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RESUMO

Entre as medidas que visam minimizar a resisténcia antimicrobiana, problema que
ficou ainda mais exacerbado apdés o inicio da pandemia do coronavirus (SARS-CoV-
2), estd o Programa de Gerenciamento de Antimicrobianos (PGA) - Antimicrobial
Stewardship. O PGA envolve um conjunto de acdes destinadas ao uso racional de
antimicrobianos nos servigcos de salde. Estas acdes devem ser executadas por uma
equipe interprofissional, incluindo o enfermeiro, profissional que ainda tem sua
participacdo incipiente nesses programas. Ampliar o conhecimento dos futuros
enfermeiros na temética € fundamental para aumentar a sua participacao no PGA. O
uso de metodologias ativas, com o apoio de Tecnologias de Informagcao e
Comunicacao (TICs) tem se mostrado eficientes em estudos similares. O objetivo
desse estudo, portanto, foi avaliar o efeito de uma intervencdo educativa sobre o
PGA- Antimicrobial Stewardship - para graduandos em enfermagem. Trata-se de um
estudo multiplo, desenvolvido em trés etapas: desenvolvimento e validagdo por
aparéncia e conteudo por juizes especialistas da estratégia educativa; realizacdo da
intervencdo educativa e analise de ganho de conhecimento; e avaliagdo da sua
praticabilidade. Na andlise estatistica, utilizou-se frequéncia absolutas, percentuais,
de medida, teste de McNemar, modelos de regressdo binomial com funcdo de
ligacdo de identidade, com nivel de significAncia de 5%. A estratégia educativa foi
desenvolvida e posteriormente validada por 10 juizes especialistas, com indice de
validade de conteudo total maior de 0,90 para aparéncia e conteddo. A intervencao,
que consistiu em um curso gratuito oferecido no Portal de Cursos Abertos (PoCA),
composto por 4 dominios utilizando-se a metodologia WebQuest, foi realizada com
73 graduandos de enfermagem de uma faculdade do interior do Estado de Sao
Paulo, sendo mensurados o nivel de conhecimento (indice de acertos) antes e ap6s
intervencao educativa. Foi encontrado melhor desempenho no pés-teste, sobretudo
no dominio 2, diagnostico de infecgdo e uso de antimicrobianos e no dominio 3,
pratica clinica do enfermeiro (p=<0,01). Quanto a praticabilidade, a intervencao foi
considerada de facil entendimento e realizacdo, sendo que o0s participantes
manifestaram interesse em utilizar novamente este tipo de estratégia educativa. O
curso aberto e sem tutoria foi desenvolvido, validado, aplicado e avaliado e é uma
ferramenta til e esta disponivel gratuitamente para contribuir com a formacéo de

futuros enfermeiros na tematica do PGA. Acgbes visando a ampliacdo do



conhecimento e conscientizacdo dos profissionais de saude, em particular
enfermeiros, sobre o PGA é uma das formas de contribuir para a diminuicdo da

resisténcia antimicrobiana no mundo.

Palavras-chave: Gestdo de Antimicrobianos. Tecnologia Educacional. Estudo de
Validacdo. Enfermagem. WebQuests.



ABSTRACT

Among the measures aimed at minimizing antimicrobial resistance, a problem that
was even more exacerbated after the start of the coronavirus (SARS-CoV-2)
pandemic, is the Antimicrobial Stewardship Program (ASP). The ASP involves a set
of actions aimed at the rational use of antimicrobials in health services. These
actions must be carried out by an interprofessional team, including the nurse, a
professional who still has an incipient participation in these programs. Expanding the
knowledge of future nurses on the subject is essential to increase their participation
in the ASP. The use of active methodologies, with the support of Information and
Communication Technologies (ICTs) has been shown to be efficient in similar
studies. The objective of this study, therefore, was to evaluate the effect of an
educational intervention on the ASP - Antimicrobial Stewardship Program, - for
undergraduate nursing students. This is a multiple study, carried out in three stages:
development and validation by appearance and content by expert judges of the
educational strategy; realization of the educational intervention and analysis of
knowledge gain; and evaluating its feasibility. In the statistical analysis, absolute
frequencies, percentages, measurement, McNemar test, binomial regression models
with identity link function, with a significance level of 5% were used. The educational
strategy was developed and later validated by 10 expert judges, with a total content
validity index greater than 0.90 for appearance and content. The intervention, which
consisted of a free course offered on the Portal de Cursos Abertos (PoCA),
consisting of 4 domains using the WebQuest methodology, was carried out with 73
nursing students from a college in the interior of the State of Sdo Paulo, being
measured the level of knowledge (rate of correct answers) before and after the
educational intervention. A better performance was found in the post-test, especially
in domain 2, diagnosis of infection and use of antimicrobials, and in domain 3, clinical
practice of nurses (p=<0.01). As for practicality, the intervention was considered easy
to understand and carry out, and the participants expressed interest in using this type
of educational strategy again. The open course without tutoring was developed,
validated, applied and evaluated and is a useful tool and is available free of charge to
contribute to the training of future nurses in the theme of PGA. Actions aimed at
improving the knowledge and awareness of health professionals, in particular nurses,

about PGA is one of the ways to contribute to the reduction of antimicrobial



resistance in the world.

Keywords: Antimicrobial Stewardship. Educational Technology. Validation Study.
Nursing. WebQuests.
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APRESENTACAO

Realizei o Mestrado na Universidade Federal de Alfenas (UNIFAL-MG) nos
anos de 2016 a 2018. Nesta oportunidade, desenvolvi uma estratégia educativa on-
line sobre administracdo de vacinas no vasto lateral da coxa para graduandos em
enfermagem. A partir disso comecei a me encantar pelas areas de tecnologia
educacional e prevencao e controle de infec¢éo.

Em um Congresso, em 2017, durante uma oficina, conheci a Prof2 Rosely.
Sua apresentacdo me chamou muito a atencédo. Ela trabalhava com os mesmos
temas que eu e era da UFSCar, que é relativamente proxima a minha cidade, S&o
Jodo da Boa Vista- SP.

N&o podia deixar aquela oportunidade passar. Me apresentei e ela, como
sempre muito solicita, me deu um cartdo com seu e-mail para contato e me convidou
a me matricular como aluna especial.

Assim, ao longo de 2017 e 2018, fiz duas disciplinas como aluna especial e
entrei no Grupo de Pesquisa “Boas Praticas para Prevengao e Controle de Infec¢des
Relacionadas a Assisténcia a Saude”.

Em 2018 e 2019, atuei como Enfermeira da Qualidade e participei das
primeiras discussfes para a implantacdo de um Programa de Gerenciamento de
Antimicrobianos no servico.

Ao ingressar no Doutorado, em 2019, optamos entdo por desenvolver uma
estratégia educativa on-line sobre o Programa de Gerenciamento de
Antimicrobianos (PGA) para graduandos de enfermagem, somando minhas
vivéncias anteriores com os temas em estudo no Grupo de Pesquisa.

Em 2020, houve o inicio da pandemia e pude ver o quanto o tema, que ja era
extremamente relevante, se tornou ainda mais importante.

Ja em 2021, comecei a atuar como docente em um curso de graduagdo em
enfermagem e pude perceber a importancia dos conceitos do PGA na prética diaria
e 0 quanto precisava ainda mais ser abordado na formacao de enfermeiros.

Aprendi imensamente com o desenvolvimento desta pesquisa e fiquei muito
satisfeita em poder trabalhar com um tema ainda incipiente no pais e no mundo, em
gue o enfermeiro deve desempenhar um papel tdo importante. Além disso, em poder
oferecer um produto final que pode auxiliar a instrumentalizar o graduando e o

enfermeiro no PGA.
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INTRODUCAO
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1 INTRODUCAO

Entre as medidas que visam minimizar a resisténcia antimicrobiana, problema
gue ficou ainda mais exacerbado apds o inicio da pandemia do coronavirus (SARS-
CoV-2), estd o Programa de Gerenciamento de Antimicrobianos (PGA)-Antimicrobial
Stewardship (BRASIL, 2021a, WHO, 2021).

O PGA envolve um conjunto de acdes destinadas ao uso racional de
Antimicrobianos (ATM) nos servigos de salude e prevé a participagdo de uma equipe
interprofissional, incluindo o enfermeiro. O enfermeiro € o profissional de saude que
permanece maior tempo ao lado do paciente e desempenha funcdes imprescindiveis
para o sucesso do PGA, como o preparo e a administragdo oportuna de ATM,
implementacdo de boas praticas para o controle e prevencdo de Infeccdes
Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS), avaliacdo de rede venosa, coleta de
histérico do uso recente de ATM e alergias. Por sua proximidade ao realizar a
assisténcia direta ao paciente, pode ser o primeiro a perceber sinais de uma
possivel infeccdo; efeitos adversos do ATM; dificuldades de degluticdo, entre outras
(OLANS, R. D.; HAUSMAN; OLANS, R. N. 2020; PADOVEZE; ABRAAO;
FIGUEIREDO, 2020; FELIX; TOFFOLO, 2019; MONSEES et al., 2019; CARTER et
al., 2018; JOHNSON; BANKS, 2017).

Porém, ainda ha muitas davidas quanto ao papel do enfermeiro no PGA, fato
que €& corroborado pela formacdo incipiente dos enfermeiros no tema
(GOTTERSON; BUISING; MANIAS, 2021; MONSEES et al.,, 2018; AMERICAN
NURSES ASSOCIATION; CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND
PREVENTION, 2017). A fim de auxiliar o enfermeiro a aprofundar seu conhecimento
em PGA e colaborar para que tenha uma atuagdo compativel com sua relevancia e
com seu potencial de atuacdo no PGA, se propbs o desenvolvimento de uma
estratégia educativa que atendesse essa necessidade.

Para a educacdo profissional tem-se reconhecido as metodologias ativas
como mais eficazes para a incorporacdo de conhecimento ou mudancas de
comportamento (BERBEL, 2011). Em particular reforcado pela pandemia atual, as
atividades que envolvem as Tecnologias de Informacdo e Comunicacao (TICs) se
popularizaram e facilitam cada vez mais esse processo, considerando o
conhecimento anterior do aluno e suas vivéncias, levando a um processo de ensino-
aprendizagem inovador (SANTOS, 2021; GONCALVES et al., 2020).
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Entre as estratégias educativas com metodologias ativas, e que utilizam TICs,
para o desenvolvimento da estratégia educativa sobre o PGA para graduandos em
enfermagem foi escolhida a WebQuests (WQ). A WQ se trata de uma ferramenta
didatica simples, de facil acesso e com recursos educacionais provenientes da
internet (GREGORIO et al., 2018; DODGE, 1995), utilizada com bastante
efetividade no ensino sobre temas da area de enfermagem (PASSOS et al., 2021;
MORAES; PARRO, 2019).

Em pesquisa que realizou um treinamento para enfermeiros sobre seu papel
no PGA em formato e-learning, ou seja, utilizando TICs, conclui-se que esse método
pode facilitar o aprendizado sobre a tematica fornecendo a base para que o
enfermeiro integre a equipe interprofissional de PGA de forma eficaz (CATANZARO,
2022).

Na sequéncia, sera apresentada a fundamentacao tedrica do presente estudo
que se divide em trés topicos:

1. Resisténcia antimicrobiana e o Programa de Gerenciamento de

Antimicrobianos (PGA) - Antimicrobial Stewardship;

2. Programa de Gerenciamento de Antimicrobianos (PGA)- Antimicrobial

Stewardship: o papel do enfermeiro;

3. Andragogia e o0 processo ensino-aprendizagem do Programa de

Gerenciamento de Antimicrobianos (PGA) - Antimicrobial Stewardship.
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FUNDAMENTACAO TEORICA
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 RESISTENCIA ANTIMICROBIANA E O PROGRAMA DE GERENCIAMENTO
DE ANTIMICROBIANOS (PGA) - ANTIMICROBIAL STEWARDSHIP

A descoberta dos antimicrobianos é considerada um dos marcos mais
importantes para a ciéncia no século XX (DAVIES; DAVIES, 2010). Porém, deve-se
avaliar criteriosamente o risco e o beneficio de uma terapia antimicrobiana antes de
inicia-la uma vez que seu uso indiscriminado colabora com o risco de possiveis
reacoes adversas e da resisténcia antimicrobiana (AMERICAN NURSES
ASSOCIATION; CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION, 2017).

A resisténcia antimicrobiana consiste na capacidade de um microrganismo
em vencer a acao de um antimicrobiano, inviabilizando o tratamento da infec¢cdo que
ele possa vir a tratar. Isto leva a um grave problema de saude publica em todo o
mundo, gerando alta morbidade, mortalidade e um crescente custo econdmico e
humano (PADOVEZE; ABRAAO; FIGUEIREDO, 2020; BRASIL, 2018).

Esse problema agravou-se ainda mais devido a pandemia do SARS-CoV-2,
gue além de causar sobrecarga no sistema de salude e em toda a sociedade, tem
levado ao aumento expressivo do uso de antimicrobianos de microrganismos
multirresistentes (BRASIL, 2021a, WHO, 2021).

Importante salientar que 0s custos com a resisténcia antimicrobiana
impactam também na economia global devido a produtividade reduzida causada
pela doenca no individuo (WHO, 2015).

A resisténcia a medicamentos, em todo o mundo, ocasiona cerca de 700.000
mortes por ano, sendo que se ndo forem adotadas medidas mais eficazes, esse
namero pode aumentar para 10 milhdes de 6bitos em 2050 (WHO, 2019).

No Brasil, o uso indiscriminado de ATM € algo preocupante. Como exemplo,
apenas no ano de 2015, 73 milhdes de embalagens desses medicamentos foram
comercializados no pais. Desde 2010, a venda de ATM é condicionada a retencdo
obrigatéria da receita médica, observando-se que desde entdo, ndo houve aumento
de comercializacdo de antimicrobianos, entretanto, também ndo houve queda, o que
se torna um agravante (BRASIL, 2018).

A urgéncia desse tema e suas consequéncias devastadoras para a saude
universal fizeram com que a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), aprovasse, na
Assembleia Mundial da Saude de 2015, o denominado “Plano de Acao Global em

Resisténcia Antimicrobiana”, que teve como objetivos a garantia da continuidade do
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tratamento, prevencdo de doengas infecciosas, medicamentos com qualidade
assegurada, acessiveis a todos que necessitam e que sejam utilizados de forma
racional (WHO, 2015).

O Plano de Acédo Global em Resisténcia Antimicrobiana (WHO, 2015) foi
apenas o inicio dessa discussdo de forma mais consciente e sistematizada em todo
o mundo, fazendo com que diversos paises se comprometessem a apresentar seus
planos nacionais acerca do tema em 2017, na 70° Assembleia Mundial de Saude.
Alguns paises ja tinham o programa em funcionamento e ja mostram resultados
satisfatorios, como a Holanda, que reduziu em 58,4% o consumo de antimicrobianos
entre os anos de 2009 a 2015 (BRASIL, 2018).

O Brasil apresentou seu Plano Nacional em 2017 (BRASIL, 2017a), porém,
de certa forma, ja havia essa preocupacao desde 1998, por meio da Portaria GM/MS
n° 2616, de 12/05/1998 (BRASIL, 1998), que tornava obrigatoria a elaboragédo e
implementacg&o de uso racional de antimicrobianos nos servigos de saude e da RDC
da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) n°® 07/2010, que em seu Atrt.
45 determina que as equipes das Unidades de Terapia Intensiva (UTI) realizem o
uso racional de antimicrobianos, atuando de forma interdisciplinar (BRASIL, 2010).

A partir do Plano de Ag¢ao Global em Resisténcia Antimicrobiana, o PGA -
Antimicrobial Stewardship se tornou mais popular (WHO, 2015).

O mundialmente utilizado termo “Antimicrobial Stewardship”, que ndo conta
com uma traducdo especifica, refere-se ao PGA, que se configura como uma
ferramenta que visa promover o uso apropriado de antimicrobianos, corrigindo seu
uso inadequado e consequente resisténcia antimicrobiana, prolongando sua
capacidade em combater a infeccdo (HINRICSHEN, 2022; NATHWANI et al., 2019;
ROUT; ESSACK; BRYSIEWICZ, 2019; JOHNSON; BANKS, 2017).

Entre os objetivos do PGA, destacam-se a garantia de que o medicamento
certo € administrado no momento certo, com a dose e duracao corretas, visando a
erradicacdo da infeccdo, diminuindo possiveis efeitos colaterais, prevenindo
consequentemente a selecdo e disseminacdo de microrganismos resistentes,
diminuindo os custos do servico de saude (BRASIL, 2017b; JOHNSON; BANKS,
2017).

Recomenda-se que para que o PGA seja bem-sucedido, a equipe que o
compde deve ser colaborativa e interprofissional, minimamente representada por

membros da alta gestdo institucional, representante do Servico de Controle de
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Infeccdo Hospitalar (SCIH), equipe médica, equipe de enfermagem, equipe
farmacéutica, equipe de laboratorio, tecnologia da informacgdo e coordenadores de
setores e unidades de apoio (OLANS, R. D.; HAUSMAN; OLANS, R. N., 2020;
BRASIL, 2017b).

Os principais elementos de um PGA incluem: compromisso de liderancga,
responsabilizacdo, prestacdo de contas, acdo de um especialista em farmacia,
acOes de intervencdo, como auditoria prospectiva ou pré-autorizacdo, rastreamento,
relatorios e educacdo dos componentes do programa acerca do tema
(HINRICSHEN, 2022; CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION,
2019).

Cada vez mais, ha incentivo para que o PGA seja implantado no mundo. A
OMS langou em 2021 um guia a fim de auxiliar os paises na implantacdo (WHO,
2021) e no Brasil ndo é diferente. A ANVISA langou, em dezembro de 2021, a nota
técnica 06/2021, que traz orientacfes para a implantacdo de PGAs em hospitais a
nivel nacional (BRASIL, 2021a).

Ressaltando ainda mais a importancia do PGA o Programa Nacional de
Prevencdo e Controle de Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Saude
(PNPCIRAS) 2021 A 2025 traz, dentro de uma das suas ac¢les estratégicas, a
implementacdo de PGA nos servi¢os de saude (BRASIL, 2021b).

2.2 PROGRAMA DE GERENCIAMENTO DE ANTIMICROBIANOS (PGA) -
ANTIMICROBIAL STEWARDSHIP: O PAPEL DO ENFERMEIRO

As demandas da resisténcia antimicrobiana e a implantacdo de PGA
requerem respostas organizacionais imediatas e juntamente com a equipe
interdisciplinar, um profissional que pode contribuir substancialmente para a
implantacdo e sucesso desses programas é o enfermeiro (CASTRO-SANCHEZ et
al., 2019; FELIX; TOFFOLO, 2019).

O vasto leque de opcdes de local de trabalho do enfermeiro e seu papel
educador faz com que esse profissional seja muito importante para despertar na
sociedade a consciéncia sobre o uso racional de antimicrobianos (GOTTERSON;
BUISING; MANIAS, 2021; AMERICAN NURSES ASSOCIATION; CENTERS FOR
DISEASE CONTROL AND PREVENTION, 2017).

O PGA tem sua pedra angular na educagcao, sendo que os enfermeiros

devem estar conscientes da importancia de seu papel nesse contexto: evitar doses



23

de antimicrobianos atrasadas ou perdidas, coletar prontamente e com técnica
correta amostras para exames laboratoriais, questionar a escolha, a duracéo e a via
de administracdo de antimicrobianos, dentre outras atividades (JOHNSON; BANKS,
2017).

Para que os enfermeiros possam atuar plenamente no PGA, eles devem
seguir algumas etapas: garantir a compreensdo de toda equipe de enfermagem
sobre seu papel, definir estratégias de implementacdo e avaliacdo, envolver o
paciente e toda a equipe, discutindo e alinhando as acbes, realizando o
compartilhamento dos resultados obtidos (FELIX et al., 2022a).

Além das atribuicbes supracitadas, o enfermeiro € o profissional que tem
maior possibilidade de identificar precocemente sinais de uma infeccdo, devido a
estar mais préximo do paciente durante a assisténcia, sejam pacientes em regime
de internacdo 24 horas, sejam pacientes da atencdo priméaria. Muitas vezes, este
profissional € o Unico contato da comunidade com o servi¢co de saude (PADOVEZE;
ABRAAO; FIGUEIREDO, 2020).

Em pesquisa realizada com professores de 35 universidades que ensinavam
sobre 0 PGA no Reino Unido, evidenciou-se que 0 processo de ensino-
aprendizagem sobre o tema precisava de ainda mais robustez, principalmente no
que tange a pratica colaborativa com a equipe interprofissional (COURTENAY et al.,
2021).

Olans e colaboradores (2020), ao fazerem uma andlise sobre a enfermagem
e 0 PGA no passado, presente e o que esperar do futuro, trazem que no passado,
esse profissional ndo era sequer falado como componente da equipe, participando,
certas vezes, como controlador de infeccdo. Atualmente, essa participacdo ainda é
insuficiente, mas o enfermeiro vem ganhando cada vez mais espaco e para o futuro,
espera-se que ele seja o centro comunicador entre toda a equipe, paciente e
cuidadores.

Apesar da participacdo do enfermeiro na equipe no PGA ser amplamente
recomendada, contribuindo para um desfecho clinico favoravel para os pacientes,
nota-se que grande parte das pesquisas destacam as atuacOes apenas a
participacdo de medicos e farmacéuticos. Isso pode estar ocorrendo devido a falta
de clareza sobre qual realmente é o papel do enfermeiro no PGA e de como se
apropriar mais profundamente dessa tematica (GOTTERSON; BUISING; MANIAS,
2021).
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Estudos identificam diversas lacunas no conhecimento dos enfermeiros sobre
0 conceito e acgles previstas em um PGA, incluindo conceitos de microbiologia e
farmacologia, o que pode favorecer com que ele ndo se sinta como parte desse
processo (GOTTERSON; BUISING; MANIAS, 2021; MONSEES et al.,, 2018;
AMERICAN NURSES ASSOCIATION; CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND
PREVENTION, 2017).

Os dados sobre o conhecimento dos enfermeiros acerca do PGA nos
mostram a real dimensao do problema. Pesquisa realizada nos Estados Unidos, com
159 participantes, mostrou que 64,2% (n=102) sabiam do que se tratava o0 PGA-
Antimicrobial Stewardship (ABBAS et al., 2019). J4 em Singapura, os achados séo
ainda mais alarmantes: de 241 participantes, apenas 39,8% (n=96) conheciam algo
sobre o assunto (LIM et al., 2021).

No Brasil, em pesquisa que objetivou investigar as praticas autorreferidas de
40 enfermeiros no PGA, demonstrou que eles praticavam parcialmente as acodes
previstas no PGA, o que refor¢ca o desconhecimento sobre o seu papel (FELIX et al.,
2022b).

Faz-se necessario que o enfermeiro aprimore suas competéncias no PGA, a
fim de poder ter uma atuacdo mais efetiva, considerando que o tema € pouco
abordado na formacdo universitaria (FELIX; TOFFOLO, 2019) e a falta de
conhecimento sobre o tema € a principal barreira para a exercer seu verdadeiro
papel na equipe (MONSEES et al., 2019; CARTER et al., 2018).

2.3 ANDRAGOGIA E O PROCESSO ENSINO-APRENDIZAGEM DO PROGRAMA
DE GERENCIAMENTO DE ANTIMICROBIANOS (PGA) - ANTIMICROBIAL
STEWARDSHIP

Em uma tentativa de minimizar as lacunas de conhecimento dos enfermeiros
e demais profissionais de saude no Brasil sobre o0 PGA e diminuir a resisténcia
antimicrobiana, a ANVISA langou, em 2021, a “Proposta de competéncias para
prevencdo e controle das IRAS e da resisténcia microbiana a serem incluidas na
matriz curricular nacional para cursos de formacao técnica e de graduacao na area
da saude”, que aborda importantes aspectos que devem ser incorporados na matriz
curricular nacional de cursos da area da saude a nivel de graduacédo e técnicos,
inclusive destacando conceitos sobre PGA (BRASIL, 2021c).

Para que o PGA seja um conteudo mais facilmente assimilado pelos alunos, é
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imprescindivel que o professor entenda sobre andragogia, ou o “ensino de adultos”.
Diferentemente da pedagogia (ensino de criangas), a andragogia conta com as
experiéncias prévias do aprendiz, ou seja, as experiéncias anteriormente vividas
potencializam o aprendizado (SCHMIT, 2016).

Malcolm Knowles, educador americano, € considerado o pai da andragogia,
modelo que permitiu a abertura de uma nova Otica para docentes e discentes, pois
até entdo, adultos eram ensinados por meio da pedagogia, fazendo com que néo
houvesse a eficacia desejada (KNOWLES; HOLTON; SWANSON, 2012).

O modelo andragégico (KNOWLES; HOLTON; SWANSON, 2012) conta com
0s seguintes fundamentos:

1. Necessidade de saber: o adulto tem a necessidade de saber o porqué

aprender algo, antes de iniciar o aprendizado.

2. Autoconceito do aprendizz o adulto tem como autoconceito a
responsabilidade por suas decisfes, ou seja, em situacdes em que é imposta outra
decisao, ele é resistente.

3. Papel das experiéncias: adultos ja tiveram mais experiéncias de vida do
que jovens e criancas, porém, cada um traz consigo uma diferente experiéncia,
devendo ser utilizada técnicas experienciais, como discussées em grupo, para
compartilhamento de ideias e saberes.

4. Disponibilidade para aprender: os adultos tém maior disposicdo em
aprender conteldos que possam ser relacionados ao seu cotidiano.

5. Orientagéo para a aprendizagem: adultos motivam-se em aprender quando
contextualizam a aplicabilidade do contexto no auxilio de resolu¢bes de problemas
de sua vida real.

6. Motivacao: adultos respondem melhor a motivadores internos, como
autoestima e qualidade de vida no momento do aprendizado.

No processo pratico da andragogia, o professor tem papel de facilitador e
deve preparar o aprendiz, criar um clima que seja propicio para a aprendizagem.
Deve desenvolver mecanismos de planejamento mutuo, realizar o diagndstico das
necessidades de aprendizagem, formulando objetivos e selecionando conteudos
que irdo sana-las, projetar um padrdo das experiéncias do aprendizado,
conduzindo-as com técnicas e materiais e por fim, avaliar os resultados da
aprendizagem, novamente diagnosticando as necessidades apresentadas pelos
alunos (KNOWLES; HOLTON; SWANSON, 2012).
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Destaca-se, portanto, o papel do educador que n&do deve ser o de apenas
transmitir conteados, mas sim ensinar o aluno a pensar de forma reflexiva sobre a
sua pratica. Ensinar a criar possibilidades para que o aluno faca a sua propria
construcdo do saber, para preparar pessoas criticas, reflexivas e participativas,
considerando sua autonomia e experiéncias anteriores (BARROS, 2018; FARIAS,
2013; FREIRE, 2011).

Uma das maneiras de se promover a andragogia e despertar o aprendizado
autdénomo e reflexivo sédo as metodologias ativas (GODOI; FERREIRA, 2016).

Metodologias ativas se baseiam em desenvolver o processo de aprender por
meio de experiéncias reais ou simuladas e formas de solucionar os desafios do
cotidiano do aluno, trazendo autonomia e despertando a curiosidade (BERBEL,
2011).

A utilizacdo de metodologias ativas no processo de ensino-aprendizagem
propicia o desenvolvimento de habilidades, de praticas seguras e o aumento do
conhecimento do profissional (DANIEL et al., 2019).

Devido ao avanco da tecnologia, principalmente nos ultimos anos, as
estratégias educativas também vém ganhando novas e inovadoras abordagens,
fazendo com que o professor aproxime o tema do aluno por meio de tecnologias
educacionais (SALVADOR et al., 2018).

As TICs, que estdo entre as metodologias ativas, consistem em um conjunto
de recursos tecnoldgicos que propiciam a automacao e comunicacao de processos,
inclusive, de ensino e aprendizagem (NUNES; ROCHA; TOLEDO, 2018; OLIVEIRA,
MOURA; SOUSA, 2015).

No processo de ensino- aprendizagem de enfermagem as TICs contribuem
para um ensino transformador e autbnomo, valorizando o saber prévio do aluno e
suas experiéncias (GONCALVES et al., 2020).

Dentre as TICs, elegeu-se WQ, que consiste em um processo didatico no
qual as informacdes sdo provenientes de recursos online (GREGORIO et al., 2018;
DODGE, 1995).

No ensino de enfermagem, apesar da WQ ainda ser incipiente, ela mostrou-
se bastante efetiva quando utilizada, conforme destacado a seguir.

Em estudo realizado com o objetivo de construir uma WQ para o ensino de
anatomia a graduandos de enfermagem, foi constatado que a WQ facilitou a
aprendizagem sobre o tema (MORAES; PARRO, 2019).
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Com o uso da WQ, além do graduando de enfermagem aprender sobre a
tematica que esta sendo abordada, ele também desenvolve competéncias para o
uso de novas tecnologias (JAHROMI; MOSALANEJAD; REZAEE, 2016).

Em se tratando da pratica clinica, pesquisa que utilizou WQ no treinamento
de profissionais de enfermagem da atencdo primaria a saude sobre precaucdes
padrdo e especificas, evidenciou que os profissionais tiveram um aumento
significativo de conhecimento sobre o0 assunto apos a realizacdo da WQ (PASSOS
et al., 2021).

As WQ podem ser potencializadas quando utilizadas em conjunto com outras
metodologias ativas como a Aprendizagem Baseada em Casos (ABC), que consiste
em uma abordagem pedagdgica que prepara os alunos para a tomada de deciséao
por meio de resolucdo de casos clinicos, contribuindo para o desenvolvimento do
pensamento critico (NUNOHARA et al., 2020).
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HIPOTESES
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3 JUSTIFICATIVA, QUESTAO DE PESQUISA E HIPOTESES

O PGA- Antimicrobial Stewardship mostra-se uma ferramenta de suma
importancia para toda a sociedade, a fim de evitar a crescente resisténcia
antimicrobiana e o enfermeiro € um componente imprescindivel desse processo.

Entretanto, evidencia-se que ha fragilidades no conhecimento desses
profissionais, devido a uma formacado que ndo oferece os subsidios necessarios
para que o enfermeiro possa, em sua pratica clinica, exercer seu papel conforme o
esperado.

Para a resolucdo deste problema faz-se necesséario o fortalecimento do
ensino acerca das competéncias requeridas do enfermeiro no PGA, no sentido de
garantir a seguranca integral do paciente e contribuicdo na reducao da resisténcia
antimicrobiana (GOTTERSON; BUISING; MANIAS, 2021; TAHOON et al., 2020;
CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION, 2019; FELIX; TOFFOLO,
2019; MANNING; PFEIFFER; LARSON, 2016; WHO, 2015).

Salienta-se também a escassa literatura disponivel sobre a temadtica,
principalmente nacional, o que evidencia que no Brasil 0 assunto ainda € pouco
discutido, o que justifica a realizacéo deste estudo.

Para tanto, formulou-se a seguinte questdo de pesquisa: a intervencgao
educativa desenvolvida e validada, utilizando WQ para o ensino sobre o PGA-
Antimicrobial Stewardship para graduandos de enfermagem, é efetiva?

As hipoteses do estudo séo:

Hipotese nula (Ho): A intervencdo educativa utilizando WQ para o ensino a
graduandos de enfermagem sobre o PGA- Antimicrobial Stewardship ndo é uma
estratégia educativa adequada.

Hipotese alternativa (Ha): A intervencdo educativa utilizando WQ para o
ensino a graduandos de enfermagem sobre o PGA- Antimicrobial Stewardship é

uma estratégia educativa adequada.
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4 OBJETIVOS

A seguir, 0 objetivo geral e 0s objetivos especificos da presente pesquisa.

4.1 OBJETIVO GERAL

Avaliar o efeito de uma intervencdo educativa sobre o PGA- Antimicrobial

Stewardship para graduandos em enfermagem.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Elaborar WQ sobre o PGA- Antimicrobial Stewardship para graduandos em
enfermagem.

- Validar por aparéncia e conteudo as WQ elaboradas.

- Mensurar o nivel de conhecimento antes e apds a intervenc¢éo educativa.

- Avaliar a praticabilidade do material educativo produzido.
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5 METODOS
5.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de uma pesquisa multipla, sendo: a) pesquisa metodoldgica para o
desenvolvimento e a validacdo de estratégia educativa (WQ); b) pesquisa quase-
experimental, pré-teste e pos teste, sem grupo controle, a fim de se avaliar o efeito
da estratégia educativa e c) pesquisa quantitativa e descritiva, para se avaliar a
praticabilidade da estratégia educativa. O estudo foi desenvolvido em trés etapas,

detalhadas a seguir.

5.2 ETAPA 1: DESENVOLVIMENTO DA ESTRATEGIA EDUCATIVA E VALIDAQAO
POR JUIZES ESPECIALISTAS

A primeira etapa foi a elaboracéo e validacdo de aparéncia e de contetudo da
estratégia educativa WQ sobre o PGA para graduandos de enfermagem.

Para isso, utilizou-se a pesquisa metodoldgica, na qual o pesquisador deve
importar-se com o desenvolvimento, a validacao e a avaliagdo de estratégias ou de
ferramentas metodoldgicas (POLIT; BECK, 2011).

Para a elaboragdo das WQ a estrutura conceitual utilizada foi baseada nas
“Competéncias Internacionais de Gerenciamento de Antimicrobianos (Antimicrobial
Stewardship) para a Graduacdo de Enfermagem”, de Courtenay e colaboradores
(2019), que estdo organizadas em quatro dominios, a saber (APENDICE A):

1. Prevencdao e controle de infeccao;

2. Diagnostico de infeccéo e uso de antimicrobianos;

3. Pratica clinica do enfermeiro;

4. Atendimento centrado na pessoa e pratica interprofissional.

Ressalta-se que o documento referéncia utilizado como estrutura conceitual
(COURTENAY et al., 2019) dividia-se em seis dominios e que no desenvolvimento
das WQ, ap0s a organizacao de conteudo, objetivo geral e ementa de cada dominio
das WQ (APENDICE A) optou-se pela disposi¢do do material em quatro dominios.

A estrutura das WQ seguiu as seis etapas preconizadas para sua realizagcéo
(HALITOGLU, 2021; DODGE, 2001):
1. Introducdo: momento em que se prepara e motiva os participantes, dando
informacgdes de apresentagéo do curso.

2. Tarefa: especifica-se as informacdes sobre a atividades.
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3. Processo: as explicagOes sobre as atividades sdo mais detalhadas.

4. Recursos: nesta fase, estdo materiais de apoio, inclusive da internet, que o aluno
pode utilizar para fixacdo de conteudo e realizacao da avaliacao.

5. Avaliacdo: nesse ponto, devera haver alguma atividade de avaliacdo do
participante.

6. Concluséo: término da WQ, refor¢o aos participantes sobre o tema abordado.
Além disso, seguiu-se as recomendacdes de design instrucional (FILATRO;

CAIRO, 2015).
Importante ressaltar que todas as WQ contém, na fase de avaliagdo, casos

clinicos para resolugao.

A validacédo de aparéncia, como o préprio nome ja diz, refere-se a aparéncia
do instrumento ou material, ou seja, pelo seu aspecto (SANTOS, 2016). A validacao
de conteddo mostra se os itens do instrumento ou material retratam de forma
adequada o construto de interesse, com especialistas classificando cada item, sendo
que por meio das classificacbes obtidas calcula-se o indice de Validade de
Conteudo (IVC), sugerindo-se, para evidéncia satisfatoria de validade de conteudo,
valor de concordancia entre os juizes superior a 0,78 (COLUCI; ALEXANDRE;
MILANI, 2015). Nesta pesquisa, adotou-se o IVC superior a 0,80 para cada item.

O IVC classifica cada item com uma escala tipo Likert vai de 1 a 4, sendo 4 a
melhor nota e 1 a pior. Os itens que recebem 1 e 2 devem ser reelaborados ou
suprimidos (COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015).

Abaixo, o célculo do IVC (COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015):

nimero de respostas "3" ou "4"
IVC =

nimero total de respostas

Elaborou-se um instrumento para validacdo de aparéncia e de contetdo das
WQ (APENDICE B) que foi enviado por meio de correio eletrénico aos juizes, com o
link gerado pelo formulario Google Forms®, no qual ha também inserido o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE C). Neste mesmo e-mail,
também foram enviadas instrucbes especificas sobre o preenchimento do
instrumento e anexados as WQ que foram desenvolvidas para validagéo.

Os critérios para a escolha dos juizes foram:

-Experiéncia clinica ou no ensino na area de controle de infecgéo relacionada

a assisténcia a saude;
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- Experiéncia com a elaboracéo e validacdo de questionarios;

-Experiéncia clinica ou de ensino/pesquisa na area de Antimicrobial
Stewardship (Gerenciamento de antimicrobianos).

O comité de juizes deve conter de 5 a 10 juizes especialistas no tema que
esta sendo pesquisado (COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015).

Ressalta-se que o TCLE para os juizes foi disponibilizado em formato
eletronico, por meio do Google Forms® com duas op¢des de escolha: a que autoriza
e a que recusa a participacdo na pesquisa. Ao selecionar o campo de autorizacao,
automaticamente essa acao correspondeu a assinatura do TCLE e em caso de
recusa, o formulario sera fechado e a participacao interrompida.

Salienta-se também que havia um link disponivel ao final do formulario
eletrbnico com o TCLE assinado pelo pesquisador responsavel, configurando-se na
sua via do participante/juiz, que poderia solicitar uma via do termo, por e-mail,

rubricada em todas as paginas pelo pesquisador.

5.3ETAPA 2: INTERVENCAO EDUCATIVA

Esta etapa trata-se de uma pesquisa quase- experimental, pré-teste e pos-
teste, sem grupo controle.

As pesquisas quase-experimentais sdo Uteis para testar a efetividade de uma
intervencdo antes e apds a sua realizacdo, sendo também chamadas de pré-teste e
pés-teste. Elas avaliam a relacdo de causa e efeito entre variaveis independentes e
dependentes, sendo que o que a diferencia da pesquisa experimental é o fato de
nao envolverem randomizac¢édo e em alguns casos, ndo terem grupo de comparacao
(POLIT; BECK, 2019; GIL, 2008; SOUSA; DRIESSNACK; MENDES, 2007).

Nesta etapa da pesquisa, os participantes foram graduandos a partir do 4°
modulo do curso de graduacdo em enfermagem de uma universidade privada do
estado de S&ao Paulo. Salienta-se que a graduagéo em enfermagem da universidade
escolhida conta com oito médulos para a conclusao do curso, divididos em quatro
anos, sendo escolhidos para a pesquisa graduandos a partir do 4° médulo por ja
terem concluido as disciplinas necesséarias para embasamento na tematica da
pesquisa.

Optou-se por uma amostra de conveniéncia uma vez que a participagdo no
estudo pressupbe o compromisso de realizar as trés etapas do estudo (pré-teste,

intervencao e pos-teste) o que é de dificil controle em amostras aleatorias. Ressalta-
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se também que devido ao ineditismo do tema e a dificuldade em se recrutar
participantes, optou-se por nao fazer o teste piloto.

Os critérios de inclusdo foram: graduandos de Enfermagem, regularmente
matriculados a partir do 4° modulo da graduacdo no momento da coleta de dados. Ja
os critérios de excluséo: estudantes que ndo estivessem disponiveis a participar da
pesquisa na integra.

Essa etapa ocorreu no periodo de 18 de marco de 2022 a 18 de abril de
2022.

Todos os alunos participantes foram convidados por meio do Whatsapp® e
receberam o TCLE (APENDICE D) em formato eletrénico, por meio do Google
Forms® onde tinham duas opc¢des de escolha, autorizando ou recusando a
participacdo na pesquisa, sendo que ao selecionar o campo de autorizacdo, essa
acao correspondeu a assinatura do TCLE pelo participante. Em caso de recusa, o
formulario seria fechado e a participacdo interrompida. O participante poderia
solicitar uma via do termo, por e-mail, rubricada em todas as paginas pelo
pesquisador, além de haver um link disponivel ao final do formulario eletrénico
com o TCLE assinado pelo pesquisador responsavel, que foi a via do
participante.

Ao concordar em participar do estudo, o participante recebia acesso ao
instrumento pré-teste a fim de verificar seu conhecimento sobre o tema pré-
intervencao e tinha um prazo 10 dias para respondé-lo.

O instrumento em questdo trata-se do “Instrumento para mensuragdo do
conhecimento de graduandos de enfermagem e enfermeiros sobre o Programa de
Gerenciamento de antimicrobianos (PGA)” (ANEXO A), de autoria de Lilian Isabel
Simées (SIMOES, 2022). Ressalta-se que o instrumento esté validado e contém os
mesmos quatro dominios das WQ, além de questdes sobre a categorizacdo da
populacao.

Uma vez que o participante tenha preenchido o pré-teste, ele tinha acesso a
intervencao propriamente dita, ou seja, 0 acesso as quatro WQ em formato de curso,
disponibilizados no Portal de Cursos Abertos (PoOCA) da Universidade Federal de
Séo Carlos (UFSCar) e deveria fazer o curso em um periodo de 10 dias.

O PoCA consiste em uma plataforma disponibilizada pelo Modular Object-
Oriented Dynamic Learning Environment (MOODLE) que é administrada pela

Secretaria Geral de Educacéo a Distancia (SEaD) da UFSCar e conta com equipe
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pedagdgica, de tecnologia da informacao e audiovisual (UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SAO CARLOS, 2022).

No PoCA, os cursos disponibilizados séo online, a distancia, abertos, gratuitos
e massivos (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS, 2022), com certificacéo
pela Pro-reitora de extenséo da UFSCar.

ApGs o participante ter realizado o curso, ele respondia ao instrumento pos-
teste, ou seja, era aplicado o mesmo questionario eletrénico aplicado no pré-teste,
com o intuito de avaliar se as WQ tiveram efeito no ganho de conhecimento sobre o
tema. Considera-se que o ideal seja 100% de acertos, sendo que escores diferentes
desse indicam o quanto o conhecimento do aluno distancia-se do esperado. Todos
0S participantes que concluiram todas as etapas fizeram parte do estudo,
independentemente da nota no pré ou pos teste.

Salienta-se que apenas a pesquisadora conseguia monitorar o progresso do
estudante no curso pelo PoCA, assim, acompanhando o tempo determinado para
realizacdo (10 dias) e oferecendo o link do pés-teste de maneira imediata apdos a
concluséo do curso.

Outro fator importante de ser ressaltado € que o curso poderia ser acessado
por diversos aparelhos eletrbnicos com acesso a internet (smartphones,
computadores, notebooks, tablets) e que seu design e conteddo permaneciam 0s
mesmos.

Em se tratando da andlise dos dados, inicialmente os dados foram descritos
através de frequéncias absolutas e percentuais (variaveis qualitativas) e por meio de
medidas como meédia, desvio-padrdo, minimo, mediana e maximo (variaveis
quantitativas) (PAGANO; GAUVREAU, 2004; MCCULLACH; NELDER, 1989).

Para verificar o efeito de intervencdo em relacdo a cada item do instrumento
pré e pos-teste”, foi proposto o teste de McNemar (PAGANO; GAUVREAU, 2004;
MCCULLACH; NELDER, 1989).

Para comparar 0s tempos quanto a taxa percentual de acerto em cada
dominio foram propostos modelos de regressdo binomial com funcdo de ligagédo
identidade. Todas as comparacdes foram ajustadas pelo semestre, possivel fator de
confusdo (PAGANO; GAUVREAU, 2004; MCCULLACH; NELDER, 1989).

Todos os graficos apresentados foram feitos com o auxilio do software R,
versdao 4.0.4 e as andlises, através do SAS 9.4 (STATISTICAL ANALYSIS
SYSTEMS, 2013).
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Para todas as andlises adotou-se um nivel de significancia de 5% (PAGANO;
GAUVREAU, 2004; MCCULLACH; NELDER, 1989).

5.4 ETAPA 3: PRATICABILIDADE DA INTERVENCAO EDUCATIVA

Esta etapa, consistiu em uma pesquisa descritiva, de abordagem quantitativa.

A pesquisa quantitativa analisa nimeros para que se responda hipéteses da
pesquisa (SOUSA; DRIESSNACK; MENDES, 2007). A pesquisa descritiva estuda as
caracteristicas de populacdes e fendbmenos (GIL, 2008).

Apés a realizacao do pré-teste, da intervencdo educativa e do pdés-teste, os
participantes avaliaram a praticabilidade das WQ.

A praticabilidade avalia, assim como o proprio termo sugere, 0S aspectos
praticos do uso de instrumentos por meio da opinido de quem os utilizou (ROSEIRA
et al., 2017).

Desenvolveu-se um instrumento (APENDICE E), que foi aplicado em formato
eletrbnico, juntamente com o instrumento pos-teste, para avaliar a praticabilidade da
estratégia educativa sob a visdo dos graduandos em enfermagem participantes, por
meio de trés questdes do tipo Likert, com as seguintes opcles de respostas: 1-
discordo totalmente; 2- discordo parcialmente; 3- ndo tenho opinido; 4- concordo
parcialmente; 5- concordo totalmente (COLUCI; ALEXANDRE, 2009).

Esses resultados foram tabulados e armazenados em planilhas Excel e sua

analise realizada por meio de estatistica descritiva.

5.5 ASPECTOS ETICOS

O projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da UFSCar,
respeitando os preceitos éticos de pesquisas com seres humanos da resolucao
466/2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS) (BRASIL, 2012) e aprovado sob o
parecer n © 4.365.419 (ANEXO B).

Os participantes de todas as etapas da pesquisa registraram sua

concordancia por meio da leitura e assinatura do TCLE (APENDICES C e D).
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RESULTADOS
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6 RESULTADOS
6.1 ETAPA 1: DESENVOLVIMENTO DA ESTRATEGIA EDUCATIVA E VALIDAC}AO
POR JUIZES ESPECIALISTAS

A primeira etapa subdividiu-se em dois momentos: o desenvolvimento da
estratégia educativa e posteriormente, sua validacdo de aparéncia e contetdo por
juizes especialistas.
6.1.1 Desenvolvimento das WQ

As quatro WQ foram dispostas no PoCA em formato do curso aberto e sem
tutoria “Estratégia educativa para o ensino sobre o Programa de Gestdo de
Antimicrobianos” e registrado na Pré- Reitoria de Extensdo da UFSCar sob o
processo n° 23112.002203/2018-14. A licenca utilizada foi a Creative Commons CC
BY SA 4.0 internacional.

Ressalta-se que todas as imagens utilizadas no curso sédo de acesso livre e
foram obtidas pelo banco de imagens Pixabay (https://pixabay.com/pt/).

O curso foi lancado no dia 17 de marco de 2022. O acesso pode ser realizado
por meio de aparelhos eletrénicos que dao acesso a internet. A Figura 1 demonstra

a pagina inicial do PoCA( https://poca.ufscar.br/).
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Figura 1- P4gina inicial do PoCA. Séao Carlos, SP, 2022.
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Como propor cursos

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

Dentro da opgao “acesse os cursos”, deve-se procurar dentre as categorias a

opcao do presente curso, que se encontra na aba “saude”, conforme demonstrado

na Figura 2.

Figura 2- Pagina inicial do curso “Estratégia educativa para o ensino sobre o Programa de

Gestao de Antimicrobianos”. Sao Carlos, SP, 2022.

<« (6] 8 cursos.poca.ufscar.br/course/findex.php?categoryid=18

o 2 % » 0% :

Categorias de Cursos: | Salde

Buscar cursos :l
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CONTROLE
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: ESTRATEGIA EDUCATIVA
PARA O ENSINO SOBRE O

PROGRAMA DE GESTAD DE
UM 6UA ANTIMICROBIANOS
PRATICO

Boas Préticas com Medida da pressdo Estratégia educativa
Injetdveis: agées arterial: um guic para o ensino sobre
para o controle de pratico o Programa de

infecgdio

Contengdo de Riscos Biolégicos,

Enfermagem, Medicagdes Injetdveis.
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Técnica de medida; Pressio

arterial; Profissional da sadde.

Car

a3

hordri.

a: 15h

Gestéo de
Antimicrobianos

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.
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Ao escolher a opgao “Estratégia educativa para o ensino sobre o Programa de
Gestdo de Antimicrobianos”, direciona-se para pagina de login, que solicita usuario e
senha. Quando nao ha cadastro, solicita-se que ele seja realizado.

Apos realizado o login, ha uma visdo geral sobre o curso na aba “Apresentagao”,
onde constam informacdes sobre a autoria, descri¢cdo, objetivos, unidades de estudo
e sobre a certificagao de 5 horas, conforme demonstrado nas Figuras 3, 4, 5 e 6.

Figura 3- Apresentacédo do curso: autoria. Sao Carlos, SP, 2022.

& C @ cursos.pocaufscar.br/coursefvievephp?id=104&section=0 w % » O & @

i= saqtes docurso 3 Estratégia educativa para o ensino sobre o
£ portcipantss Programa de Gestdo de Antimicrobianos

g;, Certificados Pégina inicial Meus cursos Fro@antimicrobicnos Apresentcgdic

\J\? Competéncias

EEI Notas

Apresentagio  Comece por agui Materiais de Estudo e Atividodes  Forum

A Péging inicicl Seu progresso(?) d

2 painel
Celendario

B Meus curses

DjjA ivos privados ;. o q
TR PEEEE Profa. Livia Scalon da Costa Perinoti

Profa. Rosely Moralez de Figueiredo

@ Cenfiguragtes de ocessibilidade

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

Figura 4- Apresentacao do curso: descricdo. Sdo Carlos, SP, 2022.

<« C @ cursospoca.ufscar.br/coursepview.php?id=104&section=0 e % » 0O & :

e EIED S Descricao do curso

2 Participantes
O Programa de Gestdo de Antimicrobianos - PGA,

19, S . . . . . .
44 Emblemos conhecido internacionalmente como  Antimicrobial
S BT Stewardship, é uma ferramenta de suma importancia

5h para evitar a crescente resisténcia antimicrobiana e,

nesse processo, o enfermeiro tem um papel
imprescindivel. Neste curso estudaremos esse processo

abordando quatro dominios fundamentais para a e
redugdo da resisténcia  microbiana.  Para  isso,
utilizaremos a metodologia WebQuest.

s Competéncias
T

BBl notas Certificado

A Pdgina inicicl

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.
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Figura 5- Apresentacao do curso: objetivos. Séo Carlos, SP, 2022.
® % » OE :

<« C @ cursos,pocaufscar.br/course friew. phplid= 104&section=0

i= Segies do curso <
g‘l Participantes Obje'llvos

54 Emblemas

s
¥ Certificados

SA? Competéncics
EF Notos
o Pégina inicicl

{2 painel

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

Figura 6- Apresentacao do curso: unidades de estudo. S&o Carlos, SP, 2022.

<« C @& crsospocaufscarbricoursefview.php?id =104&section=0 2« » 0@ :

i=gechbes do curso & .
Unidades de estudo
2 Participantes

SOEREETED Prevencio e controle de infeccio

Fopa—
%3 Certificados

EF MNotas

@ Pagina inicial

Pratica Clinica do Enfermeiro

7’\? Competéncias
2 Diagndstico de infecgdo e uso de antimicrobianos q

) painel

Calendério

HtMeus cursos

é]: Atendimento centrado na pessoa e pratica interprofissional

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

A proxima aba é o “Comece por aqui’, que contém o “Guia do Curso”,

conforme a Figura 7.
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Figura 7- Comece por aqui. Sao Carlos, SP, 2022.

€« > C & arsospocaufscarbr/coursepviewphpfid=104&section= 1#tahs-tree-start e Y » 0O &
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f |
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D_jArquivos privados

@ Guia do Curse

@ Cenfigurcgtes de ccessibilidode

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sado Carlos.

Na “Guia do Curso” (Figura 8), ha um indice que dispoe da identificagdo do
curso, concepcéao e producdo de conteudo, unidades de estudo, desenvolvimento do

curso, certificacao, bibliografia e informacdes gerais sobre o curso.

Figura 8- Guia do Curso. Sdo Carlos, SP, 2022.
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1. Identificagto do curso
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(«) Nome do curso: Estratégia educativa para o ensino sobre o Programa de Gestdo de Antimicrobianos Crpainel
' -} Painel

Modalidade: a distancia > Péginos do site

~ MEeUs cursos
Carga horaria: & horas
> DocEcD_Moodle
Natureza: aberto, sem tutoria > Prat_lnjet

v ProGAntimicrobianos

D-j Pablico: Graduandos de enfermagem, demais profissionais da salde, comunidade em geral. .
> Farticipantes

@ Realizagdo: Secretaria Geral de Educagio a Distdncia da Universidade Federal de S3o0 Carlos @ Emblerncs

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.
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Apds, pode-se consultar a aba “Materiais de Estudo e Atividades”, que orienta
que os materiais estdo disponiveis em formato de WQ em quatro dominios (Figura
9).

Figura 9- Materiais de Estudo e Atividades. Séao Carlos, SP, 2022.

& C & cursospoca.ufscarbr/coursefiew php?id= 1048&isection = 2#tabs-tree-start & » O & :

Materiais de Estudo e Atividades
= Segbes to curso : 0s materiais de estudo estdo arganizados no formato de WebQuest, Desse modo, voce deverd ler os materiais, consultar a
bibliografia recomendada, estudar os casos indicados e responder as questdes. Para dar sequéncia a WebQuest, utilize os
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Foy .
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5,\? Competéncics pois serdo permitidas 10 (dez) tentativas,
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Dominic 3 - Prética Clinico do Enfermeirc

T Meus cursos
IIGRNETY A fazer: Possor pela atividode oté o fim A fazet: Receber uma nota

DjjArquivos privades

Dominic 4 - Atendimento centrode no pessoa e pratica interprofissional
LELGAYE A fazer: Possar pelo otividode oté o fim A fazer: Receber uma nota

@ Configuragtes de ccessibilidace

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

Todos os dominios contam com “Introdugdo” (Figura 10), “Tarefa” (Figura 11),
“Processo” (Figura 12), “Recursos” (Figuras 13 e 14), que disp&e de sintese sobre o
tema do dominio e bibliografia recomendada e “Avaliacdo” (Figura 15). As figuras
exemplificam o dominio 1, mas salienta-se que todos os dominios seguem esse

mesmo formato, por se tratar de WQ.
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Figura 10- Introducdo. Séo Carlos, SP, 2022.
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Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

Figura 11- Tarefa. Sdo Carlos, SP, 2022.
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Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.
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Figura 12- Processo. Séo Carlos, SP, 2022.
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Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

Figura 13- Recursos: sintese. Sao Carlos, SP, 2022.

& C @ cursos.poca.ufscarbr/inod/lessonfiew.php?id =457 28p ageid =112 e % # 0O &

= segbes do curso < Sintese

Jolf )
> Participontes 17 etapa: ler a sintese

@ Emblemcs Dominio 1- Prevencao e Gontrole de Infecgao a

N " & cadeia epidemioldgica consiste em um conjunto de elementos necessarios para a propagagdo de microrganismos.,
Certificados

7 Competéncias

Agente Bacilo de
infeccioso Kock (BK)
EE Notas ' l ; \ q
Hsmscaat. e Fonte Paciente
ivel mmudapnrﬂ | baciliferas.
do Como exemplo, a cadeia epidemioidgica da
: l tubercuiose
L7/ Painel de Porta de
entrada saida Nariz, boca Fala, wsse.

Calendaric
Forma de
transmisséo \ ,
Aerosséis

T Meus cursos

m Arguivos privades

Elos da cadeia epidemioldgica

@ Configuragoes de aces!

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.



Figura 14- Recursos: bibliografia recomendada. Sao Carlos,
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SP, 2022.
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Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

Figura 15- Avaliagdo: caso 1. Sao Carlos, SP, 2022.
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Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

Todas os quatro dominios contam, dentro da avaliagdo, com dois casos, sendo

uma questdo com cinco alternativas para cada um deles (Figura 16). H& apenas
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uma resposta correta. Somente apds 0 acerto consegue-se avangar para o proximo
dominio (Figura 17). Caso a opg¢do escolhida seja incorreta, ha uma explicacdo
sobre o fato e é dada nova oportunidade de acerto, favorecendo a aprendizagem
(Figura 18).

Figura 16- Avaliagdo: questdes. Sao Carlos, SP, 2022.
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Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

Figura 17- Avaliacdo: resposta correta. Sdo Carlos, SP, 2022.
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Figura 18- Avaliagdo: resposta incorreta. Sdo Carlos, SP, 2022.
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&4 Enfermeira ndo precisaria estar usando nenhum EPI, pois foi apenas admitir o paciente no setor e realizar exame fisico, sem nenhum

Em caso de paciente com diagnédstico ou suspeita de tuberculose o Enfermeiro precisa utilizar as precaugdes para aerossais, neste caso, d
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- Guia do Curse
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Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

uso de antimicrobicanos »

Apoés concluir os quatro dominios, para ter acesso ao certificado, deve-se

responder a pesquisa de satisfacdo, com seu grau de satisfacdo e como tomou

conhecimento do curso (Figura 19).

Figura 19- Pesquisa de satisfacdo. Sdo Carlos, SP, 2022.
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Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.
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Apés, tem-se a pagina de “Comunicados”, onde pode-se ter avisos sobre o curso
e o “Forum Geral”’, local em que os participantes podem interagir caso queiram

(Figura 20).
Figura 20- Comunicados e férum geral. Sdo Carlos, SP, 2022.
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i= Segbes do curso
Apresentaglic  Comece porcgui  Matericis de Estude e Atividodes  Férum

a2 Participantes

z';& Emblemas

Comunicados

<% "
i Certificados
Acompanhe agui avisos sobre o curso.

YA? Competéncias

@ Comunicades

EE Notas d

i P&gina inicial
Interacdes
) Painel 5 B 4 5 ¥
ue Meste forum wocé poderd postar seus comentdrios e interagir com os demais participantes do curso a respeito dos conteddos

apresentados. Vamas trocar ideias e compartilhar experignciast
Colenddrio
@ Forum Geral

1 Meus cursos

D_j Arquivos privados <A Materiais de Estudo e Atividades Ocultc »

@ Cenfiguragtes de ccessibilidade

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

O certificado é o dltimo item do curso. Como ja mencionado, ele tem carga

horaria total de 5 horas e foi emitido pelo SEaD e pela Pr6- Reitoria de Extenséo da

UFSCar (Figuras 21 e 22).
Figura 21- Certificado: frente. Sdo Carlos, SP, 2022.
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Prof2 Dr2 Cleonice Maria Tomazzetti
Secretaria Geral de Educag3o a Distancia
SEaD-UFSCar
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/Q)
SD

Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sédo Carlos.
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Figura 22- Certificado: verso. Sdo Carlos, SP, 2022.
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Fonte: Portal de Cursos Abertos da Universidade Federal de Sao Carlos.

6.1.2 Validacdo de Aparéncia e Conteudo das WQ por Juizes Especialistas

Foram selecionados por conveniéncia 23 possiveis juizes, todos Enfermeiros,
para a validacdo de aparéncia e conteudo das WQ. Foi realizado contato eletrénico
convidando-os a participarem da pesquisa, explicando seus objetivos e realizadas
instrucdes para a avaliacao.

Responderam o e-mail aceitando participar da pesquisa, 13 juizes. A eles,
foram enviadas as quatro WQ e o link de acesso ao formulario de avaliacéao,
elaborado pela autora, disponivel por meio da ferramenta Google Forms®.

Dentre esses, 10 juizes realizaram a validacdo de aparéncia e contetudo das
WQ.

Quanto aos juizes especialistas, 80% (n=8) eram mulheres; com variacao de
idade entre 31 a 54 anos, sendo 0 menor tempo total de atuagdo como Enfermeiro
de 6 anos e o maior tempo de 33 anos; 30% (n=3) dos juizes tem 9 anos como
tempo de atuagao.

Em relacéo a pos-graduacéo, 60% (n=6) dos juizes sao Doutores, 20% (n=2)
Mestres e 20% (n=2) Especialistas.

Quando questionados sobre a area atual de atuacdo 60% (n=6) referiram ter
experiéncia clinica ou no ensino na area de controle de infec¢do relacionada a

assisténcia a saude, variando de 3 a 25 anos de experiéncia e 40% (n=4) relataram
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ter experiéncia com a elaboracéo e validacdo de questionarios, variando de 4 a 10
anos de experiéncia.

Salienta-se que nenhum juiz citou ter experiéncia clinica ou de
ensino/pesquisa na area de Antimicrobial Stewardship (Gerenciamento de
antimicrobianos), fato que pode ser devido a tematica ser ainda incipiente no pais,
particularmente entre Enfermeiros, apesar do tema compor a area de controle de
infeccao.

A avaliacdo de aparéncia foi realizada uma Unica vez para o0 conjunto das
quatro WQ e a avaliacdo de conteudo foi realizada de forma individual para cada
uma das WQ.

O Quadro 1 apresenta o IVC da aparéncia do conjunto das WQ.

Quadro 1- Valores de IVC referentes a aparéncia do conjunto das WQ. Séo Carlos, SP,
2022.

Questdes IVvC
As ferramentas sao apropriadas para graduandos em enfermagem. 0,90
As WQ séo claras e explicativas. 1
As WQ sdo embasadas cientificamente. 1

As WQ sdao ofertadas em sequéncia lgica.

O design das WQ (estilo de texto e imagens) estao adequados e coerentes.

Rk~

A apresentacgdo estética do material em geral € agradavel.

O
(o]

IVC total das WQ em relacéo a aparéncia 0,

Fonte: Resultados da pesquisa.

Salienta-se que todos os itens que avaliavam a aparéncia das WQ
apresentaram IVC maior que 0,90, sendo que valor minimo considerado para
validacdo neste estudo era 0,80 (COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015). O IVC total
do conjunto das WQ, com relacéo a aparéncia, foi de 0,98.

Entretanto, mesmo com todos os itens validados e com resultados bastante
expressivos, optou-se por acatar uma sugestao dos juizes, como descrito a seguir.

O dominio 2 “Diagndstico de infeccao e uso de antimicrobianos” e o dominio 3
“Pratica clinica do Enfermeiro” diferentemente dos outros dominios, contavam com
uma sintese para cada um dos dois casos apresentados. Foi sugerido por dois
juizes que no menu de navegacdo das WQ, desses dois dominios, a palavra
“sintese” fosse duplicada para cada um dos dois casos, sugestdo acatada a fim de
facilitar a experiéncia do participante no curso.

No Quadro 2 é demonstrado o IVC das WQ de cada dominio em relagcdo ao

conteudo.
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Quadro 2- IVC das WQ em relacdo ao conteudo. Sao Carlos, SP, 2022.

Questbes IvC
PCI DIUA PCE ACPPI
A WQ é coerente com as necessidades de 1 0,90 1 1
aprendizagem dos graduandos em
enfermagem sobre o tema.
A WQ tem potencial para embasar a futura 1 0,90 1 1

pratica clinica dos graduandos em enfermagem
sobre o tema.

O Caso 1 propicia a reflexdo necessaria sobre 1 0,70 1 1
0S conceitos que se deseja transmitir nas
situacdes de pratica profissional.

O Caso 2 propicia a reflexdo necessaria sobre | 0,80 1 1 1
0S conceitos que se deseja transmitir nas
situacdes de pratica profissional.

A WQ retrata aspectos importantes sobre o 1 1 1 1
tema.

A WQ favorece a aquisicdo de conhecimento 1 1 1 1
sobre o tema.

Esta WQ estd adequada para ser utilizada como | 0,90 1 1 1
estratégia educacional para graduandos em

enfermagem.

IVC total das WQ em relagédo ao conteudo 0,95 0,92 1 1

Fonte: Resultados da pesquisa.

Nota: PCIl: Prevencdo e controle de infec¢do; DIUA: Diagnéstico de infecgdo e uso de
antimicrobianos; PCE: Prética clinica do Enfermeiro; ACPPI: Atendimento centrado na
pessoa e pratica interprofissional.

Em relacdo ao IVC total das WQ em se tratando do conteuddo, os quatro
dominios foram avaliados e validados com IVC acima de 0,90, sendo: Dominio 1
“Prevencao e controle de infeccao” validado com IVC total de 0,95; Dominio 2
“Diagndstico de infecgdo e uso de antimicrobianos” validado com IVC total de 0,92;
Dominio 3 “Pratica clinica do Enfermeiro” validado com IVC total de 1 e Dominio 4
“‘Atendimento centrado na pessoa e pratica interprofissional” validado também com
IVC de 1.

Apenas um item isolado n&o alcancou o IVC minimo de 0,80: “O Caso 1
propicia a reflexdo necessaria sobre os conceitos que se deseja transmitir nas
situacdes de pratica profissional” no Dominio 2, com 0,70.

Os juizes sugeriram que a WQ abordasse as classes de antimicrobianos e
deveria relaciona-las as infeccbes e exemplos de antimicrobianos disponiveis,
considerando que o Caso 1 aborda o tema. A fim de atender essa sugestédo e

validar o item, elaborou-se um quadro que foi acrescentado no Dominio 2 contendo
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as principais classes de antimicrobianos, principais exemplos de farmacos de cada
uma delas e para qual infec¢des deveriam ser utilizados.

No Dominio 1, o item “O Caso 2 propicia a reflexdo necessaria sobre os
conceitos que se deseja transmitir nas situacdes de pratica profissional”, apesar de
ter sido validado com 0,80, foram sugeridas corre¢des ortograficas e utilizacdes de
abreviaturas a fim de ndo tornar o conteddo repetitivo. Assim, realizou-se revisao
de lingua portuguesa nos 4 Dominios.

O término dessa etapa resultou nos 4 dominios da WQ validados em

aparéncia e conteldo por juizes e concluida para ser utilizada.

6.2 ETAPA 2: INTERVENCAO EDUCATIVA

Foram convidados a participar do estudo 106 estudantes, sendo que 13
recusaram, 93 aceitaram, 81 responderam ao pré-teste e concluiram todo o

processo 73 participantes.

6.2.1 Caracterizacdo dos participantes da pesquisa

Dentre os 73 participantes, 91,78% (n=67) eram do sexo feminino. A média de
idade foi de 23,74 anos, com mediana de 21 e desvio-padréo de 6,84.

Quanto ao médulo da Graduacdo em Enfermagem que o participante estava
cursando no momento da coleta de dados, 38,36% (n=28) estavam no 5° maodulo,
35,62% (n=26) no 7° médulo, 12,33% (n=9) no 6° modulo, 8,22% (n=6) no 4° modulo
e 5,48% (n=4) no 8° madulo.

Em relacdo a etnia autodeclarada, 78,08% (n=57) se declararam brancos,
15,07% (n=11) pardos e 6,85% (n=5) negros.

6.2.2 Pré-teste, intervencao educativa e pos-teste

A média de acertos dos participantes no pré e pos teste, por dominios, esta
demonstrado na Tabela 1. Todos os quatro dominios apresentaram melhores
médias no pdés-teste quando comparados ao pré-teste. Em ambos os tempos o
maior percentual de acertos foi no dominio 2 (pré-teste 74,97% e pos-teste 80,32%)
e 0 menor foi no dominio 3 (pré-teste 57,52% e pos-teste 63,21%).



Tabela 1- Percentual de acerto de acordo com os dominios.

Sao Carlos, SP, 2022.
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. Pre Pos
Dominio Média (Desvio- Mediana (Min - Média (Desvio- Mediana (Min -
padréo) Max) padréo) Max)
Prevencao e controle de infec¢éo 70,55 (13,4) 75 (37,5 - 87,5) 72,09 (13,26) 75 (25 - 100)

Diagnastico de infeccdo e uso de antimicrobianos
Prética clinica do enfermeiro
Atendimento centrado na pessoa e pratica interprofissional

74,97 (13,28)
57,53 (14,48)
65,07 (16)

72,73 (36,36 - 100)
57,14 (14,29 - 85,71)
75 (0 - 100)

80,32 (10,61)
63,21 (13,87)
68,15 (13,98)

81,82 (45,45 - 100)
71,43 (14,29 - 85,71)
75 (25 - 100)

Fonte: Resultados da pesquisa.
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Abaixo, a Figura 23 mostra a distribuicdo dos percentuais de itens certos
entre os participantes, considerando os 4 dominios.

Figura 23- Distribuicdo dos percentuais de itens certos entre os participantes, considerando
0s 4 dominios. Sao Carlos, SP, 2022.

(A) Prevencao e controle de infecgdo (B) Diagnéstico de infecgdo e uso de antimicrobianos
100 — — T 100 — © — T
) . W T
£ : £ :
5 80 — ' 5 80 — . bl
© P . o T
%] ] ! I
g 60 ‘ g &0 i
- T _
= i | = o
@ _— | @©
kel | © <] [+]
= a 1 = |
g 40 o ! o 40 °
1= | €
g — 3
5 20 — 5 20
o o
0 - 0 -
T T T T
pré pos pré pos
(©) Pratica clinica do enfermeiro (D) me"d'm.e!“o centrado na pessoa
e pratica interprofissional
100 — 100 7 —_— e
' |
%) 7] |
g - - i !
£ 80 ! ! £ 80 |
3] L . 3]
L]
g " 2 Ld
g 60 — ! g 80 —
(0] ! (3]
© | 3 | :
© 40 — | T 40 H !
2 ! 2 1 I
& : 0 5 ' ‘
Q | ' e |
g 2 o o £
o o
0= 0 — ©
T T T T
pré pos pré pos

Fonte: Resultados da pesquisa.

Em se tratando da comparacdo dos tempos pré-teste e pds-teste em relacao
aos 4 dominios do instrumento, considerando o] percentual
de acerto em cada dominio como resposta, nota-se que em todos os dominios
houve aumento da taxa de acertos. No entanto, o teste apontou evidéncias de
mudanca apenas quanto aos dominios 2 e 3 (p=<0,01). O dominio 3 apresentou a
maior média da taxa percentual de acerto dos itens no pos-teste quando

comparados ao pré-teste, com 5,64 pontos, conforme apresentado na Tabela 2.
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Tabela 2- Comparacao dos tempos em relagdo aos 4 dominios do “Instrumento para mensuragdo do conhecimento”, considerando o

percentual de acerto em cada dominio como resposta. Sao Carlos, SP, 2022.
- Diferenca estimada em pp. (pré Intervalo de confianga
Dominio VS pos)* (95%) Valor-p
Prevencéo e controle de infecgao -1,46 -4,71 1,79 0,38
Diagnoéstico de infeccao e uso de antimicrobianos -5,21 -8,27 -2,16 <0,01
Pratica clinica do enfermeiro -5,64 -9,35 -1,93 <0,01
Atendimento centrado na pessoa e pratica interprofissional -3,19 -6,58 0,20 0,07

*Todas as comparacdes foram ajustadas pelo semestre, possivel fator de confuséo.
Fonte: Resultados da pesquisa.
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Quanto a comparacdo dos tempos em relacdo aos itens, houve evidéncias de
mudanca entre alguns deles, indicando que ha evidéncias de efeito de intervencao
nos seguintes casos: no dominio 1, o item 1.1, que abordava a cadeia
epidemioldgica (p=0,03); no dominio 2, os itens 2.2, sobre a resisténcia microbiana
(p=0,02), o item 2.5, sobre exames laboratoriais (p=0,01), o item 2.9, sobre terapia
empirica (p=<0,01) e no dominio 3 o item 3.5, que tratava a abordagem inicial do
enfermeiro ao paciente com suspeita clinica de sepse (p=<0,01). A Figura 24 traz o

percentual de acertos de todos os itens de todos os dominios.

Figura 24- Percentual de acertos dos itens de cada dominio. Sdo Carlos, SP, 2022.
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Fonte: Resultados da pesquisa.

6.3 ETAPA 3: PRATICABILIDADE DA INTERVENCAO EDUCATIVA

Y

No que se refere a praticabilidade da estratégia educativa, quando
guestionados se acharam facil realizar as WQ, 67,12% (n=49) concordaram
totalmente e 27,40% (n=20) concordaram parcialmente; sobre a facilidade de
entender os temas abordados nas WQ, 80,82% (n=59) concordaram totalmente e
17,81% (n=13) concordaram parcialmente e se gostariam de utilizar WQ novamente
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para fins de aprendizagem, 89,04% (n= 65) concordaram totalmente e 10,96% (n= 8)

concordaram parcialmente.
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7 DISCUSSAO
7.1 ETAPA 1: DESENVOLVIMENTO DA ESTRATEGIA EDUCATIVA E VALIDACAO
POR JUIZES ESPECIALISTAS

No processo de formagdo em enfermagem, as metodologias ativas, inclusive
as TICs, ja séo realidade. Essas ferramentas auxiliam a uma pratica clinica segura
do futuro enfermeiro nos servigcos de salude (ROSEIRA et al., 2022; BARBOSA et al.,
2021; ALVES et al., 2020; COSTA et al., 2018).

As WQ sdo uma das maneiras inovadoras de se utilizar as TICs,
impulsionando e facilitando o processo de aprendizagem, favorecendo também o
pensamento critico (DOUSTI; AMIRIAM, 2022; LIANG; FUNG, 2020; MORAES;
PARRO, 2019).

Dentre os fatores que se destacam para o sucesso de uma estratégia
educativa a distancia que utilize as TICs, inclusive das WQ, estdo o planejamento
das acdes a serem propostas, 0 que pode ser realizado por meio do design
instrucional, assim como foi utilizado na presente pesquisa (FILATRO; CAIRO,
2015).

O uso de design instrucional na realizacdo de atividades remotas que
complementem o ensino presencial na graduacdo em enfermagem propicia
aprendizagem interativa, efetiva, autbnoma, reflexiva, motivadora e flexivel (CHANG;
CHUNG; YANG, 2022; PARK; KIM, 2022; BARBOSA et al., 2021; CAMACHO;
SOUZA, 2021).

Outro detalhe importante sobre o desenvolvimento das WQ foi potencializa-
las utilizando a ABC. Estudantes de graduacdo em enfermagem chineses que
participaram de uma acdo educacional com a ABC tiveram escores maiores de
pensamento clinico quando comparados com aqueles que néo tiveram acesso a
essa estratégia de aprendizagem (ZHU et al., 2020).

Destaca-se que o curso desenvolvido e apos disponibilizado no PoCA era
aberto, sem tutoria, de acordo com os principios da andragogia, na qual o aluno é
um sujeito ativo em seu processo de aprendizagem (SILVA, 2021).

Em relagcdo ao processo de validacéo, trata-se de algo fundamental para
gue a estratégia educacional, inclusive utilizando as TICs, seja coerente com as

necessidades da populacéo que sera aplicada, confiavel e alcance seus objetivos
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educacionais (GUIMARAES et al., 2022; FALEIROS et al., 2019).

A presente pesquisa obteve o IVC de 0,98 como total das WQ em relacéo
a aparéncia. Ja em se tratando do IVC total das WQ em relacéo ao conteudo, os
dominios 3 (“Pratica Clinica do Enfermeiro”) e 4 (“Atendimento centrado na
pessoa e pratica interprofissional”) tiveram o IVC de 1, nota maxima. Ja os
dominios 1 (“Prevencgao e controle de infecgao”) e 2 (“Diagndstico de infecgao e
uso de antimicrobianos”) tiveram o IVC total de 0,95 e 0,92, respectivamente.

Outros estudos que desenvolveram estratégias educativas e as validaram
também obtiveram valores de IVC >0,90 (GORLA et al., 2022; GUIMARAES et
al., 2022; LEITE et al., 2022; FALEIROS et al., 2019).

Apesar dos resultados bastante expressivos, que demonstram a qualidade
do material desenvolvido, foram sugeridas algumas observacdes pelos juizes,
como a revisédo de ortografia e o uso de abreviaturas, assim como no estudo de
Guimarédes e colaboradores (2022), para que o conteudo ficasse mais claro e
menos repetitivo.

Sugeriu-se também o acréscimo de conteido com as principais classes de
antimicrobianos, principais exemplos de farmacos de cada uma delas e para qual
infec¢cbes deveriam ser utilizados. A recomendacéo foi acatada.

As sugestdes dos juizes consistem em uma maneira de se conseguir um
olhar externo do material desenvolvido e sem o viés de pesquisador, permitindo

adequacdes para que haja maior efetividade do produto final (LEITE et al., 2022).

7.2ETAPA 2: INTERVENCAO EDUCATIVA
7.2.1 Caracterizacédo dos participantes da pesquisa

O perfil dos participantes da presente pesquisa foi bastante semelhante ao
encontrado na literatura em se tratando de estudantes de graduagdo em
enfermagem: composto prioritariamente por mulheres (91,78%), com média de idade
de 23,74 anos e que se autodeclararam brancas (78,08%).

A pesquisa de Ferreira e colaboradores (2021), que objetivou analisar o papel
dos fatores sociodemogréficos e da autoeficdcia na percepg¢do de apoio social de
estudantes dos anos iniciais da graduacdo em enfermagem, apresentou 0sS

seguintes achados: 85,1% do sexo feminino, média de idade de 20,1 anos e 76,9%
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se autodeclararam brancas.

Outro estudo, que descreveu as caracteristicas sociodemograficas e
académicas de estudantes de enfermagem de uma instituicdo de ensino superior
sobre sua formacado profissional, 82,2% eram mulheres, em sua maioria (43,1%)
com faixa etéria de 20 a 30 anos de idade (SAHO et al., 2021).

Destaca-se o fato de que na presente pesquisa de que apenas 21,92% dos
estudantes se autodeclararam pardos e negros.

A enfermagem brasileira é prioritariamente composta por mulheres (85,1%),
sendo 53% negras. Quando os dados sdo analisados mais cuidadosamente, sob a
Otica de raca e escolaridade, percebe-se que 57,4% sao trabalhadoras negras de
nivel médio, supervisionadas por 57,9% de enfermeiras brancas (ALMEIDA, 2020;
MACHADO, 2017).

Isso reafirma a importancia de politicas publicas que contribuam para o
ingresso e permanéncia dessa parcela da populacdo em universidades, sobretudo
de enfermagem (FERREIRA et al., 2021).

7.2.2 Pré-teste, intervencao educativa e pos-teste

O fato de em todos os dominios as médias terem sido melhores no pés-teste
do que no pré-teste evidencia a eficacia da intervencdo educativa e a importancia do
PGA ser abordado para enfermeiros graduados e em formacéao, inclusive por meio
de cursos online (AL-TAANI et al., 2022; CATANZARO et al., 2022; FELIX et al.,
2022a; HENDY et al., 2022; POLISETTY et al., 2022).

Pesquisa que objetivou avaliar o efeito de uma experiéncia virtual de
simulacdo sobre PGA para graduandos em enfermagem evidenciou que houve
aumento do conhecimento sobre antimicrobianos e resisténcia antimicrobiana apos
a acao educativa (MANNING et al., 2022).

A tentativa em se aprimorar os curriculos da graduagcdo em enfermagem no
gue tange ao gerenciamento de antimicrobianos e resisténcia antimicrobiana é algo
gue vem ganhando cada vez mais destaque (AL-TAANI et al., 2022; BRASIL, 2021c;
ROUT; ESSACK; BRYSIEWICZ, 2019) uma vez que o hiato educacional sobre o
PGA na formacao de enfermeiros resulta em profissionais sem embasamento teorico
e pratico para desempenhar seu papel na area de maneira contundente (CASTRO-
SANCHEZ et al., 2022; CATANZARO et al., 2022; DAVEY; AVEYARD, 2022; VAN
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GULIK et al., 2021).

Na estratégia educativa desenvolvida, o maior percentual de acertos nos dois
momentos foi no dominio 2, “Diagndstico de infecgao e uso de antimicrobianos”
(74,97% no pré-teste e 80,32% no pos-teste).

Esse dominio abordou conteddos mais diretamente ligados a conceitos de
microbiologia e farmacologia (APENDICE A).

O dominio 2 ter sido o que os alunos tiveram o melhor desempenho, em
ambos os tempos, foi uma grata surpresa pois diversas pesquisas trazem que um
dos entraves para que o enfermeiro tenha maior participagdo no PGA sdo o
conhecimento limitado em microbiologia e farmacologia (POLISETTY et al., 2022;
ROUT; ESSACK; BRYSIEWICZ, 2019; MONSEES et al., 2018).

Ja o menor percentual de acertos, também em ambos os tempos, foi no
dominio 3, “Pratica Clinica do Enfermeiro” (57,53% no pré-teste e 63,21% no pos-
teste).

O dominio 3, de todos os dominios do curso, foi aquele que efetivamente
trouxe quais devem ser as acbOes que o enfermeiro deve executar no PGA
(APENDICE A).

De certa forma, o fato do dominio 3 ter sido aquele com o menor percentual
de acertos antes e apés a intervencdo ja era algo esperado, uma vez que 0S
enfermeiros tém um papel claro a desempenhar no PGA, embasados nos contetdos
dos dominios 1 e 2, porém ndo apresentam as competéncias necessarias de como
estruturar todas as praticas que realizam rotineiramente em forma de um PGA
(CASTRO-SANCHEZ et al., 2022; DAVEY; AVEYARD, 2022).

Quando se trata da comparacdo dos tempos em relacdo aos 4 dominios,
nota-se que em todos os dominios houve aumento da taxa de acertos, considerando
o percentual de acerto em cada dominio como resposta.

Todavia, ha evidéncias de mudanca somente nos dominios 2 e 3, sendo que
o dominio 3 apresentou a maior média de taxa percentual de acerto dos itens no
pos-teste quando comparados ao pré-teste (5,64 pontos), apesar de este dominio ter
tido o menor percentual de acertos pré e pos-teste e o dominio 2, o maior percentual
de acertos. Esses dados demonstram a eficacia da estratégia educativa de forma
geral, mas sobretudo nesses dominios.

Quando comparados com tempos com relacdo aos itens, nota-se evidéncias de

mudanca em algumas questdes, indicando que h& evidéncias de efeito de
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intervencao nos elementos a seguir.

No dominio 1, a questdo 1.1, que abordou sobre os elos da cadeia
epidemioldgica, indicando que o modo de transmissdo € o0 elemento mais
importante, pois € o mais passivel de quebra ou interrupcéo (p=0,03).

Para impedir a transmisséo, utilizam-se as precaucdes, sejam elas padrao ou
especificas. O enfermeiro sempre foi um profissional que esteve muito ligado a
questdo das precaucdes, sendo que alguns fatores facilitam esse processo:. seu
papel de referéncia dentro da equipe, seu conhecimento sobre o tema, suas
relacbes interpessoais, 0 uso de normativas e protocolos para padronizagdo das
diretrizes assistenciais e gerenciais (SOUSA et al., 2022).

Ja no dominio 2, trés questdes tiveram evidéncia de mudanca. A questdo 2.2,
tratava sobre 0os mecanismos basicos da resisténcia microbiana (p=0,02).

Os microrganismos podem demonstrar resisténcia por uma variedade de
mecanismos: a alteracdo de permeabilidade da membrana externa da bactéria, o
mecanismo enzimatico, a bomba de efluxo e a alteracao do sitio de acéo, sendo que
0 uso indiscriminado de antimicrobianos faz com que esse processo seja cada vez
mais consolidado e de dificil controle (SCHERER; BOTONI; COSTA-VAL, 2016).

Outro item do dominio 2 que teve evidéncia de mudanca foi o item 2.5, que
abordava que o enfermeiro deve ter conhecimento sobre os exames laboratoriais
utilizados para diagnosticar eventos infecciosos e autonomia na interpretacdo dos
resultados, uma vez que isso também é de sua competéncia no PGA (p=0,01).

Apesar da coleta de material para exames laboratoriais ser algo bem
estabelecido pelo enfermeiro, nota-se que ainda ha alguns entraves nesse processo,
como o uso de boas préaticas na coleta, identificacdo das amostras, saber se o
paciente estd fazendo uso de antimicrobianos e o0s cuidados e possiveis
repercussdes desse fato e encaminhamento em tempo oportuno do material
coletado ao laboratorio (MULA et al., 2021; WILSON et al., 2017).

Outro fator muito relevante é criar no enfermeiro atuante no PGA o conceito de
gue ele possui autonomia para interpretar resultados dos exames laboratoriais
coletados, devendo, quando for o caso, instituir as devidas precaucdes e cuidados
de acordo com o resultado e discutir com a equipe de forma contundente (MULA et
al., 2021; MONSEES et al., 2019; WILSON et al., 2017).

A Ultima questdo do dominio 2, a questdo 2.9, tratava sobre o momento em que

se deveria instituir a terapia empirica (p=<0,01).
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Muitas vezes faz-se necessario a realizagdo de antimicrobianos por terapia
empirica, que consiste na prescricdo e administracdo de antimicrobianos sem o
embasamento nos resultados de culturas laboratoriais a fim de tentar de alguma
forma impedir ou retardar o curso de uma infeccéo, até que se tenha resultados de
culturas e possa se direcionar o tratamento de maneira mais eficaz. O enfermeiro
deve ser um sujeito ativo desse processo (PADOVEZE; ABRAAO; FIGUEIREDO,
2020; TAHOON et al., 2020).

O ultimo item isolado que apresentou evidéncia de mudanca foi no dominio 3, a
questao 3.5, que discorreu sobre o papel do enfermeiro na abordagem inicial de
suspeita de sepse (p=<0,01).

Ja é sabido que o reconhecimento precoce e o manejo adequado do paciente
séptico € de extrema importancia, pois previne a deterioracao clinica e consequente
Obito por choque séptico. O enfermeiro desempenha um papel central nesse
processo, pois é o profissional com maior contato com o paciente, devendo ter a
competéncia necessaria para identificar o quadro e realizar acdes como providenciar
acesso venoso, coleta de exames laboratoriais e acionar equipe médica para poder
realizar a administracdo de antimicrobianos empiricos na primeira hora (BRANCO et
al., 2020; BLEAKLEY; COLE, 2020; COREN, 2017).

Foram discutidas diversas questbes sobre o enfermeiro e seu papel no PGA.
Entretanto, em todas elas s6 conseguem alcancar a exceléncia se forem realizadas
de maneira interprofissional (DAVEY; AVEYARD, 2022; MULA et al., 2021; VAN
GULIK et al., 2021; KIRBY et al., 2020).

Outro fator importante para o sucesso de um PGA é que o cuidado deve ser
centrado na pessoa, ou seja, priorizar individualidades, ouvindo o paciente/cuidador,
promovendo uma assisténcia participativa, baseada na confianca e comunicacao
mutua entre membros da equipe e pacientes (MANNING et al., 2021).

Os conteudos sobre pratica interprofissional e cuidado centrado na pessoa séo

os temas centrais do dominio 4.
7.3 ETAPA 3: PRATICABILIDADE DA INTERVENCAO EDUCATIVA
A utilizacdo de TICs para o ensino em enfermagem ja era uma realidade em

todo mundo. Entretanto, especialmente desde o inicio de 2020, com o advento da

pandemia de SARS-CoV-2, transformou-se de uma ferramenta complementar para
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algo imprescindivel. A fim de garantir sua qualidade, torna-se essencial avaliar sua
praticabilidade, considerando aspectos como facilidade de realizacdo e de
entendimento e vontade pessoal de utilizar novamente este tipo de estratégia para
seu aprendizado (KIM et al., 2022).

No Nepal, 53,5% (n=232) dos estudantes da &area da salde estavam
satisfeitos com o aprendizado online durante a pandemia de SARS-CoV-2
(SHARMA et al., 2020).

Na india, pesquisa que objetivou medir o nivel de satisfacdo dos estudantes
de enfermagem com a aprendizagem online evidenciou que dentre os 219
participantes, 67,57% (n=148) estavam extremamente satisfeitos e 32,42% (n=71)
satisfeitos (KUMAR et al., 2021),

No Canada, graduandos de enfermagem, quando questionados sobre o
impacto de uma estratégia multimidia para seu conhecimento, 68% (n=165)
mostraram-se satisfeitos, 77% (n=187) referiram que obtiveram aprendizado e 75%
(n=182) relataram que houve beneficios para a sua futura pratica (RIEGER et al.,
2021).

Os dados obtidos nas pesquisas supracitadas (KUMAR et al., 2021; RIEGER
et al.,, 2021; SHARMA et al., 2020) foram menos expressivos do que 0 presente
estudo, no qual 89,04% (n=65) mostraram-se totalmente satisfeitos com as WQ,
ressaltando que gostariam de utilizar essa estratégia novamente para fins de
aprendizagem.

No Brasil, profissionais de enfermagem participaram de uma estratégia
educativa acerca de precaucbes padrdo e especificas utilizando WQ. Sobre a
facilidade em realiza-las, 78% (n=76) concordaram totalmente e sobre a facilidade
de entendimento dos temas, 90% (n=99) concordaram totalmente, achados que se
assemelham com a presente pesquisa, em que 67,12% (n=49) concordaram
totalmente que acharam facil realizar as WQ e 80,82% (n=59) concordaram
totalmente sobre a facilidade em entender os temas abordados nas WQ (PASSOS,
2019).

7.4LIMITACOES DO ESTUDO

Como limitagcdo do estudo, pode-se citar o fato de que ele foi realizado com
alunos de apenas uma universidade, o que pode nao refletir os dados de outras

instituicoes.
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Outro fator foi ndo avaliar a retengcdo de conhecimento ao longo do tempo,

somente antes e imediatamente apds a realiza¢do da intervencao educativa.

7.5CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM

O curso “Estratégia educativa para o ensino sobre o Programa de Gestdo de
Antimicrobianos” esta disponivel para ser utilizado, de maneira gratuita, por todo o
publico-alvo, por se tratar de um curso aberto, sem tutoria. Além disso, também em
cenarios educacionais, a fim de complementar o ensino no tema, podendo, inclusive,
em cenarios laborais, ser utilizado para fins de atualizagéo profissional.

Salienta-se também, por se tratar de um tema novo, a escassez de material
educativo para enfermeiros, e estudantes de enfermagem, sobre PGA,
particularmente em formato de TICs, tratando-se de uma iniciativa inovadora no

Brasil e ainda incipiente no mundo.
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8 CONCLUSAO

Conclui-se que a estratégia educativa elaborada, em formato de WQ sobre
PGA para graduandos de enfermagem, com os dominios: prevencao e controle de
infeccdo; diagndstico de infeccdo e uso de antimicrobianos; pratica clinica do
enfermeiro e atendimento centrado na pessoa e pratica interprofissional foi validada
em aparéncia e conteudo por juizes e estd disponivel como curso aberto, sem
tutoria.

A hipétese alternativa foi confirmada, uma vez que a intervencao educativa
utilizando WQ para o ensino a graduandos de enfermagem sobre PGA mostrou-se
uma estratégia educativa adequada, pois nos quatro dominios 0s participantes
apresentaram melhores médias no pos-teste quando comparados ao pré-teste,
sobretudo nos dominios 2 e 3.

Quanto a praticabilidade, foi considerada de facil entendimento e realizagéo,
sendo que os participantes demonstraram vontade pessoal em utilizar novamente
este tipo de estratégia educacional.

Ressalta-se que o curso desenvolvido, validado, aplicado e avaliado € uma
ferramenta Util e esta disponivel gratuitamente para contribuir com a formacéo de
futuros enfermeiros na tematica do PGA. Acbes visando a ampliacdo do
conhecimento e conscientizagcdo dos profissionais de saude, em particular
enfermeiros, sobre o PGA é uma das formas de contribuir para a diminuicdo da

resisténcia antimicrobiana no mundo.
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APENDICE A- Conteldos, objetivo geral e ementa de cada dominio das WQ
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DOMINIO 1: Prevencéo e controle de infeccéo

Conteudos: Elos da cadeia de infeccdo, vias de transmissdo, precaucdes e
quebra dos elos da cadeia epidemioldgica.

Objetivo geral: Compreender como se da a transmissdo dos microrganismos e
medidas de precaucdes.

Ementa: Que ao final desta webquest, o aprendiz seja capaz de:

¢ |dentificar os elos da cadeia de infeccéo;

e Reconhecer as vias de transmissao dos agentes infecciosos;

e Interpretar adequadamente os principios das precaucfes padrdo e das
precaucdes especificas.

e Explicar as formas de quebrar os elos da cadeia epidemioldgica.

Referéncias:

KAWAGOE, J. Y. et al. Racional teérico das precaucdes para evitar a
transmissao dos agentes infecciosos no ambiente de assisténcia a saude. In:
Associacdo Paulista de Epidemiologia e Controle de Infeccao Relacionada a
Assisténcia a Saude — APECIH. Sao Paulo: EDITORA, 2012. Cap...., p. 25-44.

SIEGEL, J. D. et al. Guideline for isolation precautions: Preventing transmission of
infectious agents in healthcare settings 2007. Hospital-Acquired Infections, p. 1-
232, 2009.

SILVA, A. M. C. et al. Componentes das Precaug¢fes: 0 passo a passo.
In: . Associacao Paulista de Epidemiologia e Controle de Infec¢éo
Relacionada a Assisténcia a Saude — APECIH. Sao Paulo: EDITORA, 2012. Cap.

DOMINIO 2: Diagnéstico de infeccéo e uso de antimicrobianos

Conteudos: Identificacdo precoce e de recrudescimento de infec¢des, principios
da resisténcia microbiana, mecanismos de acdo dos principais grupos de
antimicrobianos, coleta e manuseio adequado de espécimes clinicas,
interpretacdo basica de resultados de exames de cultura e testes de sensibilidade,
definicdo dos termos terapia empirica, direcionada e profilatica.

Objetivo geral: Operacionalizar as relacdes existentes entre identificacdo de
sinais de infecgédo, mecanismos de resisténcia microbiana, manuseio e
interpretacdo de culturas, reducéo da resisténcia antimicrobiana e identificar o tipo
de terapia implementada (empirica, direcionada ou profilatica)

Ementa: Que ao final desta webquest, o aprendiz seja capaz de:

e Reconhecer precocemente sinais e sintomas de infec¢ao;

e Reconhecer os principais mecanismos de resisténcia microbiana;

e Reconhecer os mecanismos de acdo dos principais grupos de
antimicrobianos;

e Descrever a coleta e 0 manuseio de espécimes clinicas adequadamente;

e Interpretar resultados de exames de cultura e sensibilidade em nivel basico.

e Discutir terapia empirica, direcionada e profilatica.
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MANNING, M. L.; PFEIFFER, J.; LARSON, E. L. Combating antibiotic resistance:
The role of nursing in antibiotic stewardship. American Journal of Infection
Control, v. 44, n. 12, p. 1454-1457, dez. 2016.

PADOVEZE, M.C, ABRAAO, L.M, FIGUEIREDO, R.M. Antimicrobials and
Antimicrobial Resistance. In: COURTENAY, M; CASTRO-SANCHEZ, E.
Antimicrobial Stewardship for Nurses. 2020. p.25-38.
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DOMINIO 3; Pratica clinica do Enfermeiro

Conteudos: Registro seguro de dados da terapia antimicrobiana (via, duracéo,
dosagem, intervalo de doses), historico de alergias a antimicrobianos, reacdes
adversas a antimicrobianos, avaliacgdo de mudanca de via de administracdo do
antimicrobiano, conceito de sepse, sinais de sepse e atribuicdes do enfermeiro
nos casos de sepse.

Objetivo geral: Aplicar efetivamente o Programa de Gerenciamento de
Antimicrobianos (Antimicrobial Stewardship Program), realizando o registro seguro
de dados da terapia antimicrobiana e histérico de alergias, identificando reacdes
adversas, realizando a avaliacdo da mudanca de via de administracdo e
desenvolvendo as competéncias do enfermeiro no manejo da sepse.

Ementa: Que ao final desta webquest o aprendiz seja capaz de:

e Empregar o registro seguro dos dados referentes a terapia antimicrobiana e
alergias a antimicrobianos;

e Descrever dados referentes a alergia a antimicrobianos;

e |dentificar reacdes adversas a antimicrobianos;

e Reconhecer os critéerios para mudanca de via de administracdo do
antimicrobiano (Intravenosa para Oral);

e Conceituar sepse;

¢ Identificar com precisao os sinais e sintomas de sepse;

e Usar as competéncias do enfermeiro no manejo da sepse.

Referéncias:
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AMARIO, A. P. S.; COVAY, D. L. A; VELOSO, L. M. et al. Conhecimento do
enfermeiro sobre 0s sinais e sintomas da sepse em adultos. 2019. Enfermagem
Brasil;18(4):481-488.

AMERICAN NURSES ASSOCIATION-ANA; CENTERS FOR DISEASE CONTROL
AND PREVENTION-CDC. Redefining the Antibiotic Stewardship Team:
Recommendations from the American Nurses Association/Centers for Disease
Control and Prevention Workgroup on the Role of Registered Nurses in Hospital
Antibiotic Stewardship Practices. 2017.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Diretriz Nacional para
Elaboracédo de Programa de Gerenciamento do Uso de Antimicrobianos em
Servic¢os de Saude. Brasilia: Anvisa, 2017.

CABRAL, L. G.; MENESES, J. P.; PINTO, P. F. C. et al. Racionalizac&o de
antimicrobianos em ambiente hospitalar. Rev Soc Bras Clin Med. 2018 jan-
mar;16(1):59-63

CASTRO, A. A.; OLIVEIRA, J. P.; RODRIGUES, M. C. S. Erro de administragéo de
medicamentos anti-infeciosos por omisséo de doses. Acta paul. enferm., v. 32, n.
6, p. 667-673, 2019.

CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION- CDC. Core Elements
of Hospital Antibiotic Stewardship Programs. Atlanta: US Department of Health and
Human Services, 2019.

CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE SAO PAULO, INSTITUTO
LATINO AMERICANO DE SEPSE. Sepse, um problema de salude publica: a
atuacao e colaboracdo da enfermagem na rapida identificacéo e tratamento da
doenca. Sdo Paulo: COREN-SP, 2017.

FELIX, A. M. S.; TOFFOLO, S. R. O enfermeiro nos programas de gerenciamento
do uso de antimicrobianos: reviséo integrativa. Cogitare enfermagem. [Internet].
20109.

GOULART, L. S. Os enfermeiros estédo atualizados para o manejo adequado do
paciente com sepse? 2019. Esc. Anna Nery, v. 23, n. 4, e20190013.

PIMENTEL, J. C. S.; URTIGA, V. L. S. C.; BARROS, S. A. et al. Perfil dos erros
nas prescrigcdes e no aprazamento de antibacterianos. J. nurs. health.
2020;10(3):e20103007

SILVA, E. F. G. C.; SILVA, J. L. L. SANTOS, L. C. G. et al. Nurse’s activity in the
intensive therapy unit identification of sepse’s signs and symptoms.

2020. Research, Society and Development, [S. |.], v. 9, n. 8, p. €949986094.
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TAHOON, M. A. et al. The effect of educational intervention on healthcare
providers’ knowledge, attitude, & practice towards antimicrobial stewardship
program at, National Liver Institute, Egypt. Egyptian Liver Journal, Egito, v. 10, n.
5. p. 1-7, 2020.

DOMINIO 4: Atendimento centrado na pessoa e pratica interprofissional

Conteudos: Importancia da comunicagéo efetiva entre a equipe de gerenciamento
de antimicrobianos e com paciente/cuidador, importancia da orientacdo da equipe
de gerenciamento de antimicrobianos ao paciente/cuidador, tomada de deciséo
embasada em discussodes interprofissionais da equipe de gerenciamento de
antimicrobianos e com paciente/cuidador, equipe de gerenciamento de
antimicrobianos ouvir e agir como apoio do paciente/cuidador, trabalhar de forma
interprofissional na equipe de gerenciamento de antimicrobianos .

Objetivo geral: Operar o atendimento centrado na pessoa, por meio de pratica
interprofissional no gerenciamento de antimicrobianos.

Ementa: Que ao final desta webquest, o aprendiz seja capaz de:

e Usar a comunicagdo de forma efetiva entre a equipe e com
paciente/cuidador;

e Aplicar orientacdes enquanto membro de uma equipe ao paciente
/cuidador;

e Usar a tomada de decisbes embasado em discussbes com equipe/
paciente/ cuidador;

e Demonstrar estar apto a ouvir e apoiar o paciente/cuidador;

e Empregar o trabalho interprofissional na equipe de gerenciamento de
antimicrobianos, sabendo a importancia de cada membro.

Referéncias:

AMERICAN NURSES ASSOCIATION-ANA; CENTERS FOR DISEASE CONTROL
AND PREVENTION-CDC. Redefining the Antibiotic Stewardship Team:
Recommendations from the American Nurses Association/Centers for Disease
Control and Prevention Workgroup on the Role of Registered Nurses in Hospital
Antibiotic Stewardship Practices. 2017.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Diretriz Nacional para
Elaboracédo de Programa de Gerenciamento do Uso de Antimicrobianos em
Servicos de Saude. Brasilia: Anvisa, 2017.

CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION- CDC. Core Elements
of Hospital Antibiotic Stewardship Programs. Atlanta: US Department of Health
and Human Services, 2019.

Os conteudos e organizacdo das WQ foram baseadas em COURTENAY, M. et al.
Development of consensus based international stewardship competencies for
undergraduate nurse education. Journal of Hospital Infection, Reino Unido, v. 103,
n. 3, p. 1-33, nov.2019.
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APENDICE B - Instrumento para validacdo das WQ

OrientagOes gerais

Vocé devera analisar as WebQuests em relacédo a aparéncia e ao contetdo. A avaliacdo da aparéncia (Estrutura e apresentacao)
sera realizada somente uma vez para o conjunto das quatro WebQuests (quatro dominios). Ja a avaliacdo do conteudo (Objetivos
e Relevancia), sera realizada para WebQuest (dominio), separadamente.

Vocé deveré assinalar com um X na coluna correspondente a sua avaliagao:

(1) “Discordo totalmente”; (2) “Discordo”; (3) “Concordo”; (4) “Concordo totalmente”.

Caso escolha as opc¢des (1) Discordo totalmente ou (2) Discordo, indigque, por favor, o motivo dessa opcao e faca sugestbes para
melhoria do texto no campo "Observacao”. Qualquer dificuldade no entendimento do componente sob avaliacdo deve também ser

registrado no referido campo.
Lembre-se que o material das WebQuests tem como publico alvo Graduandos de Enfermagem.

Avaliacdo de aparéncia para o conjunto de WebQuests

Conjunto de WebQuests

ESTRUTURA E APRESENTACAO: forma de| 1 2 3 4 Observagdes
apresentar as orientagdes, incluindo toda a
organizacdo geral, estrutura, coeréncia,
qualidade e formatagéao.

As ferramentas sédo apropriadas para graduandos
de enfermagem.

As WebQuests sao claras e explicativas.

As WebQuests sdao embasadas cientificamente.
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As WebQuests sao ofertadas em sequéncia légica.

O design das WebQuests (estilo de texto e
imagens) estdo adequados e coerentes.

A apresentacdo estética do material em geral é
agradavel.

(1) Discordo totalmente; (2) “Discordo”; (3) “Concordo” e (4) “Concordo totalmente”



Avaliacdo de conteudo (Objetivos e Relevancia) da WebQuest

Dominio 1: Prevencéo e controle de infecgéo

Objetivos: propédsitos, metas ou fins que se| 1 2 3 4 Observacdes
deseja atingir.

A WebQuest é coerente com as necessidades de
aprendizagem dos graduandos em enfermagem
sobre prevencédo e controle de infeccéo.

A WebQuest tem potencial para embasar a futura
pratica clinica dos graduandos em enfermagem
sobre prevencéo e controle de infeccao

O Caso 1 propicia a reflexdo necesséria sobre os
conceitos que se deseja transmitir nas situacfes
de prética profissional.

O Caso 2 propicia a reflexdo necesséria sobre os
conceitos que se deseja transmitir nas situacfes
de prética profissional.

Relevancia: grau de significacdo do material | 1 2 3 4 Observacodes
educativo apresentado.

A WebQuest retrata aspectos importantes sobre
prevencao e controle de infecgao.

A WebQuest favorece a aquisicdo de
conhecimento sobre prevencdo e controle de
infeccao.

Esta WebQuest esta adequada para ser utilizada
como estratégia educacional para graduandos em
enfermagem.

(1) Discordo totalmente; (2) “Discordo”; (3) “Concordo” e (4) “Concordo totalmente”




Avaliacdo de conteudo (Objetivos e Relevancia) da WebQuest

Dominio 2: Diagndstico de infecgdo e uso de antimicrobianos

Objetivos: propédsitos, metas ou fins que se| 1 2 3 4 Observacdes
deseja atingir.

A WebQuest é coerente com as necessidades de
aprendizagem dos graduandos em enfermagem
sobre diagnostico de infeccdo e uso de
antimicrobianos

A WebQuest tem potencial para embasar a futura
pratica clinica dos graduandos em enfermagem
sobre diagnostico de infeccdo e uso de
antimicrobianos.

O Caso 1 propicia a reflexdo necesséria sobre os
conceitos que se deseja transmitir nas situacdes
de prética profissional.

O Caso 2 propicia a reflexdo necessaria sobre os
conceitos que se deseja transmitir nas situacfes
de prética profissional.

Relevancia: grau de significacdo do material | 1 2 3 4 Observacodes
educativo apresentado.

A WebQuest retrata aspectos importantes sobre
diagnostico de infeccéo e uso de antimicrobianos.

A WebQuest favorece a aquisicdo de
conhecimento sobre diagnéstico de infeccdo e
uso de antimicrobianos.

Esta WebQuest esta adequada para ser utilizada
como estratégia educacional para graduandos em




94

enfermagem. ‘ ‘ | ‘ |

(1) Discordo totalmente; (2) “Discordo”; (3) “Concordo” e (4) “Concordo totalmente”



Avaliacdo de conteudo (Objetivos e Relevancia) da Webquest

Dominio 3: Pratica clinica do Enfermeiro

Objetivos: propositos, metas ou fins que se| 1 2 3 4 Observacoes
deseja atingir.

A WebQuest é coerente com as necessidades de
aprendizagem dos graduandos em enfermagem
sobre a pratica clinica do Enfermeiro.

A WebQuest tem potencial para embasar a futura
pratica clinica dos graduandos em enfermagem
sobre o tema.

O Caso 1 propicia a reflexdo necessaria sobre os
conceitos que se deseja transmitir nas situacdes
de pratica profissional.

O Caso 2 propicia a reflexdo necessaria sobre os
conceitos que se deseja transmitir nas situacdes
de pratica profissional.

Relevancia: grau de significagdo do material | 1 2 3 4 Observagdes
educativo apresentado.

A WebQuest retrata aspectos importantes sobre a
pratica clinica do Enfermeiro.

A WebQuest favorece a aquisicdo de
conhecimento sobre a pratica clinica do
Enfermeiro.

Esta WebQuest esta adequada para ser utilizada
como estratégia educacional para graduandos em
enfermagem.

(1) Discordo totalmente; (2) “Discordo”; (3) “Concordo” e (4) “Concordo totalmente




Avaliacdo de conteudo (Objetivos e Relevancia) da Webquest

Dominio 4: Atendimento centrado na pessoa e prética interprofissional

Objetivos: propositos, metas ou fins que se| 1 2 3 4 Observacoes
deseja atingir.

A WebQuest é coerente com as necessidades de
aprendizagem dos graduandos em enfermagem sobre
o atendimento centrado na pessoa e pratica
interprofissional.

A WebQuest tem potencial para embasar a futura
préatica clinica dos graduandos em enfermagem sobre
o atendimento centrado na pessoa e pratica
interprofissional.

O Caso 1 propicia a reflexdo necessaria sobre os
conceitos que se deseja transmitir nas situacdes
de pratica profissional.

O Caso 2 propicia a reflexdo necesséria sobre os
conceitos que se deseja transmitir nas situacfes
de prética profissional.

Relevancia: grau de significacdo do material | 1 2 3 4 Observacoes
educativo apresentado.

A WebQuest retrata aspectos importantes sobre o
atendimento centrado na pessoa e pratica
interprofissional.

A WebQuest favorece a aquisicdo de
conhecimento sobre o atendimento centrado na
pessoa e pratica interprofissional.
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Esta WebQuest esta adequada para ser utilizada
como estratégia educacional para graduandos em
enfermagem.

(1) Discordo totalmente; (2) “Discordo”; (3) “Concordo” e (4) “Concordo totalmente
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APENDICE C- Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)- Juizes da
Estratégia Educativa

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS

DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM / PROGRAMA DE POS GRADUACAO EM
ENFERMAGEM

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

“ESTRATEGIA EDUCATIVA SOBRE GERENCIAMENTO DE
ANTIMICROBIANOS- ANTIMICROBIAL STEWARDSHIP- PARA GRADUANDOS
EM ENFERMAGEM”

Vocé esta sendo convidado(a) para participar da pesquisa “Estratégia
educativa sobre Gerenciamento de Antimicrobianos- Antimicrobial
Stewardship- para graduandos em enfermagem?”, cujo objetivo é avaliar o efeito
de uma intervencdo educativa sobre o Programa de Gerenciamento de
Antimicrobianos - Antimicrobial Stewardship para graduandos em enfermagem.

Vocé foi selecionado(a) por atender ao perfil necesséario para participar como
juiz deste estudo, ou seja, experiéncia clinica ou no ensino na area de controle de
infeccdo relacionada a assisténcia a salude; experiéncia com a elaboracdo e
validacdo de questionarios; experiéncia clinica ou de ensino/pesquisa na area
de Antimicrobial Stewardship (Gerenciamento de antimicrobianos). Sua participacéo
ndo é obrigatoria. Para o cumprimento do propdésito deste estudo, vocé devera
avaliar e sugerir sobre as quatro WebQuests, com o0 auxilio de um instrumento
disponivel em formato eletrdnico, na ferramenta Google Forms®. Isso levara em
média 45 minutos.

Este TCLE esta inserido no formulario eletrénico e devera ser lido por vocé,
que escolhera entre a op¢do que autoriza sua participacdo na pesquisa ou a Opgao
de recusa. A selecdo do campo especifico de autorizacdo correspondera a
assinatura desde termo. No caso de recusa em patrticipar, o formulario sera fechado
e sua participacéo interrompida.

Os riscos decorrentes de sua participagdo nessa pesquisa Sao minimos,
havendo a possibilidade de constrangimento, rea¢cdes emocionais e quebra de sigilo
de anonimato. Contudo, para minimiza-los serdo adotadas as seguintes medidas:
vocé podera desistir ou interromper o estudo a qualquer momento; sua identificacéo

sera preservada tanto no estudo como em posteriores publicacées/comunicacdes
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cientificas. Em caso de constrangimento ou reacfes emocionais vocé podera parar
de responder ao questionario. Caso ocorra algum dano néo previsto, identificado e
comprovado como decorrente da pesquisa, 0s pesquisadores asseguram formas de
indenizacdo, com recursos por eles destinados. Sua participacdo ndo acarretara
custos, entretanto os pesquisadores asseguram, caso isso venha a acontecer,
ressarcimento de eventuais custos diretamente relacionados a sua participagao na
pesquisa.

Vocé ndo terd nenhum beneficio individual direto, entretanto, vocé tera a
oportunidade de se aproximar de um tema bastante relevante para a area, além de
que sua participacdo beneficiara a validacdo das estratégias educativas que irdo se
configurar como a intervencdo da presente pesquisa para graduandos de
enfermagem.

E importante que vocé esteja consciente de que sua participacdo nessa
pesquisa € completamente voluntéria e de que vocé pode recusar-se a participar ou
sair do estudo a qualquer momento sem penalidades ou perda de beneficios aos
quais vocé tenha direito de outra forma. Caso vocé decida retirar-se do estudo,
deverd notificar a pesquisadora, sendo que a recusa em participar ou a saida do
estudo ndo trard nenhum prejuizo em sua relagdo com a instituicdo ou
pesquisadores. Sua participacdo nesta pesquisa nao acarretara 6nus sendo
totalmente gratuita e ndo havera qualguer compensacao financeira.

Ha um link disponivel ao final do formulario com o TCLE assinado pelo
pesquisador responsavel, configurando-se na sua via do documento. Caso deseje,
vocé poderé solicitar uma via deste termo, por e-mail, rubricada em todas as
paginas pelo pesquisador.

Caso vocé tenha duvidas sobre o estudo, por favor, ligue para a pesquisadora
Livia Cristina Scalon da Costa Perinoti no telefone (35) 99107-0996, ou e-mail:
livia.scalon@hotmail.com, ou no Departamento de Enfermagem da Universidade
Federal de Séo Carlos, na Rodovia Washington Luis s/n, Km 235, CEP 13565-905,
Séao Carlos, SP, telefone (16) 3351-8334.

Se vocé tiver perguntas com relacdo a seus direitos como participante do
estudo, vocé também podera contatar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo
Seres Humanos, localizado na Proé- reitoria de pesquisa da UFSCar, na Rodovia
Washington Luis s/n, Km 235, CEP 13565-905, Sdo Carlos, SP, ou por meio do
telefone (16) 3351-8028 e E-mail: cephumanos@ufscar.br.



100

CONSENTIMENTO

Eu, , li as informacdes

contidas neste documento antes de assinar este termo de consentimento. Declaro
que fui informado sobre os métodos de pesquisa, as inconveniéncias, riscos e

beneficios da minha participacéo.

Declaro que tive tempo suficiente para ler e entender as informacgdes acima. Declaro
também que toda a linguagem técnica utilizada na descricdo deste estudo de
pesquisa foi satisfatoriamente explicada e que recebi respostas para todas as
minhas duvidas. Confirmo também que sei que o projeto de pesquisa foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da UFSCar e que recebi
uma via assinada pelo participante e pesquisador deste formulario de
consentimento. Compreendo que sou livre para me retirar do estudo em qualquer

momento, sem perda de beneficios ou qualquer outra penalidade.

Estou ciente de que meus dados serdo tratados com absoluta seguranca para
garantir a confidencialidade, privacidade e anonimato em todas as etapas do estudo,
e de que o pesquisador mantera estes dados arquivados durante um periodo
minimo de cinco anos a contar da data inicial. Autorizo, portanto, o uso dos dados
observados para fins educativos e de divulgacdo cientifica e dou meu

consentimento, de livre e espontanea vontade e sem reservas, para participar deste

estudo.
Séo Carlos, . ..... de. . de 202_.
Assinatura do participante da pesquisa Pesquisador responsavel

Livia Cristina Scalon da Costa Perinoti
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APENDICE D- Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)-
Participantes da Intervencao Educativa

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS

DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM / PROGRAMA DE POS GRADUAGCAO EM
ENFERMAGEM

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

“ESTRATEGIA EDUCATIVA SOBRE GERENCIAMENTO DE
ANTIMICROBIANOS- ANTIMICROBIAL STEWARDSHIP- PARA GRADUANDOS
EM ENFERMAGEM”

Vocé estd sendo convidado(a) para participar da pesquisa “Estratégia
educativa sobre Gerenciamento de Antimicrobianos- Antimicrobial
Stewardship- para graduandos de enfermagem”, cujo objetivo é avaliar o efeito
de uma intervencdo educativa sobre o Programa de Gerenciamento de
Antimicrobianos - Antimicrobial Stewardship para graduandos em enfermagem.

Vocé foi selecionado(a) por ser graduando de enfermagem. Sua participacao
ndo é obrigatoria. Para o cumprimento do propdésito deste estudo, vocé devera
realizar quatro WebQuests, disponiveis em plataforma digital, respondendo a um
instrumento antes (pré- teste) e um apds (pds- teste), em formato eletrdnico,
disponivel no Google Forms®. Além disso, vocé devera responder um instrumento
de avaliacdo da praticabilidade das ferramentas educacionais utilizadas, também
disponibilizado por meio do Google Forms®. Isso levara em média 60 minutos.

Este TCLE esta inserido no formulario eletrénico e devera ser lido por vocé,
que escolhera entre a op¢do que autoriza sua participacdo na pesquisa ou a Opgao
de recusa. A selecdo do campo especifico de autorizacdo correspondera a
assinatura desde termo. No caso de recusa em patrticipar, o formulario sera fechado
e sua participagéo interrompida.

Os riscos decorrentes de sua participagdo nessa pesquisa Sa40 minimos,
havendo a possibilidade de constrangimento, rea¢cdes emocionais e quebra de sigilo
de anonimato. Contudo, para minimiza-los serdo adotadas as seguintes medidas:
vocé podera desistir ou interromper o estudo a qualquer momento; sua identificacédo
sera preservada tanto no estudo como em posteriores publica¢cdes/comunicacdes
cientificas. Em caso de constrangimento ou reacdes emocionais vocé podera parar

de responder ao questionario. Caso ocorra algum dano nado previsto, identificado e
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comprovado como decorrente da pesquisa, 0s pesquisadores asseguram formas de
indenizacdo, com recursos por eles destinados. Sua participacdo ndo acarretard
custos, entretanto os pesquisadores asseguram, caso isso venha a acontecer,
ressarcimento de eventuais custos diretamente relacionados a sua participacdo na
pesquisa.

Essa pesquisa apresenta como beneficio direto seu acesso a estratégia
educativa sobre um tema bastante relevante para a area.

E importante que vocé esteja consciente de que sua participacdo nessa
pesquisa € completamente voluntéria e de que vocé pode recusar-se a participar ou
sair do estudo a qualquer momento sem penalidades ou perda de beneficios aos
quais vocé tenha direito de outra forma. Caso vocé decida retirar-se do estudo,
devera notificar a pesquisadora, sendo que a recusa em participar ou a saida do
estudo ndo trard& nenhum prejuizo em sua relagdo com a instituicdo ou
pesquisadores. Sua participacdo nesta pesquisa nao acarretara 6nus sendo
totalmente gratuita e ndo havera qualguer compensacao financeira.

Ha um link disponivel ao final do formulario com o TCLE assinado pelo
pesquisador responsavel, configurando-se na sua via do documento. Caso deseje,
vocé poderé solicitar uma via deste termo, por e-mail, rubricada em todas as
paginas pelo pesquisador.

Caso vocé tenha duvidas sobre o estudo, por favor, ligue para a pesquisadora
Livia Cristina Scalon da Costa Perinoti no telefone (35) 99107-0996, ou e-mail:
livia.scalon@hotmail.com, ou no Departamento de Enfermagem da Universidade
Federal de Séo Carlos, na Rodovia Washington Luis s/n, Km 235, CEP 13565-905,
Séo Carlos, SP, telefone (16) 3351-8334.

Se vocé tiver perguntas com relacdo a seus direitos como participante do
estudo, vocé também podera contatar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo
Seres Humanos, localizado na Pro-reitoria de pesquisa da UFSCar, na Rodovia
Washington Luis s/n, Km 235, CEP 13565-905, Sdo Carlos, SP, ou por meio do
telefone (16) 3351-8028 e E-mail: cephumanos@ufscar.br.
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CONSENTIMENTO

Eu, , li as informacdes

contidas neste documento antes de assinar este termo de consentimento. Declaro
que fui informado sobre os métodos de pesquisa, as inconveniéncias, riscos e

beneficios da minha participacéo.

Declaro que tive tempo suficiente para ler e entender as informacgdes acima. Declaro
também que toda a linguagem técnica utilizada na descricdo deste estudo de
pesquisa foi satisfatoriamente explicada e que recebi respostas para todas as
minhas duvidas. Confirmo também que sei que o projeto de pesquisa foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da UFSCar e que recebi
uma via assinada pelo participante e pesquisador deste formulario de
consentimento. Compreendo que sou livre para me retirar do estudo em qualquer

momento, sem perda de beneficios ou qualquer outra penalidade.

Estou ciente de que meus dados serdo tratados com absoluta seguranca para
garantir a confidencialidade, privacidade e anonimato em todas as etapas do estudo,
e de que o pesquisador mantera estes dados arquivados durante um periodo
minimo de cinco anos a contar da data inicial. Autorizo, portanto, o uso dos dados
observados para fins educativos e de divulgacdo cientifica e dou meu

consentimento, de livre e espontanea vontade e sem reservas, para participar deste

estudo.
Séo Carlos, . ..... de. . de 202_.
Assinatura do participante da pesquisa Pesquisador responsavel

Livia Cristina Scalon da Costa
Perinoti
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APENDICE E- Instrumento de avaliagdo da praticabilidade das WebQuests

Considerando a intervencdo educativa em Programa de Gerenciamento de
Antimicrobianos- Antimicrobial Stewardship da qual vocé acabou de participar, por
favor circule o niumero que representa melhor a sua resposta quanto as seguintes

afirmacoes:

1) Eu achei facil realizar as WebQuests.

1 2 3 4 5
Discordo Discordo N&o tenho Concordo Concordo
totalmente parcialmente opiniao parcialmente totalmente
2) Eu achei facil entender os temas abordados nas WebQuests.
1 2 3 4 5
Discordo Discordo N&o tenho Concordo Concordo
totalmente parcialmente opinido parcialmente totalmente

3) Eu gostaria de utilizar WebQuests. novamente

para fins de aprendizagem.

1 2 3 4 5
Discordo Discordo N&o tenho Concordo Concordo
totalmente parcialmente opinido parcialmente totalmente
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ANEXO A - Instrumento do pré e pés teste

Instrumento para mensuragdo do conhecimento de graduandos de enfermagem e enfermeiros sobre o Programa de
Gerenciamento de antimicrobianos (PGA)
SIMOES, L. I. Conhecimento de graduandos de enfermagem e enfermeiros sobre o Programa de Gerenciamento de Antimicrobianos (PGA):
construcao e validacéo de instrumento. Dissertacdo de Mestrado PPGEnf/UFSCar; 2022.

Categorizacao da populacéo: idade, sexo, semestre/mddulo, etnia autodeclarada.

Leia com atencgdo e analise as afirmativas, assinalando com um “X” a opcgéo de resposta que considerar adequada.

Dominio 1 - Prevencédo e controle de infec¢éo

Correta Incorreta
Afirmativas

1.1. A cadeia epidemiologica € composta por seis elementos (agente infeccioso, fonte, porta de saida, forma X
de transmisséo, porta de entrada e hospedeiro susceptivel), que devem estar presentes para que ocorra a
infeccdo. O modo de transmissao é o elemento mais importante na cadeia epidemiolégica, uma vez que é o
elo mais passivel de quebra ou interrupcéo da cadeia de transmissao.

1.2. A transmissdo de agentes infecciosos durante a assisténcia a saude requer trés elementos: uma fonte X
(ou reservatério) do agente infeccioso, um meio de transmissdo e um hospedeiro suscetivel com uma porta
de entrada receptiva ao agente.

1.3. Tanto na colonizacdo como na infec¢cdo ocorre a multiplicacdo dos microrganismos com alteracoes X
clinicas ou imunoldgicas no paciente.

1.4. As Precaucdes Padrdo (PP) sdo estratégias que devem ser adotadas, exclusivamente, durante a X
assisténcia a pacientes potencialmente infectados.

1.5. As Precaucgbes Especificas (PE) devem ser acrescidas somente quando as PP ndo forem suficientes X

para interromper a transmissdo de microrganismos. S&o classificadas em trés categorias: precaucfes de
contato, por goticulas e aerossois.

1.6. As “maos” dos profissionais de saude, quando nao higienizadas, podem contribuir com a transmissao de X
microrganismos por contato.
1.7. Goticulas respiratérias (particulas maiores 5 ) de um individuo doente podem infectar outra pessoa que X

se encontre a menos de um 1 metro de distancia. Nesses casos, além das PP, € necesséario a ado¢ao da




107

Precaucdo para Goticulas, que inclui uso de mascara cirtrgica pelo profissional e quarto privativo para o
paciente. Caso o paciente necessite sair do quarto, ele também devera utilizar a mascara cirlrgica.

1.8. Os aerossois sao particulas menores que as goticulas (menor que 5 p), sendo assim, podem atingir
longas distancias pelo ar e penetrar mais profundamente o trato respiratério. O paciente em Precaucdo para
Aerossois necessita de quarto privativo com presséo negativa, o uso de mascara N95/PFF2 pelo profissional
e caso 0 paciente necessite sair do quarto, ele também devera utilizar a mascara N95/PFF2.

Dominio 2 - Diagnostico de infec¢cdo e uso de antimicrobianos

Afirmativas

Correta

Incorreta

2.1. Sao considerados sinais e sintomas que auxiliam no diagnéstico de infec¢éo: instabilidade da
temperatura (hipertermia ou hipotermia), alteraces em exames laboratoriais, como leucocitose e elevacgao
da proteina C-reativa (PCR).

X

2.2. A resisténcia microbiana, que € a capacidade de microrganismos resistirem a acdo de antimicrobianos,
geralmente envolve quatro mecanismos basicos: a alteracdo de permeabilidade da membrana externa da
bactéria, 0 mecanismo enzimatico, a bomba de efluxo e a alteracéo do sitio de acao.

2.3. Os antimicrobianos utilizados para o tratamento de infec¢cdes podem ser classificados de acordo com o
seu principal mecanismo de ac¢ao: inibicdo da sintese da parede celular; interferéncia na sintese de DNA da
bactéria; inibicdo da sintese proteica bacteriana e desestabilizacdo da membrana citoplasméatica bacteriana
(polimixinas).

2.4. Os macrolideos séo drogas usadas ha muitos anos no tratamento de infec¢des respiratorias. Pertencem
ao grupo dos macrolideos azitromicina, claritromicina, eritromicina, penicilinas.

2.5. O enfermeiro deve ter conhecimento sobre os exames laboratoriais utilizados para diagnosticar eventos
infecciosos e autonomia na interpretagdo dos resultados, uma vez que isso também é de sua competéncia
no Antimicrobial Stewardship Program (Programa de Gestdo de Antimicrobiano) - PGA.

2.6. Os exames de cultura (sangue, urina, secrecdo traqueal, dentre outros) demonstram o crescimento
microbiano em um meio nutritivo.

2.7. No exame de hemocultura a coleta deve ser feita antes do inicio da antibioticoterapia. S&o duas
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amostras coletadas de puncdes separadas, e de sitios diferentes, podendo ser coletadas a partir de cateter
venoso ja instalado.

2.8. Os testes laboratoriais de sensibilidade, como o antibiograma por exemplo, auxiliam na orientacdo da
terapia antimicrobiana, pois determinam a vulnerabilidade do microrganismo aos farmacos testados. Os
resultados sdo apresentados como “sensivel ou resistente”.

2.9. Na terapia empirica, para inicio do tratamento com antimicrobiano, deve-se aguardar o diagnostico
laboratorial.

2.10. A profilaxia antibiética em cirurgia, seguindo protocolo institucional, tem como objetivo a reducdo do
risco de infeccdo em sitio cirdrgico

2.11. Na terapia direcionada usa-se testes microbioldgicos para definicdo dos microrganismos isolados do
paciente. Apos a liberacdo do resultado, a equipe médica deve reavaliar a terapia antimicrobiana e fazer as
adequacdes necessarias.

Dominio 3 - Pratica Clinica do enfermeiro

Afirmativas

Correta

Incorreta

3.1. Para um registro seguro na terapia antimicrobiana € ideal incluir o farmaco escolhido, dose, intervalos e
tempo de tratamento apropriado.

X

3.2. Para uma boa gestdo antimicrobiana o enfermeiro deve ter conhecimentos sobre interacdes
medicamentosas as reacdes adversas como: toxicidades hematolégicas, hepéticas, renais, gastrointestinais
e neurologicas dando suporte para uma intervencdo adequada e promovendo o0 uso seguro de
medicamentos.

3.3. O aprazamento dos antimicrobianos (horérios de administracdo) deve ser organizado pelo enfermeiro
seguindo os principios farmacocinéticos e farmacodinamicos.

3.4. ApOs 0 paciente apresentar aceitacdo e absorcéo adequada de dieta por via oral, sinais vitais e exames
laboratoriais dentro dos parametros estabelecidos e melhora clinica, o enfermeiro deve iniciar discussoes,
junto a equipe multiprofissional, para possivel mudanca da antibioticoterapia intravenosa para oral.

3.5. Na abordagem inicial de suspeita clinica de sepse o enfermeiro deve aguardar indicagdo médica para
implementar pacote da sepse da primeira hora, que inclui, puncéo periférica calibrosa, coleta do "Kit sepse"
e administrar antimicrobianos empiricos.
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3.6. As principais manifestacdes de disfuncdo organica e alteracdes laboratoriais da sepse séo: X
rebaixamento do nivel de consciéncia, agitacao, oliguria, hipotenséo, taquicardia, edema periférico, aumento
do lactato, diminuicdo da oxigenacdo, hemorragias digestivas leucocitose e leucopenia.
3.7. O uso de antimicrobianos especificos deve ser instituido apos o diagnostico de sepse e assim que o X
paciente chegar a UTI, possibilitando um aumento nas chances de sobrevida.

Dominio 4 - Atendimento centrado na pessoa e pratica interprofissional

Afirmativas Correta Incorreta

4.1. O enfermeiro no PGA deve gerenciar a rotina do uso de antimicrobiano de forma a conciliar as X
necessidades do prescritor, farmacia e enfermagem, garantindo assim que todo o andamento da unidade
transcorra dentro da normalidade.
4.2. No processo educacional sobre o uso de antimicrobianos o enfermeiro deve incluir o paciente/cuidador X
abordando a indicagcdo do antimicrobiano, via de administracdo, efeitos adversos, posologia, tempo de
tratamento e demais cuidados que devem ser tomados durante o tratamento, a partir de uma linguagem
acessivel, garantindo fidedignidade da informacéo.
4.3. A administracéo eficaz de antimicrobiano € papel restrito do prescritor, que deve administrar, monitorar, X
educar e avaliar a antibioticoterapia do paciente.
4.4. A comunicacdo efetiva requer que o enfermeiro conheca o paciente. Para tanto, deve-se ouvir suas X

gueixas, seus gostos, suas crencas e suas escolhas.
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: ESTRATEGIA EDUCATIVA PARA O ENSINO SOBRE O PROGRAMA DE GESTAO
DE ANTIMICROBIANOS- ANTIMICROBIAL STEWARDSHIP PARA GRADUANDOS
DE ENFERMAGEM

Pesquisador: Livia Cristina Scalon da Costa Perinoti
Area Tematica:

Versédo: 1

CAAE: 37603020.4.0000.5504

Instituicao Proponente: Departamento de Enfermagem
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 4 365419

Apresentacdo do Projeto:

O termo “Antimicrobial Stewardship”, que n&o conta com uma traducdo especifica, refere-se ao Programa de
Gestédo de Antimicrobianos, que se configura como uma ferramenta que visa promover o uso apropriado de
antimicrobianos. Um dos profissionais que pode contribuir para a implantagéo e sucesso desses programas
& o enfermeiro, poréem ha diversas lacunas no conhecimento desses profissionais sobre o tema, que & pouco
abordado na formacg&o universitaria. Devido ao avanco da tecnologia, principalmente nos ultimos anos, as
estratégias educativas também vem ganhando novas e inovadoras abordagens, como por exemplo o uso de
podcasts e videos no ensino. Essa pesquisa tem como objetivo avaliar o efeito de uma intervencéo
educativa sobre o Programa de Gestéo de Antimicrobianos - Antimicrobial Stewardship para graduandos de
enfermagem. Trata-se de pesquisa multipla, a ser desenvolvida em 3 etapas: pesquisa metodoldgica para o
desenvolvimento e a validacéo de instrumento pré e pos- teste e da estrategia educativa (podcasts e
videos); pesquisa quase- experimental, pré teste e pos teste, sem grupo controle, a fim de avaliar o efeito da
estratégia educativa e pesquisa quantitativa e descritiva, para avaliar a praticabilidade da estratégia
educativa. A analise sera realizada estatisticamente, utilizando-se também do indice de validade de
conteudo e estatistica descritiva, com tabulac&o e armazenamento em banco de dados no Excel. O projeto
sera submetido ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de S&o Carlos (UFSCAR),

respeitando os
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Continuacdo do Parecer: 4.365.419

preceitos éticos de pesquisas com seres humanos (Resolugdo 466/2012), sendo que a coleta de dados sera
realizada apenas apo6s aprovacéo do projeto e autorizacéo dos juizes e participantes por meio do TCLE.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Avaliar o efeito de uma intervencédo educativa sobre o Programa de Gestdo de Antimicrobianos -
Antimicrobial Stewardship para graduandos de enfermagem.

Ohjetivo Secundario:

-Elaborar instrumento para mensurar o nivel de conhecimento sobre a Gestdo de Antimicrobianos —
Antimicrobial Stewardship para graduandos de enfermagem. - Elaborar podcasts e videos sobre a Gestéo
de Antimicrobianos — Antimicrobial Stewardship para graduandos de enfermagem. - Validar por aparéncia e
contetldo o instrumento, os podcasts e os videos elaborados. - Mensurar o nivel de conhecimento antes e

apos a intervencéo educativa. - Avaliar a praticabilidade do material educativo produzido.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Os riscos decorrentes de sua participagdo nessa pesquisa sdo minimos, havendo a possibilidade de
constrangimento, reacdes emocionais e quebra de sigilo de anonimato. Contudo, para minimiza-los seréo
adotadas as seguintes medidas: vocé podera desistir ou interromper o estudo a qualgquer momento; sua
identificacéo sera preservada tanto no estudo como em posteriores publicagées/comunicagdes cientificas.
Em caso de constrangimento ou reacdes emocionais vocé podera parar de responder ao questionario. Caso
ocorra algum dano n&o previsto, identificado e comprovado como decorrente da pesquisa, 0s pesquisadores
asseguram formas de indenizac&o, com recursos por eles destinados. Sua participac&o n&o acarretara
custos, entretanto os pesquisadores asseguram, caso isso venha a acontecer, ressarcimento de eventuais
custos diretamente relacionados a sua participacéo na pesquisa.

Beneficios:

Essa pesquisa apresenta como beneficio direto acesso a estratégia educativa sobre um tema bastante

relevante para a area.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

PEsquisa de importdncia cientifica para a area de elaboracio de materiais.
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Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagées:

N&o ha.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:
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Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Situacéo
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 28/08/2020 Aceito
do Projeto ROJETO 1585653 pdf 15:08:48
Projeto Detalhado / | Projeto_Livia_docx 28/08/2020 (Livia Cristina Scalon | Aceito
Brochura 15:08:11 da Costa Perinoti
Investigador
Cronograma Cronograma_Livia.docx 28/08/2020 |Livia Cristina Scalon Aceito
14:40:26 | da Costa Perinoti

Orcamento Orcamento_Livia.docx 28/08/2020 [Livia Cristina Scalon | Aceito
13:36:42 |da Costa Perinoti

TCLE / Termos de TCLE_intervencao.docx 28/08/2020 |Livia Cristina Scalon Aceito

Assentimento / 13:35:56 |da Costa Perinoti

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de TCLE_Participantes_Testelnstrumento.d| 28/08/2020 |Livia Cristina Scalon Aceito

Assentimento / 0CX 13:33:27 |da Costa Perinoti

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de TCLE_Participantes_TesteEsftrategia.do| 28/08/2020 |Livia Cristina Scalon Aceito

Assentimento / cX 13:33:12 | da Costa Perinoti

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de TCLE_Juizes_Estrategia.docx 28/08/2020 |Livia Cristina Scalon Aceito

Assentimento / 13:32:17 |da Costa Perinoti

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de TCLE_Juizes_instrumento.docx 28/08/2020 |Livia Cristina Scalon Aceito

Assentimento / 13:29:28 da Costa Perinoti

Justificativa de

Auséncia

Folha de Rosto FR_LIVIA. pdf 28/08/2020 |Livia Cristina Scalon Aceito
13:25:12 da Costa Perinoti

Enderego: WASHINGTON LUIZ KM 235

Bairro: JARDIM GUANABARA CEP: 13.565-905
UF: SP Municipio: SAO CARLOS

Telefone: (15)3351-9685 E-mail:

cephumanos@ufscar.br

Pagina 03 de 04




UFSCAR - UNIVERSIDADE

FEDERAL DE SAO CARLOS
TaSCo)

Continuacdo do Parecer: 4365419

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagcao da CONEP:
N&o

SAO CARLOS, 27 de Outubro de 2020

Qo ™
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