papel importante na recuperacao funcional, desde 0 momento do reconhecimento precoce
até a alta hospitalar (ILAS, 2017).

Nas Gltimas décadas a seguranca do paciente surgiu como estratégia fundamental
para promover uma assisténcia de qualidade, visando reduzir os eventos adversos e/ou atos
inseguros que comprometam a integridade fisica do paciente (CAVALCANTE et al., 2015).

Sendo assim, é necessario que os enfermeiros tenham competéncia e habilidade para

15



identificar precocemente 0s riscos a saude, sendo responsaveis pelo olhar holistico aos
pacientes (CAVALCANTE et al., 2015).

Em 2013, o Ministério da Salde lancou o Programa Nacional de Seguranca do
Paciente com o intuito de promover uma assisténcia qualificada, evitando gerar riscos a
salde do individuo (BRASIL, 2013). Nesse sentido, com relacdo ao tema seguranca do
paciente, é necessario desenvolver acdes de ensino-aprendizagem que promovam praticas
significativas e que permitam uma atuacdo segura na préatica profissional (URBANETTO;
GERHARDT, 2013).

A utilizacdo de inovagdes no ensino da enfermagem por intermédio de metodologias
ativas promove a aprendizagem significativa, visto que proporciona contato com ambiente
de aprendizagem critico-reflexivo, permitindo desenvolver habilidades e competéncias
através de novas situacdes (FIGUEIREDO, 2014).

Em 1963, a concepcdo de aprendizagem significativa foi ilustrada pelo pesquisador
norte americano David Ausubel, considerando que aprender significativamente é amplificar
e reconfigurar os conhecimentos pré-existentes e mediante isso relacionar e acessar novos
conteidos (MOREIRA, 2005).

Quando um novo contetudo apresenta um significado e comeca a fazer parte do
repertério de conhecimento de uma pessoa, pode-se considerar que a aprendizagem foi
significativa (PELIZZARI, 2002).

Ao contrario, a aprendizagem se torna reiterada, uma vez que ndo ocorreu essa
integracdo do conteldo e intepretacdo de significado, sendo assim, onovo contetdo
passa a ser armazenado ocasionalmente ou por meio de associag¢Oes facultativas na estrutura
cognitiva (PELIZZARI, 2002).

A integracdo de tecnologias educacionais no processo de capacitacdo na enfermagem
contribui significativamente para a construcdo de propostas pedagdgicas inovadoras que
possibilitam a aprendizagem significativa (PRADO, VAZ, ALMEIDA, 2011).

Dessa forma, visando a utilizacdo de novas tecnologias educacionais e integrando 0s
avancos tecnoldgicos, a metodologia WebQuest favorece a insercdo da pesquisa e pratica na
busca pela qualificagdo e senso critico, a sintese, a andlise, a resolu¢do de problemas e a
criatividade (DODGE, 2007).

Neste contexto, acredita-se que a utilizacdo da WebQuest seja uma potente estratégia
para o processo de capacitagédo profissional na area da enfermagem. A seguranga do paciente

articulada com a detecgdo precoce da sepse busca promover uma assisténcia segura e
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qualificada, evitando danos ao paciente e possibilitando a identificacdo de situacdes de
riscos no ambito do cuidado.

Frente ao exposto, 0 presente projeto apresenta a seguinte questdo de pesquisa: A
WebQuest sobre sepse é uma estratégia potente para a capacitacdo do enfermeiro na

deteccdo precoce da mesma?
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2 JUSTIFICATIVA

As metodologias ativas fundamentam-se em estratégias para desenvolver processos
de aprendizagens através de experiéncias reais ou simuladas, buscando resolutividade nos
desafios das atividades essenciais da préatica social nos diferentes contextos (BERBEL,
2011).

A utilizacdo da metodologia ativa WebQuest como uma atividade de aprendizado
baseada na educacéo reflexiva, oferece oportunidades para os enfermeiros aprenderem como
investigar e condensar informacGes essenciais, com flexibilidade de horario, permitindo o
acesso ao conteudo em casa ou no trabalho a qualquer hora (SANFORD et al., 2010).

Com o processo de globalizacdo, o acesso as informacdes surge como um importante
recurso para melhorar as condi¢bes de saude da populacdo. A utilizacdo das tecnologias
digitais de informacdo e comunicacdo (TDIC) é considerada uma estratégia de alta
resolutividade e custo reduzido na area da salde. Assim, permite a articulacdo entre a
educacdo em salde, salde e gestdo do cuidado, atingindo grande nimero de pessoas e
promovendo qualidade aos servicos (BRANT et al., 2014).

As vantagens da utilizacdo das TDIC séo justificadas por proporcionarem a aquisi¢cdo
de informacGes e habilidades cognitivas para a realizagdo de procedimentos de enfermagem,
promovendo a seguranca do paciente durante a execu¢do das atividades praticas (PEREIRA
etal., 2016).

A qualificacdo profissional na saude por meio de metodologias ativas visa a melhoria
das praticas de cuidado e consequentemente promove a seguranca do paciente. As acles e
pesquisas propostas contribuem para qualificar os enfermeiros para atuarem no ambito
assistencial no gue tange a evitar possiveis danos ao paciente e permite o reconhecimento
precoce de quadro de sepse para a intervenc¢do adequada.

A alta letalidade da sepse pode ser justificada pela falta de conhecimento entre os
profissionais de saude, principalmente médicos e enfermeiros, sobre 0s sinais associados a
quadros infecciosos, fazendo com que esses pacientes sejam identificados tardiamente
(ILAS, 2016).

Este projeto justifica-se pela importancia da articulacdo entre ensino e servigco de
salde por meio de estratégias e processos educacionais inovadores que impactem na
qualidade da assisténcia & saude mediante a capacitacdo dos profissionais no local de
trabalho.
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Assim, torna-se imprescindivel ampliar a qualidade da assisténcia realizada pelo
enfermeiro a fim de garantir a seguranca do paciente, através de capacitagdes que nédo
exponham os pacientes a riscos desnecessarios (GIMENES; CASSIANI, 2014).

Ressalta-se a importancia dessa proposta buscando a producdo de conhecimento
sobre o desenvolvimento de tecnologias educacionais inovadoras para a qualificacdo de

profissionais da salde nos cenarios da préatica profissional.
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3 OBJETIVOS

3.1. Objetivo geral

Desenvolver e avaliar uma agdo educativa sobre seguranca do paciente com foco na
sepse, utilizando a metodologia WebQuest para educacdo de profissionais de

enfermagem.

3.2. Objetivos especificos

Desenvolver um ambiente digital de aprendizagem sobre sepse utilizando a metodologia
WebQuest.

Realizar a avaliacdo de aparéncia e contetdo junto a enfermeiros especialistas da area.
Realizar a avaliacdo dos aspectos pedagdgicos e técnicos da WebQuest junto aos

enfermeiros que atuam no Setor de Vigilancia em Sadde de um hospital universitario.
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4 QUADRO CONCEITUAL
Este capitulo tem o intuito de elucidar alguns conceitos e ferramentas do referencial
tedrico utilizado nesta pesquisa. Estdo apresentados de acordo com os trés conceitos

principais: WebQuest, Seguranca do Paciente e Sepse.

4.1. Webquest

A WebQuest é uma metodologia direcionada para 0 processo educacional através da
utilizacdo da internet, estimulando a pesquisa, a reflexdo critica e a construcdo de
conhecimentos por meio de links disponibilizados acerca do tema, resultando na consulta
dos participantes (DODGE, 1995).

Na Europa e alguns paises da Asia, diversos trabalhos e pesquisas tem sido
desenvolvidos por intermédio da metodologia WebQuest. No Brasil, a primeira informacédo
referente a WebQuest surgiu em 1998, no Guia do Professor para a Internet. Neste, 0
capitulo 5 apresenta algumas contribuicdes de Bernie Dodge referente ao tema (SILVA,
MUELLER, 2010).

A WebQuest elucida uma forma de incluir ferramentas tecnoldgicas com utilizagédo
direta da Web, contribuindo para o incentivo, perspectiva e autonomia diante do processo de
aprendizagem (MARUXO, 2015).

A utilizacdo da metodologia WebQuest contribui para o desenvolvimento de
competéncias necessarias para garantir a qualidade da assisténcia, enquanto estiver centrada
na formacéo e atuacéo profissional do enfermeiro (PEREIRA et al., 2014).

O desenvolvimento e a implementacdo da metodologia WebQuest evidenciam a
importancia de praticas educativas inovadoras mediante situaces que simulam a resolucéo
de problemas concretos, vivenciados na rotina do trabalho do enfermeiro, especialmente
direcionados para o desenvolvimento de competéncias e habilidades (PEREIRA et al.,
2010).

De acordo com Penteado e Fernandes (2007), a WebQuest é caracterizada por uma
metodologia de pesquisa na internet sendo mediada pelo uso do computador e constituida
pelos seguintes elementos:

1. Introducédo: o tema é apresentado por um breve texto relacionado ao conteudo.
2. Tarefa: descreve o que é esperado dos alunos e quais ferramentas devem ser utilizadas

para a elaboracdo da atividade.
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3. Processo: trata-se dos passos para o desenvolvimento da tarefa, sdo disponibilizados os

enderecos de sites ou materiais complementares de consulta para a execucédo da atividade.

4. Avaliacgdo: possibilita conhecer os critérios considerados na tarefa e indicam se a mesma

foi concluida de forma adequada.

5. Conclusdo: compreende os conteldos abordados na WebQuest e 0s objetivos

supostamente atingidos.

6. Créditos: apresenta as fontes dos materiais utilizados na construcdo da WebQuest.

Segundo Dodge (2007), a WebQuest é classificada em dois tipos:

e WebQuest curta: tem como objetivos adquirir e integrar conhecimentos, pode ter
duracdo de uma a trés aulas para ser explorada (PARANA, 2009);

e WebQuest longa: tem como objetivos ampliacdo e aperfeicoamento de conhecimentos,
pode ter duragio de uma semana a um més para ser explorada (PARANA, 2009).

Uma WebQuest, seja de curta ou longa duragdo, permite acesso a uma determinada
tarefa proposta a todos os envolvidos, seja na instituicdo educacional ou fora dela, assim
como, possibilita que o aluno faca melhor uso do seu tempo em relacdo a utilizacdo da
internet, principalmente como fonte de pesquisa e de construcdo do conhecimento (CUNHA,
2006).

A WebQuest incentiva a aquisicdo de novos conhecimentos, integrando-se ao
conhecimento prévio do individuo e dessa forma direcionando para a solucdo de um
problema (SILVA, 2008; DONOVAN, 2005).

Nesse contexto, a WebQuest pode ser utilizada em todos os niveis educacionais e nas
diversas areas do conhecimento. Além disso, pode ser uma ferramenta disponibilizada para o
processo de capacitacdo dos profissionais nos servigos de salide no que tange a seguranca do

paciente.
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4.2. Seguranca do Paciente

Em 1863, Florence Nightingale escreveu em suas Notes on Hospitals, as palavras
latinas "Primum non nocere”, traduzidas como "Primeiramente, ndo cause danos", indicando
que a seguranca de pacientes é parte integrante da profissdo de enfermagem desde o inicio
da enfermagem moderna (PEPPER, 2014).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a segurancga do paciente € a
reducdo do risco ou perigo desnecessario para o cuidado em salde para um minimo
aceitavel, conforme o conhecimento atual, os recursos disponiveis e 0 contexto da prestacao
do cuidado, em relacgdo ao risco do ndo tratamento ou de outro tratamento (WHO, 2009).

No final de 1999, ocorreu nos Estados Unidos, o inicio do movimento de segurancga
do paciente quando o Instituto Americano de Medicina apresentou um relatorio sobre a
qualidade e seguranca da assisténcia prestada aos pacientes (WHO, 2008).

A divulgacdo do relatorio sobre “Errar ¢ humano: construindo um sistema de satde
mais seguro” (To Err is Human: Bulding a Safer Health System) no final da década de 90
pelo Institute of Medicine (IOM) dos Estados Unidos, estimou que entre 44.000 e 98.000
pacientes morram por ano nos Estados Unidos devido a erros médicos que poderiam ser
evitados. A partir desse relatorio a tematica Seguranca do Paciente tornou-se assunto
mundial, sendo necessario repensar sobre os modelos assisténcias.

No Brasil existe uma preocupacdo constante com a seguranca do paciente, fato
evidenciado pela criacdo da Rede Brasileira de Hospitais Sentinela pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) em 2002.

O programa Alianga Mundial para a Seguranc¢a do Paciente foi criado em 2005 pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), com o intuito de avaliar a seguranca do paciente nos
servicos de saude. Este programa estabeleceu diretrizes e estratégias para incentivar e
divulgar em diferentes paises, praticas que garantissem a seguranca dos pacientes e
promovesse 0 desenvolvimento de pesquisas baseadas em evidéncias cientificas com
melhores préaticas relacionadas a seguranca do paciente (CASSIANI, 2010).

Em 2008, criou-se A Rede Brasileira de Enfermagem e Seguranca do Paciente
(REBRAENSP), como estratégia para desenvolver a articulacdo entre instituicdes de salde e
educacdo, visando consolidar a assisténcia de enfermagem de forma segura e qualificada
(CASSIANI, 2010).

No Brasil, em 2007, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) em

parceria com o Ministério da Saude (MS) desenvolveu uma estratégia para identificar as
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necessidades sobre a seguranca do paciente nas instituicdes de saude para regularizar com as
recomendacdes da OMS (ANVISA, 2007).

Em ambito nacional, o Ministério da Saude (MS) instituiu em 2013, o Programa
Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP) com o intuito de promover acbes para a
seguranca do paciente em servigos de saude e cooperar para a qualificacdo do cuidado em
salde (BRASIL, 2013).

Nesse sentido, diversos 6rgdos ministeriais tem implementado politicas de saude
para melhorar a assisténcia por meio de praticas que promovam a seguranca do paciente.
Assim, torna-se fundamental a utilizacdo de ferramentas para a promocao da seguranca do
paciente e também do desenvolvimento de novos estudos que possam atingir todos os niveis
de atencdo na saude no Brasil (SILVA et al., 2016).

Os profissionais de enfermagem sdo responsaveis pelo planejamento e intervencao
adequada com a finalidade de promover seguranca ao paciente (RADUENZ et al., 2010).

A seguranca do paciente é responsabilidade de todos e as instituicbes de salde
envolvidas com a promocgao constante de recursos que contribuam com a qualidade do
cuidado (GIMENES; CASSIANI, 2014).

Nesse sentido, ressalta-se a importancia da assisténcia qualificada e segura, em
particular referente a deteccdo precoce da sepse, tema da WebQuest, buscando identificar

precocemente 0s sinais clinicos da mesma, evitando danos ao paciente.

24



4.3. Sepse

A sepse é definida como um disturbio organico que ocorre mediante uma reacdo
inflamatdria sistémica descontrolada, de carater infeccioso, responsavel por diversas
manifestacdes, podendo provocar a disfuncao ou faléncia de um ou mais 6rgaos, levando em
muitos casos a morte (FERREIRA; NASCIMENTO, 2014).

O Choque Séptico é definido como estado de faléncia circulatéria aguda
caracterizada por hipotensao arterial em paciente séptico. A expressdo “sepse grave” nao €
mais utilizada, sendo que o conceito de sepse é utilizado aos pacientes que ja apresentam a
disfungéo organica (ILAS, 2017).

A sepse é considerada uma das doengas mais graves e com elevado indice de
mortalidade em todo o mundo. Por isso, os enfermeiros tém que estar preparados para
identificar os sinais e sintomas da doenca e planejar estratégias de acordo com as
necessidades individuais de cada paciente. Assim, torna-se fundamental a atualizacéo
profissional e desenvolvimento de habilidades para garantir uma assisténcia qualificada e
segura (COREN, 2016).

Os sinais e sintomas comumente encontrados em pacientes sépticos sdo: febre e
hipotermia; taquicardia; taquipneia; alteracdo do nivel de consciéncia; hiperglicemia;
hipotensdo arterial; saturagcdo venosa baixa; entre outros (ILAS, 2015).

Um estudo realizado por Al Khalaf et al., (2015), mostra que os pacientes estudados
desenvolveram sepse apés um ano de acompanhamento, sendo que 62,4% morreram ou
foram gravemente incapacitados.

Em 2016, um estudo realizado por Barreto et al. demonstrou que 58,9% dos
pacientes estudados foram identificados com sepse e 41,1% com choque séptico. Desses,
43,3% foram admitidos com alguma disfuncdo organica relacionada a sepse, 0s demais
desenvolveram a sepse durante a hospitalizacéo, sendo que 74,3% dos pacientes evoluiram
para ébito.

Outros estudos realizados em 2006 e 2008 demonstraram taxa de 65,3% e 64,8%,
respectivamente, de 6bitos no choque séptico (SALES-JUNIOR et al., 2006; ZANON et al.,
2008). Ao comparar os estudos, € evidenciado o aumento de mortes por choque séptico em
10 anos.

O custo no tratamento dos pacientes admitidos ou diagnosticados com sepse ou
choque séptico totalizou R$ 3.692.421,00 no periodo de um ano (BARRETO et al., 2016).

25


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Al%20Khalaf%20MS%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25829965

A meédia de hospitalizacdo foi proxima de 30 até 147 dias, 0 que evidencia que 0s
gastos com o tratamento da sepse sdo elevados mesmo em um curto periodo de tempo de
internacdo, o que possivelmente se relaciona com o tratamento das disfungOes organicas
decorrentes da sepse. A hospitalizacdo por periodo prolongado também reflete a alta
letalidade da sepse (BARRETO et al., 2016).

A incidéncia mundial de sepse apresentou aumento significativo nos ultimos 30 anos
a uma razéo de cerca de 13,7% ao ano. Dessa forma, estima-se que, a cada ano, mais de 18
milhGes de pessoas sejam vitimas de sepse, e mais de 5 milhdes delas véo a 6bito decorrente
desta patologia (ANGUS et al., 2001; DELLINGER et al., 2008; BOCHUD et al., 2004;
BRUN-BUISSON et al., 1995)

Os principais fatores de risco que estdo associados ao agravamento desta patologia
estdo relacionados com idade superior a 65 anos (60% dos pacientes sépticos possuem idade
acima de 65 anos), a maior periodicidade de patologias e tratamentos que causam
imunodepressdo, e ao uso disseminado de procedimentos terapéuticos e/ou diagndsticos
invasivos (RUIZ, CASTELL, 2016).

O relatorio com os dados nacionais do banco de dados do Instituto Latino Americano
de Sepse (ILAS) apresenta os dados de mais de 52 mil pacientes a partir de 2005 até 2016
pelas mais de 130 institui¢cbes que participaram do programa de combate a sepse em nosso
pais. Sendo assim, as estatisticas mostram que entre 2005 e 2008 o nimero de pacientes com
sepse e choque séptico aumentou, reduzindo em 2009 e aumentando novamente de 2010 a
2016, atingindo 12.020 pessoas (ILAS, 2016).

De acordo com um levantamento realizado pelo estudo mundial conhecido como
Progress, a mortalidade da sepse no Brasil € maior que a de paises como india e a Argentina
(ILAS, 2016).

Com o intuito de prevenir as infec¢des relacionadas a assisténcia a satde recomenda-
se a utilizacdo de dispositivos invasivos pelo menor tempo possivel com o objetivo de evitar
complicagdes e infecgbes (ILAS, 2017).

O Instituto Latino Americano de Sepse desenvolveu um protocolo clinico para o
atendimento ao paciente adulto com sepse/choque séptico (ILAS, 2017).

Assim, identificacdo precoce é fundamental na presenca de uma disfungdo orgénica
decorrente de um processo infeccioso. As principais disfungdes organicas séo: hipotensao;
oliguria ou elevacgdo da creatinina; necessidade de oxigénio para manter a saturacdo acima
de 90%; reducgdo de 50% no numero de plaquetas em relacdo ao maior valor registrado nos

ultimos 3 dias; acidose metabdlica; lactato acima do valor de referéncia; rebaixamento do
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nivel de consciéncia, agitacdo, delirium e aumento significativo de bilirrubinas (ILAS,
2017).

A identificacdo precoce e o diagndstico da sepse e, consequentemente, seu
tratamento adequado estdo diretamente relacionados com o prognostico do paciente. Uma
vez diagnosticada a sepse ou o choque séptico, devem ser realizadas condutas que
estabilizem o paciente dentro das primeiras horas (ILAS, 2017).

O protocolo de sepse é utilizado como instrumento de triagem, contendo 0s
principais critérios da Sindrome da Resposta Inflamatoria Sistémica (SRIS) e de disfungédo
organica. Neste momento, é de extrema importancia o desenvolvimento de acGes efetivas em
casos de suspeita de sepse para um determinado paciente (ILAS, 2016).

Desta forma, o diagndstico precoce decorrente dos sinais clinicos das disfuncGes
organicas concomitante com o tratamento adequado é a melhor garantia de prognostico dos
pacientes acometidos pela sepse (BATISTA et al., 2016).

Neste sentido, ressalta-se a importancia da deteccdo precoce através do planejamento
de intervencGes especificas em pacientes com risco de sepse. Assim, torna-se fundamental

que o enfermeiro tenha competéncia para identificacdo precoce das manifestacdes clinicas.
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5.2.

5 METODO

Este capitulo tem o intuito de apresentar a trajetéria metodologica e dissertar sobre o
delineamento do estudo, os procedimentos para o desenvolvimento e avaliacdo da

WebQuest, as analises dos dados e 0s aspectos éticos necessarios para a pesquisa.

5.1. Tipo de estudo

Trata-se de uma pesquisa aplicada de desenvolvimento tecnolégico com abordagem
quantitativa para a criagdo de um recurso educativo sobre seguranca do paciente na deteccao
precoce de sepse, utilizando a metodologia WebQuest.

A pesquisa aplicada refere-se a geracdo de conhecimentos para a elaboracdo de
novos produtos ou aperfeicoamento dos ja existentes, suprindo a necessidade de um local
para a solucdo de um problema especifico, ou seja, utiliza os conhecimentos gerados pela
pesquisa basica para aplicacdo pratica com produtos, frente a uma demanda preestabelecida
(PARRA; SANTOS, 1998; POLIT; BECK; HUNGLER, 2004; SILVA; MENEZES, 2005).

Esta pesquisa apresentou caracteristicas de pesquisa quantitativa pelo fato de
envolver a busca por conhecimentos, desenvolvimento e avaliacdo de uma WebQuest

mediante o contato com especialistas de determinadas areas da enfermagem.

Procedimentos para o desenvolvimento e avaliacdo da webquest
Com o intuito de cumprir os objetivos especificos apresentados, a pesquisa foi

dividida em cinco etapas distintas:

e Etapa I: Concepcéo e Planejamento da WebQuest;
e Etapa II: Desenvolvimento da WebQuest;

e Etapa Ill: Implementacdo da WebQuest;

e Etapa IV: Avaliacdo pelos especialistas;

e Etapa V: Avaliacdo pelos enfermeiros do Setor de Vigilancia em Saude.

As etapas serdo apresentadas separadamente nas proximas secoes.
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5.2.1. Etapa I: Concepcao e Planejamento

Essa etapa é referente ao desenvolvimento de um ambiente digital de aprendizagem,
caracterizando o publico alvo, definindo o tema a ser abordado, estabelecendo os objetivos
educacionais, os recursos disponiveis, o design instrucional e as técnicas de modelagem
(CAETANO, 2006).

Segundo Pereira (2009), € o momento referente & criacdo, demandando tempo e
reflexdo, ndo sendo exigido o uso do computador. Os textos e sites para a pesquisa sdo
selecionados e sao definidas as atividades a serem incluidas na WebQuest.

De acordo com Falkembach (2005), para que uma metodologia de sistemas e
aplicagdes educacionais seja consistente, deve conter um conjunto de normas,
procedimentos, técnicas e ferramentas, com o intuito de definir o padrdo estabelecido para
atender aos requisitos de padronizacao, flexibilidade, documentacdo, modularizacdo e
planejamento.

O processo de elaboragdo de uma WebQuest envolve as seguintes atividades
(SENAC WEBQUEST, 2003):

Definir o tema;

Selecionar as fontes de informagdes;
Delinear a tarefa;

Estruturar o processo;

Escrever a introducéo;

Escrever a conclusdo;

Inserir o conteldo no gabarito;

O N o g B~ W Dd e

Realizar os acertos finais;
Q. Publicar a WebQuest.

Para definicdo do tema, pode-se utilizar como fontes de informacgdo 0s recursos
online como sites ou paginas da Web, porém também podem ser incluidos livros, revistas,
jornais, entrevistas com especialistas ou outra fonte que seja considerada apropriada
(SENAC WEBQUEST, 2003).

Com relacdo a selecdo de fontes de informacdo referentes ao tema utilizado na
WebQuest, recomenda-se:

a) Selecionar sites e paginas;

b) Reavaliar e selecionar os mais adequados;
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c) Avaliar se é apropriado utilizar outro tipo de fonte: livros, revistas, artigos,
entre outros;

d) Definir os recursos que serdo utilizados pelos alunos na realizacdo da tarefa
(SENAC WEBQUEST, 2003).

5.2.2. Etapa Il: Desenvolvimento

Segundo Caetano (2006), essa fase fundamenta-se pela producao ou digitalizacdo das
midias utilizadas no ambiente digital de aprendizagem que serdo elaboradas de acordo com
as técnicas de modelagem adotadas.

De acordo com Abar e Barbosa (2008), é importante conhecer o valor de cada um
desses componentes na construcdo de uma WebQuest, para garantir um processo de ensino-
aprendizagem efetivo e de forma que o conhecimento seja construido a partir da troca de
experiéncias entre os participantes.

Abrange a elaboracdo da WebQuest que é realizada de acordo com o contetdo
definido na etapa de planejamento através dos seguintes componentes: Introducdo; Tarefa;
Processo; Avaliacdo e Conclusdo. Além disso, sdo incluidas imagens e finalizado o
acabamento de uma WebQuest (PARRO, 2013).

5.2.3. Etapa I11: Implementacdo

Nesta fase a WebQuest foi disponibilizada em uma plataforma educacional
possibilitando o acesso dos avaliadores.

A WebQuest foi desenvolvida por meio do Google Sites, optou-se pelo tipo de
WebQuest de curta duracdo com um periodo de duracdo de aproximadamente 50 minutos
para desenvolver as atividades e executar a estratégia escolhida.

A WebQuest depois de revisada, testada e finalizada deve ser disponibilizada para
acesso a internet para utilizacdo do recurso educacional pelos interessados (CHAVES,
2013).

Para avaliacdo dos aspectos pedagoOgicos (conteldo, interacdo e atividades) e
técnicos (tempo de resposta e qualidade de interface), foi utilizado o instrumento estruturado
(ANEXO C) de avaliagéo construido por Caetano (2006) e adaptado por Chaves (2013), que

avaliou cinco aspectos da WebQuest inseridos em dezenove questdes referentes aos topicos
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citados. Estes foram avaliados de acordo com um grau de concordancia de 1 a 4 e com a
possibilidade de utilizar a op¢ao “ndo se aplica”.

Para avaliagdo da WebQuest pelos especialistas de &rea foi utilizado um instrumento
estruturado (ANEXO D) construido por Oliveira (2006) e adaptado por Galdino (2014), com
0 intuito de avaliar uma tecnologia educativa para a seguranca do paciente e deteccédo
precoce de sepse. O instrumento é constituido de questdes referentes as informagdes
contidas na WebQuest quanto a: objetivos, estrutura e apresentacdo e relevancia. Estes
foram avaliados através de um grau de concordancia de 1 a 4 e com a possibilidade de
utilizar a opgao “nao se aplica”.

Neste caso, o intuito é avaliar uma WebQuest acerca da Seguranca do Paciente e
Deteccdo Precoce de Sepse, de forma integral, buscando verificar a objetividade, clareza,

forma de apresentacéo e contetdo apresentado.

5.2.4. Etapa IV: Avaliacdo por Especialistas

Para a avaliacdo de aparéncia e conteldo faz-se necessario que 0s juizes sejam
experts na area de interesse. Para este estudo foi considerado expert aquele que apresentou
ampla capacidade adquirida por alto grau de conhecimento, habilidade e ampla experiéncia
em determinada area do saber, apresentando ainda a particularidade de ser identificado e
reconhecido por outros (BENEVIDES et al., 2016).

Para a selecdo dos juizes especialistas da area foi utilizado um sistema de
classificacdo de juizes descrito pelo instrumento de Fehring (1994) adaptado por Joventino
(2010). Nesta pontuagdo, cada especialista deve atingir o score de pontuacdo minima de

cinco pontos para ser selecionado, conforme o quadro a seguir:
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*Area de interesse: Informatica em Enfermagem, Seguranca do Paciente e Sepse.

Especialistas Pontuacao

Tese ou dissertacdo na area de interesse* 2 pontos/trabalho

Ter autoria de pelo menos um trabalho publicado em periddico indexado em | 1 ponto/trabalho

area de interesse*

Participar de grupos/projetos de pesquisa que envolva a tematica da area de | 1 ponto

interesse*

Ter participado de bancas como avaliadores de Tese, Dissertagdo ou | 1 ponto

Monografia de graduacdo ou Especializacdo que envolva a tematica na area de

interesse*

Ter experiéncia docente em Disciplina na area de interesse* 1 ponto/ano

Ter atuacdo préatica na area de interesse™ 0,5 ponto/ano

Ter orientado Tese, Disserta¢cGes ou Monografias na area de interesse* 0,5/pontos/trabalho

Quadro 1- Critérios de selecdo de especialistas para a WebQuest. Sdo Carlos, SP, 2017.

Como critérios de exclusdo adotados para a selecdo dos curriculos foram: curriculos
lattes desatualizados, ndo ser da area do estudo e ndo possuir titulo de doutor.

Além dos critérios citados por Joventino (2010), para a selecdo da amostra dos
participantes, foi utilizado o método intencional ou por julgamento. Este remete a escolha
intencional dos participantes pelo pesquisador, a partir de critérios preestabelecidos, levando
em consideracdo o conhecimento do pesquisador acerca da populacgéo e suas peculiaridades,
proporcionando condicBes para incluir os individuos na amostra (POLIT, BECK, 2011).

Como critérios de exclusdo adotados para a selecdo dos participantes nessa etapa:
ndo apresentassem titulacdo de mestre em Ciéncias da Saude e ndo possuissem como linha
de pesquisa as areas de Trabalho e Gestdo em Saude e Enfermagem e/ou Tecnologias do
Cuidado e/ou Educacdo em Saude.

A selecdo dos juizes foi realizada por meio de pesquisa na plataforma lattes do
Conselho Nacional de Pesquisa (CNPq). Esta ocorreu da seguinte forma: ap0s acessar o site
“Plataforma Lattes”, na janela Curriculo Lattes, foi selecionada a op¢ao “Busca”, na opgao
“Buscar Curriculo Lattes”. O primeiro passo foi optar pelo modo de busca, clicando no
quadro “Assunto” e no espago reservado digitando “Sepse” ou “Informatica em
Enfermagem” ou “Seguranca do Paciente” selecionando o filtro para doutores no item de
formacéo e titulacdo académica, assim como, atuacdo profissional em Ciéncias da Salde e

na area de Enfermagem.
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Depois de realizada a selecdo dos especialistas, foi emetido por e-mail um convite
para participacdo da pesquisa, individualmente para cada especialista. Este e-mail continha a
apresentacdo da pesquisadora, objetivos do estudo, critérios utilizados para classifica-los
como especialistas e solicitacdo do envio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) (APENDICE A) devidamente assinado e digitalizado em um prazo de 10 dias, caso
houvesse interesse em participar da pesquisa.

A WebQuest era disponibilizada por e-mail e acessada pelo link

(https://sites.google.com/view/sequrancadopacienteesepse)  simultaneamente com 0

instrumento de avaliacédo especialista, mediante envio do TCLE.

5.2.5. Etapa V: Avaliacdo pelos enfermeiros do Setor de Vigilancia em Saude.

Nesta etapa, os enfermeiros que atuam no Setor de Vigilancia em Salde de um
hospital universitario no interior do Estado de S&o Paulo foram convidados para avaliar a
WebQuest utilizando o instrumento supracitado (APENDICE B). Para isso, a pesquisadora
foi até a instituicdo e apresentou os objetivos da pesquisa aos profissionais. Em seguida, foi
entregue o TCLE e ap0s o aceite em participar da pesquisa, foi encaminhado por e-mail o
link da WebQuest e o instrumento de avaliagdo da mesma.

No referido setor atuam trés enfermeiros, sendo que apenas dois participaram da
pesquisa. A escolha em realizar a pesquisa com os profissionais desta area decorreu de uma
opcado da pesquisadora em apresentar a ferramenta em um servi¢co de salde, buscando
promover a capacitacdo profissional por intermédio de metodologias ativas. Além disso,
uma participante atua na area de seguranca do paciente e a outra na area de doencas
infecciosas e afins, sendo assim, apresentaram importantes contribuicbes para o

desenvolvimento, avaliacao e reestruturacdo da WebQuest.

5.3. Local do estudo

Este estudo foi desenvolvido em um Hospital Universitario e no Departamento de

Enfermagem de uma Universidade Publica, localizados no interior do Estado de S&o Paulo.
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5.4. Populacéo e amostra

A populacdo do estudo foi composta por duas enfermeiras que atuam no Setor de
Vigilancia em Saude em um Hospital Universitario; quatro enfermeiras Mestres em Ciéncias
da Saude; uma enfermeira especialista na area de doencas infecciosas; duas enfermeiras
especialistas na area de seguranca do paciente e uma enfermeira especialista na area de

Informatica e Enfermagem em Salde.

5.5. Aspectos Eticos

Com o objetivo de apresentar a proposta da pesquisa, foi encaminhada uma carta de
apresentacdo e o projeto de pesquisa para a instituicdo envolvida. Ap6s aprovacdo da
instituicdo para a realizacdo da pesquisa, o projeto foi encaminhado ao Comité de Etica em
Pesquisa de Seres Humanos da Universidade Federal de S&o Carlos (UFSCar).

Atendendo ao rigor ético e cientifico o projeto recebeu parecer favoravel com o
Protocolo nimero 2.457.605 (ANEXO A), de acordo com as recomendacdes da Resolugédo
466/12 do Conselho Nacional de Saude do Ministério de Saude (2012).

Somente apos esta etapa, iniciou-se a coleta de dados com anuéncia dos participantes
mediante assinatura do TCLE (APENDICE A), no qual os sujeitos tomaram conhecimento
do projeto, assegurando-se o sigilo e anonimato, a desisténcia em qualquer etapa da pesquisa

sem qualquer 6nus.

5.6. Coleta de dados

Para a selecdo dos especialistas de area, foram selecionados quatorze enfermeiros, sendo
que apenas quatro retornaram no prazo solicitado. Para a amostra de enfermeiros com a
titulacdo de Mestres em Ciéncias da Salde, foram selecionados quatro participantes através
do método intencional, sendo que todos aceitaram participar da pesquisa.

A coleta de dados ocorreu no periodo de marco a maio de 2018. A anélise de dados foi
realizada quantitativamente por estatistica descritiva (frequéncia simples), organizados em
tabelas e porcentagens, seguindo itens e categorias, avaliados e analisados a luz da teoria
sobre a temética do estudo.

O parecer dos especialistas e dos enfermeiros do Setor de Vigilancia em Saude com

relacdo & WebQuest proposta foram realizados pela anélise de questionarios aplicados.

34



6 RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesta secdo buscou-se apresentar os resultados desta pesquisa. Sendo assim, este
capitulo esta dividido em cinco etapas:
Etapa I: Planejamento da WebQuest “Seguranca do Paciente e Detecc¢do Precoce de Sepse”
Etapa Il: Desenvolvimento da WebQuest “Seguranca do Paciente e Deteccdo Precoce de
Sepse”
Etapa Ill: Implementacdo da WebQuest “Seguranga do Paciente e Detec¢do Precoce de
Sepse”
Etapa 1V: Andlise das avaliagOes realizadas pelos enfermeiros especialistas acerca da
WebQuest
Etapa V: Analise das avaliacOes realizadas pelos enfermeiros do Setor de Vigilancia em

Salde acerca da WebQuest

6.1. Etapa I: Planejamento da WebQuest acerca do tema “Seguranca do Paciente e

Deteccéo Precoce de Sepse”.

O enfermeiro deve apresentar conhecimento cientifico em relagdo a patologia, assim
como, 0s sinais e sintomas, buscando identificar precocemente o quadro de sepse, iniciando
o tratamento o mais rapido possivel (LIMA, PICANCO, 2016).

Neste contexto, elaborou-se uma ferramenta educacional utilizando a metodologia
WebQuest acerca do tema “Seguranga do Paciente ¢ Detecgdo Precoce de Sepse” com o
intuito de capacitar o profissional para desenvolver tal atividade.

Diante do cenario critico de sepse no mundo, visto os elevados indices de casos de
obito (LIMA, PICANCO, 2016), definiu-se os objetivos educacionais desta WebQuest.

A etapa de planejamento é fundamental para atingir os objetivos educacionais da
WebQuest, visto que, conduzem o desenvolvimento da mesma e contribuem para a
avaliacdo do processo de ensino-aprendizagem (CHAVES, 2013).

Os objetivos educacionais desta WebQuest estdo descritos a seguir:

e Compreender a definigéo e os fatores de risco para o desenvolvimento da sepse;
¢ Incentivar a reflex&o critica do enfermeiro durante a assisténcia ao paciente;
e Identificar precocemente um paciente com quadro sepse;

e Compreender acerca da prevencdo e o tratamento de um quadro de sepse;
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e Promover a capacitacdo profissional através de tecnologias educacionais, buscando
melhorar a qualidade da assisténcia.

Os objetivos especificos foram analisados em cada um dos topicos da WebQuest

(PEREIRA, 2009). E estdo descritos a seguir:

e Introducgéo: estimular o interesse referente ao tema de “Seguranca do Paciente e
Deteccdo Precoce de Sepse” no ambito assistencial;

e Tarefa: fortalecer a importancia do conhecimento acerca do tema da WebQuest e
incentivar a compreensdo referente aos sinais clinicos e manifestacdes para
deteccdo precoce da sepse;

e Processo: instigar a busca por conhecimento sobre os fatores de riscos e deteccéo
precoce de sepse;

e Recursos: incentivar o interesse pela leitura sisteméatica e direcionada de
conteddos seguros e confiaveis disponiveis na web para aplicacdo na resolucao de
situacOes reais, diante da utilizacdo de metodologias ativas;

e Avaliacdo: estimular a autoavaliacdo e avaliacdo dos profissionais referentes ao
desenvolvimento de tecnologias educativas como estratégia de capacitacdo
profissional;

e Conclusdo: fortalecer o aprendizado alcangcado e incentivar a busca para

aprofundar o conhecimento para atuagéo do enfermeiro no contexto assistencial.

6.2. Etapa I1: Desenvolvimento da WebQuest acerca do tema “Seguranca do Paciente ¢

Detecgao Precoce de Sepse”.

A WebQuest desenvolvida como proposta de capacitacdo profissional para a
“Seguranca do Paciente e Detecgdo Precoce de Sepse” foi construida no Google Sites e
disponibilizada via e-mail por um link.

Trata-se de uma WebQuest curta, pois o intuito é sua utilizacdo para a capacitacao
em servigo no proprio local de trabalho.

A imagem selecionada na tela de Apresentacao (Figura 1) contextualiza a sepse. A
pagina inicial exibe o objetivo da criacdo da WebQuest e o publico-alvo. Criou-se o tépico
Home (Figura 2) com o intuito de apresentar um breve texto acerca da evolugdo da medicina

e da area da pesquisa diante da sepse.
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o Bem-Vindos

v Introducao

Tarefa

v
Processo -

Conclusao

Avaliagso Esta WebQuest foi desenvolvida com o intuito de implementar estratégias educativas que
promovam a seguranca do paciente através da deteccdo precoce da sepse no ambito
hospitalar.

v Créditos

Feedback

PUBLICO ALVO: Enfermeiros e Enfermeiras

PPGCT gz

Programa de Pés-Graduacao

Figura 1 — Tela de exibicdo da Apresentacdo da WebQuest “Seguranca do Paciente e
Deteccéo Precoce de Sepse”. Sao Carlos - SP, 2018.

Bem-Vindos

v Introdugdo Ao longo de toda a histéria da Medicina, a sepse e o choque séptico permaneceram como
condi¢ées de extrema gravidade e sem possibilidade de um tratamento eficaz. Em anos
recentes, o conhecimento cientifico acumulado, permitiu pela primeira vez estabelecer um
conjunto de medidas que reduzem a mortalidade e os custos hospitalares.

Tarefa
v Processo

Conclusao

Através de iniciativas isoladas, alguns pesquisadores latino americanos procuraram
documentar o impacto da sepse sobre as populagdes. As taxas de mortalidade e
morbidade eram superiores as dos paises desenvolvidos e as proje¢des do impacto
econdmico e social eram alarmantes.

Avaliacdo

v Créditos

Feedback

Nesse sentido, as pesquisas referentes a este tema tém o objetivo de melhorar a qualidade
assistencial aos pacientes sépticos, com consequente reducgdo das taxas de prevaléncia de
morbidade e mortalidade. Além disso. aerar conhecimento na area da sepse (ILAS. 2016).

Figura 2 — Tela de exibicdo “Home” da WebQuest “Seguran¢a do Paciente e Detecgdo
Precoce de Sepse”. S&o Carlos - SP, 2018.

A Introducdo foi dividida em duas partes. A primeira parte (Figura 3) é sobre a
apresentacdo de uma referéncia que aborda o conceito da sepse, ilustra a elevada taxa de
mortalidade por meio de dados e os altos custos que o tratamento da patologia proporciona
para a saude. A segunda parte (Figura 4) € referente ao tépico de Reflexdo que abrange
algumas questdes relacionadas ao tema com o intuito de estimular a reflexdo critica do

enfermeiro e permitir o desenvolvimento de competéncias para situacoes reais.
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Bem-Vindos

A sepse é um conjunto de manifestagoes graves em todo o organismo produzidas por uma
Home infeccdo. Por vezes, pode estar localizada em apenas um 6rgao, como por exemplo, o
pulméo, mas provoca em todo o organismo uma resposta inflamatodria buscando combater
o agente infeccioso. Nesse sentido, pode comprometer o funcionamento de varios dos
orgaos do paciente. Esse quadro € conhecido como disfungdo ou faléncia de mdltiplos
orgéos.

Reflexdo

Tarefa

v Processo

Os casos de sepse sdo responsaveis por 25% da ocupacao de leitos em Unidades de
Terapia Intensiva (UTI) no Brasil. Atualmente é uma das principais causas de mortalidade
hospitalar tardia, superando o infarto do miocardio e o céncer. Tem alta mortalidade no
pais, chegando a 65% dos casos, enquanto a média mundial esta em torno de 30-40%.

Conclusdo
Avaliagao
v Créditos

Feedback
A sepse é a principal geradora de custos nos setores publico e privado. Isto é devido a

necessidade de utilizar equipamentos sofisticados, medicamentos caros e exigir muito
trabalho da eauipe médica (ILAS. 2016).

Figura 3 — Tela de exibicdo da Introducdo da WebQuest “Seguranca do Paciente e
Deteccéo Precoce de Sepse”. Sao Carlos - SP, 2018.

F
Reflexao

Home

A Introducdo

Tarefa

NI Vocé sabe o que é sepse?

Conclusdao

Vocé sabe como identificar e avaliar pacientes em risco para desenvolver
sepse?

Avaliacdo

v Créditos

A
Vocé sabe quais as medidas adequadas para a prevencdo da sepse? i_.
Feedback

Vocé sabe avaliar e classificar um quadro de sepse?

Vocé sabe qual o cuidado para um paciente com quadro de sepse?

Figura 4 — Tela de exibigdo da Introducgdo (Subpagina Reflexdo) da WebQuest “Seguranga

do Paciente e Detecgéo Precoce de Sepse”. S&o Carlos - SP, 2018.

Apbs a reflexdo proposta pelos questionamentos, o texto da figura 3 e as indagacdes
da figura 4, reforcam com relacdo a importancia do conhecimento acerca do tema da
WebQuest. De acordo com Lima e Picanco (2016), é fundamental a implementacdo de
intervencgdes aos pacientes com quadro de sepse, tal conduta exige conhecimento cientifico e
capacitacdo profissional para identificar os sinais desta patologia e promover uma
assisténcia segura e qualificada.

A Tarefa (Figura 5) prop6s a resolucdo de dois casos clinicos, estimulando o senso
critico e a construgdo de novos conhecimentos diante de um desafio associado a uma

situacdo real. Neste topico, sdo descritas as etapas para o desenvolvimento das atividades.
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A realizacdo da tarefa busca estimular uma acao, provocando o participante a sair da
rotina para desempenhar algo viavel e referente ao contexto que esté inserido e a qual papel
esta exercendo (ABAR; BARBOSA, 2008).

A tarefa deve impulsionar o participante ao desafio proposto articulado a percepgéo
de superacao do desafio e consequente éxito no resultado final. Deve proporcionar interesse
em continuar as proximas etapas, utilizando as ferramentas descritas no Processo
(PEREIRA, 2009).

Bem-Vindos

Home

v Introducédo

v Processo Vocé é o Enfermeiro de plantdo de uma Unidade Hospitalar e precisa ("
prestar assisténcia de enfermagem em duas situa¢des distintas. Vocé

devera descrever as a¢des adequadas para cada caso seguindo as seguintes

etapas:

Conclusao
Avaliacao
v Créditos
. Etapa 1: assistir o video e realizar as leituras indicadas.
eedback
Etapa 2: desenvolver o Caso 1 (identificagdo precoce de sepse).
Etapa 3: desenvolver o Caso 2 (avaliagdo do paciente com diagndstico de
sepse).

Figura 5 — Tela de exibicdo da Tarefa da WebQuest “Seguranca do Paciente e Detecgdo
Precoce de Sepse”. Sdo Carlos - SP, 2018.

A etapa do Processo estda composta por 4 telas e subdividida em trés partes:
conscientizacao referente a identificacdo precoce da sepse e a necessidade do tratamento
adequado (Figura 6); apresentacdo de um video e dos contetdos tedricos acerca do tema
(Figura 7); apresentacdo do caso clinico 1 e da tarefa a ser realizada através do
preenchimento do formulario (Figura 8) e apresentacdo do caso clinico 2 e da atividade que

sera desenvolvida através do preenchimento do formulario (Figura 9).
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Bem-Vindos
Home
v Introdugdo

Tarefa

A maioria dos estudos mostra que a rapida identificacdo da sepse, associada a terapéutica
adequada, pode trazer resultados favoraveis para o paciente. Para a identificagcdo da sepse,
deve-se levar em conta um fator de extrema importancia: o tempo. O menor tempo para
vt reconhecimento esta associado a uma melhor evolucdo do quadro e um progndstico mais
Caso Clinico 2 favoravel. A recomendacdo € instituir a terapéutica para o paciente séptico no primeiro
atendimento. Porém, para que a identificacdo seja precoce e o tratamento adequado é
fundamental o treinamento dos profissionais de saude, principalmente da equipe de
Enfermagem, para que estes sejam capazes de identificar os sinais da sepse, reconhecendo
as principais manifestacdes clinicas (COREN, 2016).

Video

Conclusdo

Avaliagdo

v Créditos

Feedback

Figura 6 — Tela de exibicdo do Processo da WebQuest “Seguranga do Paciente e Detecgdo
Precoce de Sepse”. Sao Carlos - SP, 2018.

As instrucbes de leitura sdo complementadas com orientacbes objetivas que
permitem uma consulta agil e pratica, oportunizando o tempo dos enfermeiros (ABAR;
BARBOSA, 2009).

Na Figura 7 encontra-se um video que evidencia a importancia da detec¢do precoce
da sepse, um artigo cientifico referente aos fatores de riscos associados ao agravamento da
sepse, um manual do Conselho Regional de Enfermagem (COREN) e um manual do
Instituto Latino Americano de Sepse (ILAS), disponiveis online pelo enderego eletrdnico.
As péaginas especificas para leituras estdo localizadas na frente do link da referéncia.

As indicacdes de leitura apresentam uma linguagem acessivel que atendem as
exigéncias de fidedignidade e credibilidade para a elaboracdo da WebQuest, além da
importancia para a execucdo da Tarefa que abrange clareza e objetividade (PEREIRA,
2009).
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Bem-Vindos

Home

v Introducdo

Tarefa

A Processo Assista o video acima e realize as seguintes leituras:

1) "Fatores de risco associados ao agravamento de sepse em pacientes em Unidade de

Caso Clinico 1 Terapia Intensiva.” http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51414-
Caso Clinico 2 462)(2016000400388
Conclusgo 2) "Sepse: Um problema de saude publica " p 23; 33-38; 48 e p. 54
Avaliagio http://portal.corensp.gov.br/sites/default/files/sepse_um_problema _de_saude publica.pdf
v credtes 3) "Sepse:  atualidades e perspectivas” http.//www.scielo.br/scielo.php?
Feedback script=sci arttext&pid=5S0103-507X2011000200014

Figura 7 — Tela de exibicdo do Processo (Subpagina Video) da WebQuest “Seguranga do
Paciente e Detecgéo Precoce de Sepse”. S&o Carlos - SP, 2018.

As telas representadas pelas Figuras 8 e 9 apresentam 0s casos clinicos e descrevem

0S passos para executar a Tarefa proposta mediante o preenchimento dos quadros.

Bem-Vindos .

Home

+ Introdugdo

Tarefa Paciente J.B.C, sexo feminino, 68 anos, Hipertensa. Internada para realizacio de
procedimento cirtirgico de Resseccdo de Tumor de Esdfago. Apés a cirurgia, foi

encaminhada para a UTI. Diagnosticada com quadro de Pneumonia, apresentando piora do
padréo respiratério.

~ Processo
Video
@ Preencha o quadro 1 abaixo com as informacdes referentes:

Conclusio Aos fatores de risco para o desenvolvimento da sepse;

Avaliagao

Sinais e sintomas apresentados pela paciente que podem evoluir para sepse;
v Créditos

Feedback Descreva quais as a¢des de enfermagem poderiam ser desenvolvidas para evitar a infecgdo.
eedbaci

Figura 8 — Tela de exibicdo do Processo (Subpégina Caso Clinico 1) da WebQuest
“Seguranga do Paciente e Detecgdo Precoce de Sepse”. S&o Carlos - SP, 2018.
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Bem-Vindos
Home
v Introdugdo

Tarefa Paciente A.D.S, sexo masculino, 76 anos. Internado com queixa de distria ha 3 dias, febre
ha 1 dia. Refere fadiga e lombalgia. Ao exame fisico: PA: 90x50mmHg; FC: 115bpm; FR:
26rpm. Diagnosticado com sepse de foco urinario.

~ Processo
Video

Caso Clinico 1 Preencha o quadro 2 abaixo com as informacdes referentes:

Quais exames devem ser realizados para confirmar o diagndstico de sepse;

Conclusdo
Quais as possiveis complicacdes decorrentes de um quadro de sepse;

Avaliacdo

- Qual o tratamento indicado para um quadro de sepse.

Feedback

Figura 9 — Tela de exibicdo do Processo (Subpagina Caso Clinico 2) da WebQuest
“Seguranga do Paciente e Detecgdo Precoce de Sepse”. S&o Carlos — SP, 2018.

O primeiro passo para realizar a Tarefa foi o preenchimento do Quadro 1 com as
informacdes referentes aos fatores de riscos, sinais e sintomas e agdes de prevencao
relacionados a sepse. Ao clicar no canto superior direito do quadro que esta sinalizado por
escrito, € acessado um arquivo com a extensdo do Google Forms, conforme ilustrado na
Figura 10:
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Quadro 1

Fatores de Risco para o desenvolvimento da sepse *

Sinais e sintomas de um quadro de sepse *

Acgoes de Enfermagem *

Figura 10 — Tela de exibicdo do Quadro 1 referente a Subpagina Caso Clinico 1 do tdpico
Processo da WebQuest “Seguranca do Paciente e Deteccdo Precoce de Sepse” (arquivo

google forms). Séo Carlos - SP, 2018.

O segundo passo consiste no preenchimento do Quadro 2 referente a quais exames
devem ser solicitados para confirmar um quadro de sepse, complicacdes e tratamento
adequado. Ao clicar no canto superior direito do quadro que esta sinalizado por escrito, é
acessado um arquivo com a extensdo do Google Forms, conforme ilustrado na Figura 11:
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Quadro 2

Quais exames devern ser realizados?

*Obrigatdrio

Quais sao as possiveis complicagoes? *

Qual o tratamento para este paciente? *

Munca envie senhas pelo Formularios Google

Figura 11 — Tela de exibicdo do Quadro 2 referente a Subpagina Caso Clinico 2 do tépico
Processo da WebQuest “Seguranca do Paciente ¢ Deteccdo Precoce de Sepse” (arquivo

google forms). S&o Carlos - SP, 2018.

A secdo Concluséo (Figura 12) sintetizou o contetdo apresentado para a proposta de

capacitacdo profissional utilizando uma metodologia ativa e educacional.

44



Bem-Vindos

Conclusao |

Home

v Introducdo

Tarefa

v Processo

A sepse é um importante problema de saiide da populacdo, tendo em vista sua alta
letalidade e morbidade.

Avaliacdo

Acdes de capacitagdo e a instituicio de protocolos que possam direcionar agdes
preventivas, otimizar o diagndstico e a terapéutica em pacientes infectados e sépticos
podem contribuir para a reducdo da mortalidade e melhorar o gerenciamento dos recursos
financeiros das institui¢des de saude (BARRETO, et al., 2016).

v Créditos

Feedback

Espera-se que esta WebQuest seja uma estratégia educacional inovadora para
proporcionar qualidade e sequranca na assisténcia a saude no que tange ao tema de sepse.

Figura 12 — Tela de exibicdo da Conclusdo da WebQuest “Seguranga do Paciente e

Detecgdo Precoce de Sepse”. S&o Carlos - SP, 2018.

A Avaliacdo ¢é o topico essencial da WebQuest, sendo necessario apresentar com
clareza como o resultado da tarefa sera avaliado e que fatores serdo considerados (ABAR;
BARBOSA, 2008).

Com o objetivo de permitir que os participantes avaliem a aprendizagem do contetdo
diante da utilizacdo de uma tecnologia educacional para integracdo de conhecimentos, foi
elaborado o0 Quadro 3 para constar esta informacdo. Ao clicar no canto superior direito do
quadro que esta sinalizado por escrito, € acessado um arquivo com a extensdo do Google
Forms, conforme ilustrado na Figura 13:

A secdo de Avaliacdo esta ilustrada a seguir pela Figura 13:

Bem-Vindos P
Home
v Introducdo

Tarefa Clique na opgao "outra janela" no canto superior
do lado direito. Apés responder a questao, clique

v Processo " ion
em ‘enviar .

Conclusdo

Avaliagao da WebQuest

v Créditos Comente sobre a experiéncia de utilizar esta WebQuest para integrag&o
de seus conhecimentos com relaco a detecco precoce da sepse e a
promog&o da seguranca do paciente.

Feedback

Obrigatério

Figura 13 — Tela de exibicdo da Avaliacdo da WebQuest “Segurancga do Paciente e Detecgéo
Precoce de Sepse”. Sdo Carlos - SP, 2018.
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Avaliagao da WebQuest

Comente sobre a experiéncia de utilizar esta WebQuest para integragéo de seus conhecimentos
com relag&o a detecgdo precoce da sepse e a promogédo da seguranga do paciente.

*Obrigatério

J
o/

Figura 14 — Tela de exibicdo do Quadro 3 referente a secdo Avaliacdo da WebQuest

“Seguranca do Paciente e Deteccdo Precoce de Sepse” (arquivo google forms). Sdo Carlos -

SP, 2018.

Os Créditos (Figuras 15 e 16) mostram o material utilizado para o planejamento e

elaboracdo da WebQuest, como textos e imagens. Vale ressaltar que os créditos apresentam

também todo o material necessario para a formatacdo da WebQuest (ABAR; BARBOSA,

2008).

Bem-Vindos
Home

v Introducdo
Tarefa

v Processo

Conclusdo

Avaliacdo

Referéncias

Feedback

WebQuest de curta duracdo desenvolvida como parte da dissertacio de Mestrado
"Seguranca do Paciente e Detec¢do Precoce de Sepse: WebQuest para Enfermeiros”.

AUTORIA:
Thais Cristina Laurenti

Profa. Dra. Silvia Helena Zem-Mascarenhas

PUBLICO ALVO: enfermeiros e Enfermeiras
DATA DE CRIAGAO: novembro de 2017

Programa de Pos Graduacdo em Enfermagem - Universidade Federal de Sao Carlos

Figura 15 — Tela de exibicdo dos Creditos da WebQuest “Seguranga do Paciente e Detecgdo
Precoce de Sepse”. Séo Carlos - SP, 2018.
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Bem-Vindos

Home

Introducdo

Tarefa Referéncias

[Erraees BARRETO, M. F. C.; DELLAROZA, M.S.G.; KERBAUY, G.; GRION, C.M.C. Sepse em um hospital universitério: estudo prospectivo para
analise de custo da hospitalizacdo de pacientes. Rev Esc Enferm USP. 2016, v.50, n.2, p.302-308, 2016. Disponivel em:

Conclusdo http://www.scielo.br/pdf/reeusp/vson2/pt_0080 -623/%-reeusp-5 0-02-0302.pdf. Acesso em: janeiro 2017.

Avaliagao BARROS, L.L.S.; MAIA, C.S.F.; MONTEIRO, M.C. Fatores de risco associados ao agravamento de sepse em pacientes de unidade de

terapia intensiva. Cad. saide colet. vol. 24. n°4 Rio de Janeiro oct/dec. 2016.
BATISTA, R.S; et al.,, Sepse: atualidades e perspectivas. Rev bras. ter. intensiva. vol 23 n°2 Sao Paulo April/june 2011.

COREN-SP. Conselho Regional de Enfermagem do Estado de Sao Paulo. Sepse, um problema de satde puiblica: a atuagdo e
colaboragdo da enfermagem na rapida identificagao e tratamento da doenca / Conselho Regional de Enfermagem. — S&o Paulo:
COREN-SP, 2016. Disponivel em: < http://www.coren-sp.gov.br/sites/default/files/sepse.pdf> Acesso em: janeiro 2017.

DODGE, B. What is a WebQuest? 2007. Disponivel em: <http://webquest.org/index.php>. Acesso em: janeiro 2017.

ILAS - Instituto latine americano de sepse. Disponivel em: <http://www.ilas.org br> Acesso em: janeiro de 2017.

Figura 16 — Tela de exibicdo da Subpagina Referéncias do tépico Créditos da WebQuest

“Seguranc¢a do Paciente e Detecg¢ao Precoce de Sepse”. Sdo Carlos - SP, 2018.

O feedback (Figura 17) traz a informacdo referente ao desempenho do participante nas
tarefas desenvolvidas, ou seja, se 0 mesmo conseguiu executar com efetividade as tarefas
propostas. O participante sera informado por e-mail sobre seus erros e acertos para que caso
seja necessario, revise o conteddo abordado e integre na sua pratica assistencial 0os novos

conhecimentos adquiridos.

Bem-Vindos ¥

Home

T Feedback

v Processo

Conclusao -

Avaliacdo

v (réditos
Prezado (a) Enfermeiro (a),

No prazo de até trés dias, vocé recebera por e-mail um feedback com
relagdo ao seu desempenho sobre as tarefas realizadas.

Obrigada pela sua participacao!
Figura 17 — Tela de exibicdo do Feedback da WebQuest “Seguranca do Paciente e Detecgdo
Precoce de Sepse”. Sdo Carlos - SP, 2018.
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6.3. Etapa I11: Implementacdo da WebQuest acerca do tema “Seguranca do Paciente e

Detecgdo Precoce de Sepse”.

A WebQuest “Seguranca do Paciente e Detecgdo Precoce de Sepse” foi
disponibilizada por um link do Google Sites e avaliada pelos enfermeiros especialistas
(doutores e mestres) e enfermeiros do Setor de Vigilancia em Salde de um hospital
universitario no interior do Estado de S&o Paulo.

Antes de iniciar a atividade, foi encaminhado um e-mail para os enfermeiros
especialistas contendo a proposta da pesquisa e esclarecimentos dos objetivos gerais e
especificos da WebQuest. Com relacdo aos enfermeiros do Setor de Vigilancia em Saude,
foi agendado um encontro para explanar sobre a pesquisa.

A participagdo dos enfermeiros foi voluntaria e ocorreu na modalidade a distancia
por meio da disponibilizacdo do link de acesso da WebQuest. Esta apresenta um periodo de
duracdo de uma aula de aproximadamente 50 minutos.

Os participantes conseguiam acessar a WebQuest em qualquer local, incentivando a
leitura e a busca individual do conhecimento, assim como, aproveitar as vantagens da
tecnologia de informacdo, como a flexibilidade e acessibilidade referente ao conteddo
(CHAVES, 2013).

A amostra foi composta por 10 enfermeiras, totalizando 100% do sexo feminino.
Todas as participantes possuem curso de pds-graduacao, sendo que 80% (n=8) apresentam a
titulacho de mestre e 20% (n=2) possuem especializagdo. A caracterizacdo das 10

enfermeiras que compuseram a amostra esta representada na Tabela 1 a seguir:
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Tempo de Formagéo N =10 %
0—10 anos 04 40
10 - 20 anos 05 50
20 — 30 anos 0 0
30 —40 anos 01 10
Area de Trabalho

Docéncia 05 50
Pesquisa 02 20
Assistencial (Controle de Infecgdo 02 20
Hospitalar)

Assistencial (Seguranca do Paciente) 01 10
Tempo de Trabalho na Area

0—5anos 05 5
5—10 anos 0 0
10 — 15 anos 04 40
15— 20 anos 0 0
20 — 30 anos 01 10

Tabela 1: Distribuicdo numérica e percentual dos participantes da pesquisa referente ao tempo de

formacdo, area de trabalho, tempo de trabalho na area. Sdo Carlos — SP, 2018.

6.4. Etapa IV: Andlise das avaliacOes realizadas pelos enfermeiros especialistas acerca da
WebQuest

De acordo com 0s objetivos especificos da pesquisa, a avaliacdo de aparéncia e
contetdo seria realizada por enfermeiros doutores baseado no sistema de classificacdo de
juizes representado pelo instrumento de Fehring (1994) adaptado por Joventino (2010),
descrito na secdo 5.2.4 — Etapa IV. Nesse sentido, 14 enfermeiros foram selecionados,
porém apenas 04 responderam o instrumento. Foram realizadas vérias tentativas de contato
com 0s outros enfermeiros selecionados que ndo retornam o convite de participagdo como
juiz especialista. Na tentativa de continuar o desenvolvimento da pesquisa, optou-se por
selecionar através do método intencional, 04 enfermeiros com a titulacdo de Mestre em

Ciéncias da Saude, conforme explanado na sec¢éo 5.2.4 — Etapa IV.
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Conforme descrito na secdo 5.2.4 — Etapa IV, um dos critérios para inclusdo dos
especialistas era ter no minimo a titulacdo de mestrado na area. Sendo assim, com relagao
aos 08 especialistas, 04 apresentavam titulacdo de doutor, 04 apresentavam titulacdo de
mestre. Destes, 03 estdo com o doutorado em andamento.

O instrumento de avaliacdo especialista (APENDICE C) continha um item relativo a
publicacdo de pesquisa envolvendo a temética de Sepse, Seguranca do Paciente e
Tecnologias Educativas. Além disso, constava a opcdo de participacdo em validacdo de

instrumentos. Os resultados encontram-se descritos na Tabela 2:

Sepse e Seguranca do Tecnologias Educativas Validacgdo de Instrumentos
Paciente

04 06 0

Tabela 2: Publicacdo de pesquisa sobre Sepse ou Seguranca do Paciente e participacdo em

Validacdo de Instrumento. Séo Carlos — SP, 2018.

Com relacdo a publicacdo de Sepse e Seguranca do Paciente, 03 especialistas
doutores apresentaram publicacdo nesta tematica e 02 acerca de Tecnologias Educativas.
Sendo que 01 especialista apontou publicacio em ambas as areas. Referente aos
especialistas mestres, 01 possui publicacdo de Sepse e Seguranca do Paciente e 04 na area de
Tecnologias Educativas. Contudo, 01 especialista apresentou publicacdo em ambas as areas.
Ressalta-se que nenhum dos especialistas apresentou participacdo em validagdo de
instrumentos.

Conforme descrito na se¢do 5.2.3, a avaliacdo de aparéncia e contedo foi realizada
por meio de um instrumento estruturado com 0s objetivos, estrutura e apresentacdo e
relevancia da WebQuest. Estes foram avaliados de acordo com um grau de concordéncia de
1 a4 e com a possibilidade de utilizar a op¢do “nao se aplica”.

Nesse sentido, foram elaborados valores de pontuacdo para os instrumentos de
avaliacdo para definir de forma exata & mensuracdo de cada uma das caracteristicas

determinadas (Quadro 2).
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Niveis de Pontuagéo

Valor

1 Inadequado

2 Parcialmente Adequado

3 Adequado

4 Totalmente Adequado
N/A Né&o se aplica

Quadro 2: Niveis de pontuacéo para o instrumento de avaliacdo. Sdo Carlos — SP, 2017

Os resultados das avaliagcdes encontram-se descritos a seguir, agrupados por categoria:
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Objetivos 2 3 4
S@o coerentes com as necessidades dos profissionais de 01 02 05
enfermagem sobre prevencéo da sepse.
Tem potencial para promover mudanca de comportamento e 02 05 01
atitudes.
Tem potencial para ser disponibilizado na area da enfermagem. 01 07

Estrutura e apresentagao

O material educativo €é apropriado para orientacdo aos 03 05
profissionais de enfermagem sobre prevencéo da sepse.
As mensagens estdo apresentadas de maneira clara e objetiva. 01 03 04
As informacGes apresentadas estdo cientificamente corretas. 01 01 06
H& uma sequéncia légica do contetdo proposto. 01 |02 05
As informacBGes sdo bem estruturadas em concordancia e 01 01 06
ortografia.
O estilo de redacdo corresponde ao nivel de conhecimento do 01 07
publico-alvo.
Informacdes das paginas (home, introducdo, tarefa, processo, 01 01 06
concluséo, avaliacdo e créditos) sdo coerentes.
As ilustracOes sdo expressivas e suficientes. 03 02 03
O tamanho do titulo e dos tépicos esta adequado. 02 01 05

Relevancia
Os temas retratam o0s aspectos chaves que devem ser 01 01 06
reforgados.
O material propbe ao profissional adquirir conhecimento 03 01 04
quanto a prevencdo da sepse.
O material aborda os assuntos necessarios para a prevencgdo de 02 03 03
complicagdes.
Estd adequado para ser utilizado por enfermeiros em suas 03 01 04

atividades educativas

Quadro 3: Instrumento de avaliacdo especialista contendo objetivos, estrutura e

apresentacdo e relevancia. Sdo Carlos —SP, 2018.
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A amostra de 08 enfermeiras especialistas avaliaram a WebQuest através do
instrumento. Com relagdo aos objetivos, no item de coeréncia acerca das necessidades dos
profissionais de enfermagem sobre prevencdo de sepse, 12,5% (n=1) respondeu que esta
parcialmente adequado, 25% (n=2) que estad adequado e 62,5% (n=5) que esta totalmente
adequado.

Sobre o potencial para promogéo de mudanca de comportamento e atitudes, 25% (n=2)
respondeu que estd parcialmente adequado, 62,5% (n=5) que estd adequado e 12,5% (n=1)
que esta totalmente adequado. Referente ao potencial de disponibilizar a WebQuest na area da
Enfermagem, 12,5% (n=1) avaliou que esta parcialmente adequado e 62,5% (n=5) que esta
totalmente adequado.

Referente a estrutura e apresentacdo, no item sobre o material educativo, 37,5%
(n=3) respondeu que esta parcialmente adequado para orientacdo dos profissionais e 62,5%
(n=5) que estéa totalmente adequado.

As enfermeiras avaliaram se as mensagens sdo apresentadas de forma clara e
objetiva, 12,5% (n=1) respondeu que estdo parcialmente adequadas, 37,5% (n=3) que estdo
adequadas e 50% totalmente adequadas. Sobre as informacBes apresentadas estarem
cientificamente corretas, 12,5% (n=1) respondeu que estdo parcialmente adequadas, 12,5%
(n=1) que estdo adequadas e 75% (n="6) totalmente adequadas. Na avaliacdo de sequéncia
I6gica do conteddo proposto, 12,5% (n=1) respondeu que estdo parcialmente adequadas,
25% (n=2) que esta adequado e 62,5% (n=5) que esta totalmente adequado.

Acerca da concordancia e ortografia das informacGes, 12,5% (n=1) respondeu que
estdo parcialmente adequadas, 12,5% (n=1) que estdo adequadas e 75% (n=6) que estdo
totalmente adequadas. Referente ao estilo da redacdo ser correspondente ao nivel de
conhecimento do publico-alvo, 12,5% (n=1) respondeu que estdo parcialmente adequadas e
87,5% (n=7) que estdo totalmente adequadas.

Relacionado a coeréncias das informacGes das paginas da WebQuest, 12,5% (n=1)
respondeu que estdo parcialmente adequadas, 12,5% (n=1) que esta adequada e 75% (n=6)
que estdo totalmente adequadas. Sobre as ilustracfes serem expressivas e suficientes, 37,5%
(n=3) avaliou que estdo parcialmente adequadas, 25% que esta adequada e 37,5% (n=3)
totalmente adequadas. Para a questdo do tamanho do titulo e dos topicos, 25% parcialmente
adequado, 12,5% (n=1) adequada e 62,5% (n=>5) totalmente adequadas.

Correspondente a relevancia, referente aos temas retratarem 0s pontos primordiais,
12,5% (n=1) respondeu que estdo parcialmente adequadas, 12,5% (n=1) que estdo

adequadas e 75% (n="6) totalmente adequadas. Sobre o material proporcionar a aquisicéo de
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conhecimento acerca da prevencdo da sepse, 25% (n=2) parcialmente adequado, 12,5%
(n=1) adequado e 50% (n="6) totalmente adequados. Referente ao material abordar os
assuntos necessarios para a prevengdo de complicagdes, 25% (n=2) parcialmente adequado,
37,5% (n=3) adequados e 37,5% (n=3) totalmente adequados. Com relacdo a WebQuest
apresentar-se adequada para a utilizacdo pelos enfermeiros, 37,5% (n=3) respondeu que
estdo parcialmente adequada, 12,5% (n=1) respondeu que estdo adequada e 50% (n=4) que
esta totalmente adequada.

Através das avaliagdes dos especialistas, 0s mesmos relataram a necessidade de
reestruturacdo da WebQuest para utilizacdo nos servicos de saude. Nesse sentido, foi
sugerido que no tépico Tarefa, as atividades apresentassem 0s passos que deveriam ser
seguidos para realizacdo da mesma. Além disso, também evidenciaram a importancia dos
participantes terem um feedback do seu desempenho, assim, caso o enfermeiro ndo acerte a
resposta, tera oportunidade de rever os conceitos. Outro apontamento foi referente a insercéo
de videos para ndo manter apenas conteldos tedricos e também a opcdo de realizar as
atividades de leituras e discussGes em grupos, promovendo o raciocinio clinico e troca de
saberes e experiéncias.

Com relacdo as sugestdes dos especialistas, algumas foram atendidas para
reestruturacdo da WebQuest. No tdpico Tarefa, foram descritas as etapas que deveriam ser
seguidas para a realizacdo das atividades (caso clinico 1 e 2). O tdpico de feedback também
foi inserido para os participantes, sendo que 0s mesmos receberdo um e-mail no prazo de até
3 dias contendo os acertos e erros de cada tdpico das tarefas, permitindo a revisdo dos
conceitos. No material disponibilizado para leitura, também foi incluido um video para
auxiliar no desenvolvimento das atividades.

Acerca da sugestdo de atividades em grupos, ndo foi acatada no momento, pois a
WebQuest sera disponibilizada para acesso no préprio servico de salde, com intuito de
capacitacdo individual.

Ressalta-se a limitagdo da pesquisa relacionada a dificuldade de adesdo dos
participantes para avaliarem o instrumento, visto que, como 0 contato era realizado via e-

mail, a maioria dos enfermeiros selecionados ndo retornaram o convite.
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6.5. Etapa V: Analise das avaliacOes realizadas pelos enfermeiros do setor de vigilancia

em saude acerca da WebQuest

O instrumento de avaliacdo dos enfermeiros do Setor de Vigilancia em Salde acerca

da WebQuest (APENDICE B) abrange os aspectos pedagdgicos que avalia o conteddo,

interacdo e atividades. Além disso, 0s aspectos técnicos que avalia o tempo de resposta e

qualidade da interface. Os resultados encontram-se descritos no Quadro 4:

Conteudo 1 2 3 4
Pertinéncia 01 | 01
Clareza 01 | 01
Aplicabilidade 01 01
Quantidade 01 | 01
Consisténcia 02

Interacéo
Profissional - WebQuest 01 01
Profissional - Pesquisador 01 | 01

Atividades
Pertinéncia 01 01
Clareza 01 01
Aplicabilidade 01 01
Quantidade 02
Avaliacdo Educacional 01 01
Tempo de Resposta
Acessibilidade 02
Navegabilidade 02
Qualidade da Interface

Cores 02
Espaco na tela 02
Letras 01 | 01
Figuras 02
Animagoes 02

Quadro 4: Instrumento de avaliagdo de WebQuet abrangendo conteltdo, interagéo,

atividades, tempo de resposta e qualidade da interface. Sdo Carlos —SP, 2018.
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A amostra é de 02 enfermeiras que avaliaram a WebQuest através do instrumento.
Com relacdo ao contetdo, no item de pertinéncia que avalia a relevancia do mesmo, 50%
(n=1) respondeu que estad adequado e 50% (n=1) que esta totalmente adequado. Sobre a
clareza acerca da compreensdo do conteudo, 50% (n=1) respondeu que esta parcialmente
adequado e 50% (n=1) que estd adequado. Referente a aplicabilidade que avalia se o
contetdo tem utilidade para a aprendizagem, 50% (n=1) parcialmente adequado e 50%
(n=1) totalmente adequado. Acerca da quantidade de conteudo disponibilizado, 50% (n=1)
adequado e 50% (n=1) totalmente adequado. Sobre a consisténcia que verifica se o0 conteddo
apresentado proporciona compreensdo do tema, 100% (n=2) respondeu que esta totalmente
adequado.

Sobre a interacdo entre Profissional — WebQuest e Profissional — Pesquisador, 50%
(n=1) respondeu que esta parcialmente adequado e 50% (n=1) que esta adequado.

As enfermeiras avaliaram a pertinéncia, clareza e aplicabilidade das atividades
disponibilizadas, 50% (n=1) respondeu que esta parcialmente adequado e 50% (n=1) que
estd totalmente adequado. Referente a quantidade de tarefas apresentadas na WebQuest,
100% (n=2) respondeu que esta totalmente adequado. Acerca da avaliacdo educacional que
remete no auxilio da autoavaliacdo do aprendizado, 50% (n=1) respondeu que esta
inadequado e 50% (n=1) que esta totalmente adequado.

Relacionado ao tempo de resposta, a acessibilidade e navegabilidade que avalia a
facilidade em acessar as paginas inseridas na WebQuest e as orienta¢fes aos usuarios, 100%
(n=2) respondeu que esta totalmente adequado.

No item qualidade da interface, os tdpicos de cores, espaco na tela, figuras e
animacoes, 100% (n=2) respondeu que esta totalmente adequado. E com relacdo as letras,
50% (n=1) respondeu que esta adequado e 50% (n=1) que esta totalmente adequado.

Com relagdo as avaliacBes das enfermeiras do Setor de Vigilancia em Saude, foi
sugerido pelas mesmas, a necessidade de elaborar conteldos menos extensos e mais
dindmicos, buscando tornar a leitura proveitosa e objetiva. Ressalta-se também a solicitacao
de um feedback aos participantes relacionado ao seu desempenho ap6s finalizar a
WebQuest.

De acordo com as sugestfes apontadas, os conteudos apresentados para leituras sao
extensos, porém nas referéncias consta o nimero especifico da pagina que deve ser realizada
a leitura para desenvolver a atividade. Além disso, o feedback ja foi inserido para esclarecer

0s acertos e erros de cada topico das tarefas.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Considera-se que 0s objetivos propostos para esta pesquisa foram alcancados através
do desenvolvimento e avaliacdo da WebQuest sobre Seguranca do Paciente e Deteccao
Precoce de Sepse. Dessa forma, foi possivel delimitar as etapas do processo de
desenvolvimento da WebQuest, assim como, os resultados obtidos por meio da avaliacdo
pelos enfermeiros especialistas e pelos enfermeiros do Setor de Vigilancia em Salde.

Ap0s a reestruturacao e adequacdes necessarias citadas nos resultados, a WebQuest
estard disponibilizada gratuitamente como recurso educacional, buscando contribuir com a
atualizacdo profissional e com a construgdo de conhecimento acerca do tema.

Ressalta-se que a proposta da WebQuest foi avaliada por especialistas, sendo
elucidados aspectos ndo contemplados, estes foram corrigidos adequadamente com o intuito
de incentivar a educacéo do profissional através de uma estratégia inovadora.

O alcance dos objetivos propostos possibilitou aprofundar conceitos referentes a
tematica considerando-se que a WebQuest é uma potente ferramenta para incentivar a
aprendizagem significativa e também possibilita agregar novas experiéncias para a pratica
profissional. Além disso, o pressuposto do estudo foi confirmado, evidenciando que é
possivel desenvolver uma WebQuest sobre sepse articulada a seguranga do paciente, visando
contribuir para a capacitacdo do enfermeiro.

O estudo esta inserido na linha de pesquisa de Tecnologias, Gerenciamento e Arte
em Saude e Enfermagem do Nucleo de Estudos e Pesquisas em Gerenciamento e
Informatica em Enfermagem (NEPEGIENf) da UFSCar.

Espera-se que a WebQuest desenvolvida nesta pesquisa seja uma estratégia
educacional inovadora para proporcionar qualidade e seguranca na assisténcia a saude,

principalmente no que tange ao tema de sepse.

57



8 PRODUCAO CIENTIFICA

Junho/2018: Participacdo na Capacitacdo de Teste Rapido realizado pelo Hospital

Universitario de Sdo Carlos.

Julho/2017: Participagdo no Curso de “Atendimento de Enfermagem na PCR do Adulto”
realizado pela SENAC Sao Carlos.

Marg¢o/2016: Participacdo na palestra sobre “Avaliacdo e Tratamento de Feridas”.

Marco/2016: “Seguranca do Paciente: Percep¢ao dos Profissionais de Enfermagem” — |

Congresso Internacional da Rede Brasileira de Enfermagem, UNICAMP — Campinas (SP).

Abril/2016: Participagdo no treinamento sobre “Comissdo Interna de Prevencdo de

Acidentes (CIPA)” da Santa Casa Sao Carlos.

Maio/2016: Participacdo como membro efetivo no Congresso Internacional de Tecnologia e

Humanizacdo na Comunicacdo em Saude (CONTIC), Ribeirdo Preto, SP.

Maio/2016: Participagdo na palestra sobre “Avaliagdo e Tratamento de Ferida” realizada

pela Santa Casa Séo Carlos.

Maio/2016: “Gestdo informatizada de indicadores de queda e flebite” - Congresso
Internacional de Tecnologia e Humanizacdo na Comunicacdo em Saude (CONTIC),
Ribeirdo Preto, SP.

Maio/2016: “Construgao de um banco de dados para gerenciamento de indicadores de tlcera
por pressdao” - Congresso Internacional de Tecnologia e Humanizacdo na Comunicagdo em
Saude (CONTIC), Ribeirao Preto, SP.

Maio/2016: “Serious games como estratégia no ensino de enfermagem: uma revisao
integrativa da literatura” - Congresso Internacional de Tecnologia e Humanizacdo na
Comunicacdo em Saude (CONTIC), Ribeirdo Preto, SP.

Outubro/2016: Participagdo na palestra sobre “Seguranca do Paciente” realizada pela Santa

Casa Sao Carlos.
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APENDICE A

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

1. Vocé esta sendo convidado(a) para participar da pesquisa “Seguranga do paciente e deteccéo precoce de sepse: webquest
para enfermeiros”, desenvolvida por Thais Cristina Laurenti sob orientacdo da Prof?. Dra. Silvia Helena Zem .Mascarenhas
do Departamento de Enfermagem da UFSCar.

a. O projeto justifica-se pela importancia da articulacéo entre ensino e servico de saide devido a oferta de estratégias e
processos educacionais inovadores que impactem na melhor qualidade da assisténcia a salde através da capacitagdo dos
profissionais no local de trabalho.

b. Vocé foi selecionado por ser enfermeiro que atua no setor de Vigilancia em Salde de um hospital universitario do
interior do Estado de S&o Paulo, ou especialista na area de doengas infecciosas, ou enfermeiro com experiéncia no
desenvolvimento de WebQuest na area de educagdo em saude.

c. O objetivo do estudo é: desenvolver e avaliar uma agdo educativa sobre seguranga do paciente com foco na sepse,
utilizando a metodologia WebQuest para educacéo de profissionais de enfermagem.

d. Sua participagdo nesta pesquisa consistira em entrar em contato com o ambiente digital de aprendizagem sobre sepse
através de uma WebQuest para avaliagdo de um instrumento que abrange aspectos pedagdgicos e técnicos ou para
avaliagdo de aparéncia e contetdo.

2. Trata-se de uma pesquisa que envolve seres humanos e considerando a Resolugdo do Conselho Nacional de Saude

(CNS) n°466 de 12 de dezembro de 2012. Toda pesquisa com seres humanos envolve riscos. Os riscos que vocé estard
sujeito séo de constrangimento e sensacdo de estar sendo analisado no momento que estiver respondendo o instrumento. No
entanto, vocé estd livre para tomar a decisdo de interromper a atividade, retomando-a em outro momento ou de desistir da
participacdo em qualquer etapa do estudo sem ter qualquer prejuizo profissional ou em sua relagdo com a pesquisadora.

3. O contato inicial com os participantes sera realizado pela pesquisadora que é aluna de mestrado do Programa de PGs-

Graduacéo em Enfermagem (PPGENf) da UFSCar. Serdo esclarecidos o objetivo da pesquisa, a forma de participagdo dos
mesmos e a apresentacdo do termo de consentimento livre e esclarecido. Apds anuéncia dos enfermeiros em participar da
pesquisa, as atividades subsequentes deverdo ser realizadas via e-mail.

4. Vocé sera informado de todas as etapas da pesquisa e tera acesso a qualquer momento as informagdes atualizadas sobre
procedimentos, riscos e beneficios relacionados a pesquisa e garantia de receber resposta a qualquer pergunta ou
esclarecimento sobre a pesquisa.

As informagdes sobre 0 acompanhamento da pesquisa e para contato quando necessario podem ser feitas diretamente com a

pesquisadora Thais Cristina Laurenti, e-mail: thaislaurenti@gmail.com, tel: (16) 98221-3194.

5. Vocé poderd se recusar a participar ou retirar seu consentimento em qualquer fase da pesquisa, sem penaliza¢do alguma
e sem prejuizo em sua relagdo com a pesquisadora ou com a institui¢do envolvida.

6. As informagOes obtidas através dessa pesquisa serdo confidencias e asseguramos o sigilo sobre sua participagdo. Os
dados néo serdo divulgados de forma a revelar sua identidade.

7. Vocé ndo terd nenhum ganho financeiro ao participar do estudo, mas também néo ter4 nenhum gasto. N&o esta previsto
que vocé tenha gastos, mas caso haja, vocé sera ressarcido. Diante de eventuais danos, identificados e comprovados,
decorrentes da pesquisa, vocé terd assegurado o direito a indenizagdo.

8. Ndao havera beneficios diretos em curto prazo de sua participagdo, como também ndo havera despesas ou compensacao
financeira em qualquer fase do estudo.

9. Vocé recebera uma cdpia deste termo onde consta o contato da pesquisadora, podendo tirar suas ddvidas sobre o projeto
e sua participacdo, agora ou a qualquer momento

Thais Cristina Laurenti
Mestranda

Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participacdo na pesquisa e concordo em participar. A
pesquisadora me informou que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos da
UFSCar que funciona na Pro-Reitoria de Pesquisa da Universidade Federal de Sao Carlos, localizada na Rodovia
Washington Luiz, Km. 235 - Caixa Postal 676 - CEP 13.565-905 - Sdo Carlos - SP — Brasil. Fone (16) 3351-8110.
Endereco eletrénico: cephumanos@power.ufscar.br.

Sé&o Carlos, de de 2018.

Assinatura do Participante
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APENDICE B

Fonte: CHAVES, 2013.
Data: _/ /

1. Tempo de formagéo:

INSTRUMENTO DE AVALIAGAO DA WEBQUEST

Parte 1

2. Area de trabalho:

3. Tempo de trabalho na area:

Parte 2

Leia atentamente o manual. Em seguida, analise o instrumento educativo, marcando um “X” em um dos nimeros
que estdo na frente de cada afirmacdo. Dé sua opinido de acordo com a abreviacdo que melhor represente seu grau
de concordancia em cada critério abaixo:

1-Inadequado, 2- Parcialmente Adequado, 3- Adequado, 4- Totalmente Adequado, NA- N&o se aplica.

1. ASPECTOS PEDAGOGICOS

CONTEUDO
1.1 Pertinéncia Avalia a relevancia do conteldo e se a finalidade referente ao
L . 112|3(4| NA
tema e aos objetivos propostos foi alcangada
1.2 Clareza Avalia a compreensao referente ao conteldo 1(2]3]4| NA
1.3 Aplicabilidade Avalia se o conteido tem aproveitamento e utilidade para
. 112|3(4| NA
aprendizagem
1.4. Quantidade Avalia se o conteldo estd em quantidade adequada para 1121304l NA
promover a aprendizagem
1.5. Consisténcia Avalia quanto do contetdo apresenta profundidade suficiente 1121304l NA
para compreensdo do tema
INTERACAO
1.6. Profissional - WebQuest Avalia a interacdo que o ambiente promove 112(3[4| NA
1.7. _ Profissional - Avalia a interacdo que o ambiente promove 1121304l NA
Pesquisador
ATIVIDADES
1.8. Pertinéncia Avalia a relevancia das atividades e se a finalidade referente ao
o . 112(3]4]| NA
tema e aos objetivos propostos foi alcangada
1.9. Clareza Avalia a compreensao referente as atividades 112(3[4| NA
1.10 Aplicabilidade Avalia se o contetido tem aproveitamento e utilidade para 1121304l NA
aprendizagem
1.11 Quantidade Avalia se 0s nlimeros de atividades sdo adequadas 112(3[4| NA
1.12 Avaliagdo Educacional Avalia quanto das atividades podem auxiliar na auto-avaliacdo
. 112|3(4| NA
do aprendizado
2. ASPECTOS TECNICOS
TEMPO DE RESPOSTA
2.1. Acessibilidade Avalia a facilidade de entrar nas paginas inseridas na WebQuest | 1 | 2 4| NA
2.2. Navegabilidade Avalia a facilidade para trocar de telas, orientacdo do usuério,
. N . 112 41 NA
funcionamento dos botdes, menus e links
QUALIDADE DA INTERFACE
2.3. Cores Avalia a escolha das cores e 0 contraste entre elas 1(2]3]4| NA
2.4. Espago na Tela Avalia a utilizacdo do espago na tela 1(2]3]4| NA
2.5. Letras Avalia o tamanho e tipo de letras 112[3]4] NA
2.6. Figuras Avalia a coeréncia da figura com relacdo ao tema e a nitidez 1(2]3]4| NA
2.7. Animagdes Avalia a nitidez e clareza das animages 1[2]3]4| NA
Sugestoes:
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APENDICE C

INSTRUMENTO DE AVALIACAO ESPECIALISTA
Fonte: OLIVEIRA, 2006 e adaptado por GALDINO, 2014.

Data: / /|
Parte 1
1. Nome do Avaliador:
2. Profissdo: 3. Tempo de formago:
4. Area de trabalho: 5. Tempo de trabalho na area:

6. Titulacdo: () Especialista, () Mestrado, () Doutorado
7. Publicacéo de pesquisa envolvendo a temaética:
()Sepse e seguranca do paciente, () Tecnologias educativas, () Validacdo de instrumentos

Parte 2
Leia atentamente 0 manual. Em seguida, analise o instrumento educativo, marcando um “X” em um dos ndmeros
que estdo na frente de cada afirmacéo. D& sua opinido de acordo com a abreviacdo que melhor represente seu grau
de concordancia em cada critério abaixo:
1-Inadequado, 2- Parcialmente Adequado, 3- Adequado, 4- Totalmente Adequado, NA- N&o se aplica.

1.0Objetivos: Referem-se aos propositos, metas ou afins que se deseja atingir com a utilizacdo do material
educativo.

1.1 S&o coerentes com as necessidades dos profissionais de enfermagem sobre prevencdo da
sepse.

1(2]|3]4| NA

1.2 Tem potencial para promover mudanga de comportamento e atitudes. 112(3[4| NA

1.3 Tem potencial para ser disponibilizado na area da enfermagem. 112(3[4| NA
Sugestdes:

2. Estrutura e apresentacdo: Refere-se a forma de apresentar as orientag@es. Isto inclui sua organizagdo geral,

estrutura, estratégia de apresentacdo, coeréncia e formatacéo.

2.1 O material educativo é apropriado para orientacdo aos profissionais de enfermagem 112134l NA

sobre prevencao da sepse

2.2 As mensagens estdo apresentadas de maneira clara e objetiva. 112]3|4| NA

2.3 As informages apresentadas estdo cientificamente corretas. 1(2]3]4| NA

2.4 Ha uma sequéncia l6gica do contetdo proposto. 1(2]|3]4| NA

2.5 As informag@es sdo bem estruturadas em concordéncia e ortografia 1(2]3]4| NA

2.6 O estilo de redagdo corresponde ao nivel de conhecimento do Publico-alvo. 1(2]3]4| NA

2.7 InformacBes das paginas (home, introducdo, tarefa, processo, conclusdo, avaliagdo e 1121304l NA

créditos) sdo coerentes.

2.8 As ilustragBes sdo expressivas e suficientes. 11234 NA

2.9 O tamanho do titulo e dos tdpicos esta adequado. 11234 NA
Sugestoes:

3. Relevancia: Refere-se a caracteristica que avalia o grau de significacdo do material educativo.

3.1 Os temas retratam os aspectos chaves que devem ser reforcados 1(2]3]4| NA

3.2 O material propde ao profissional adquirir conhecimento quanto a prevencdo da sepse 1(2]3]4| NA

3.3 O material aborda 0s assuntos necessarios para a preven¢do de complicagdes. 1(2]3]4| NA

3.4 Esta adequado para ser utilizado por enfermeiros em suas atividades educativas 1(2]3]4| NA

Sugestoes:
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