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Resumo

A multimidia interativa ¢ uma medida no ambito da tecnologia de informagdo e comunicagdo
adotada atualmente de forma ampla, com a proposta de difundir conhecimentos de forma muito
mais acessivel e uniforme a toda comunidade, interligada pela aplicagdo pratica do conhecimento
cientifico. Utilizando-se desse mecanismo de ampliagdo de conhecimentos, a ciéncia da saude vém
empregando esses avangos tecnoldgicos na capacitagdo de profissionais, especialmente enfermeiros,
no caso da presente pesquisa, na tematica da Nutricdo Parenteral Total. O objetivo do estudo foi
estruturar e testar uma multimidia interativa construida no site Fabrica de Aplicativos, como
estratégia de capacitacdo de enfermeiros que cuidam de clientes submetidos a nutricdo parenteral.
Metodologia: estudo intervencional, em institui¢ao federal do Rio de Janeiro. Os participantes
foram avaliados sobre a tematica, em pré teste, foi aplicado a multimidia interativa, realizada no site
Fabrica de aplicativos, apos isso, um pds teste, onde foi analisado as competéncias adquiridas apos
a implementac¢ao da multimidia interativa.

Descritores: Educa¢do Continuada, Tecnologia Multimidia, Nutri¢do Parenteral Total



Summary

Interactive multimedia is a measure in the field of information technology and communication
currently widely adopted, with the proposal of disseminating knowledge in a much more
accessible and uniform way to the whole community, interlinked by the practical application of
scientific knowledge. Using this mechanism of knowledge enhancement, health science has
been employing these technological advances in the training of professionals, especially nurses,
in the case of the present research, in the theme of Total Parenteral Nutrition. The objective of
the study is to structure and test an interactive multimedia built on the Application Factory site,
as a training strategy for nurses who care for clients submitted to parenteral nutrition.
Methodology: interventional study, in a federal institution of Rio de Janeiro. Participants will
be evaluated on the subject, in pre-test, will be applied to interactive multimedia, held in the
Application Factory site, in a new moment, a post test, where will be analyzed the skills
acquired after the implementation of interactive multimedia.

Descriptors: Continuing Education, Multimedia Technology, Total Parenteral Nutrition
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1. Introducao

Segundo a portaria n°® 272 do Ministério da Saude (1998), a nutri¢do
parenteral pode ser definida como solucdo ou emulsdo, composta
basicamente de carboidratos, aminodcidos, lipidios, vitaminas e minerais,
estéril e apirogénica, acondicionada em recipiente de vidro ou pléstico,
destinada a administracdo intravenosa em pacientes desnutridos ou ndo, em
regime hospitalar, ambulatorial ou domiciliar, visando a sintese ou
manuten¢do dos tecidos, 6rgaos ou sistemas.

Baseado em Calixto (2010), o suporte nutricional via parenteral esta
baseado na impossibilidade de uso de via enteral por um tempo predefinido.
Outro quesito definidor é a necessidade de manutencdo ou recuperacio do
estado nutricional, onde a absor¢do de nutrientes seja incompleta ou
impossivel, sistema digestorio estd comprometido, a alimentacdo oral ou via
enteral ¢ contraindicada e a associacao a condigoes de desnutrigao.

No campo de indica¢des para nutricdo parenteral total, Calixto (2010)
nos mostra, em pré-operatdrios especificos, complicacdes cirtirgicas pos
operatorias como fistula gastrointestinal e ileo prolongado; pos-trauma,
distarbios gastrointestinais, pancreatite aguda, obstru¢des mecanicas do
trato gastrointestinal, hemorragias gastrointestinais e sindrome do intestino
curto.

As diversas descobertas no campo da ciéncia contribuiram para o
processo de avango no campo da nutricdo parenteral, visto que as conquistas
no que tange a nutri¢do parenteral evoluiram juntamente as constatacdes de
estudos sobre o ser humano como um todo. Uma dessas constatagdoes que
basearam a evolu¢ao na tematica da NP deu-se com a descri¢cdo do sistema
circulatdrio, por Harvey, no ano de 1928, como nos cita Cosnet (1989) e nos
ressalta Dudrick et al (2009), consequentemente sua narragdo da
distribuicdo de nutrientes para células assim como a retirada de substancias
inaproveitaveis.

Esse, dentre outros estudos, como nos relata Shills (2003) e Kinney
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(2005), basearam trabalhos de ilustres pesquisadores como Elman,
Wretlind e Dudrick, os quais serviram como alicerce para a constru¢do da
terapéutica nutricional parenteral, como o estudo datado de 1937, um dos
primeiros estudos que demonstrou a administragdo de composto rico em
proteinas, em animais (caes), de forma bem sucedida.

Em 1940, Wretlind realizou estudos sobre fornecimento de calorias
em quantidades adequadas associadas a outros componentes, porém, apenas
em 1966, em estudo realizados em caes da raca Beagle, por Dudrick e cols,
foi demonstrado o uso de glicose hiperesmolar e hidrolisados de proteina,
onde, com é&xito, os cdes apresentaram o crescimento e desenvolvimento
adequado, apenas com utilizagdo de terap€utica parenteral.

O primeiro uso em humanos, como nos relata Calixto-Lima no livro
Manual de Nutri¢gdo Parenteral, nos remetendo a Kalso (1985), Barsoum
(2002), Wenzel (2009), ocorreu em 1967, com indicagao de uso por via
central, no Hospital Pedidtrico da Filadélfia, onde a paciente; uma recém
nascida portadora de atresia maciga de intestino delgado, foi mantida, com
sucesso em uso de nutri¢do parenteral por 22 meses.

Enquanto na historia da terapéutica nutricional parenteral no mundo, ¢
possivel evidenciar uma gama de estudos e pesquisadores que serviram de
alicerce para o desenvolvimento da tematica, a historia da Nutricdo
Parenteral no Brasil, segundo nos afirma Calixto-Lima (2010), ainda ¢
insuficiente. A literatura nos mostra que, antes das descobertas apresentadas
por Dudrick, ja existiam vertentes testando produtos, como o hidrolisado
proteico, porém sem muito sucesso, devido reacdes adversas como febre e
erupgoes cutaneas em diversos pacientes, como nos cita Lameu (2005).

Em 1968, outros estudos ocorreram apds a descoberta de Dudrick, que
serviu de “divisor de aguas”, tornando as pesquisas diferenciadas apos as
descobertas, porém ainda ndo exitosas, devido a falta de ingredientes
necessarios as misturas nutricionais ¢ uma alta incidéncia de oObitos por
sepse ( LAMEU, 2005). Apenas em 1969, foi obtida uma das primeiras
utilizagdes da nutricdo parenteral com sucesso, como nos cita Calixto-Lima

(2010):
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(...) O professor Geraldo Chini, no Rio de Janeiro, realizou
sua primeira terapia nutricional parenteral. Foi feita em
uma senhora operada de cancer de eséfago que evoluiu
com fistula de anastomose esofagica. mesmo com todas as
dificuldades encontradas naquela época, como solugdes
inadequadas, local inapropriado para o preparo das
solugdes e inexisténcia de cateter para pungdo de veias
(solucionado pelo grupo do Hospital de Ipanema, sob
comando do Dr. Alberto Barroso, que utilizou a técnica de
puncdo venosa, introduzindo uma “corda de violdo”
[esterilizada] através da qual uma sonda nasogéstrica foi
inserida no sistema venoso), a NP foi realizada com
sucesso. (Calixto-Lima e cols, 2010, p. 07).

Em 1970, o professor Giocondo Villanova Artigas buscou
conhecimentos sobre NP na Filad¢lfia, onde, posteriormente, no ano de
1971, utilizou os métodos adquiridos em seus aprendizados em paciente no
Brasil. Foi também o mesmo professor que colaborou com a fundacao da
Sociedade Brasileira de Nutrigdo Parenteral, em Petropolis, no ano de 1975.

Outro grande nome a colaborar com a constru¢do do conhecimento
para a nutricdo parenteral foi Geraldo Chini; foi dele a criagdo do primeiro
curso de nutri¢ao parenteral no Brasil além do primeiro curso internacional
de Nutricdo Parenteral, realizado em Petropolis em 1974. Tais palestras
serviram de bases da atual Sociedade Brasileira de Nutri¢do Parenteral e
Enteral.

A criagdo da Sociedade Brasileira de Nutricao Parenteral, em 1975,
serviu para unificar pensamentos e iniciar novos rumos para a terapéutica
nutricional, com a solidificagao de condutas, uniformidade de processos e
contribuicao para a literatura vigente.

O nome da Sociedade Brasileira foi mudado posteriormente para
Sociedade Brasileira de Nutri¢do Parenteral e Enteral; tendo como principal
funcdo, a criagao de portarias e leis que serviram de fundamento para o
exercicio do suporte nutricional tanto enteral como parenteral.

A uniformizagdo das acdes para controle e qualidade da terapéutica,
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hoje, sdo baseadas na portaria n° 272 do Ministério da Saude (Secretaria
Nacional de Vigilancia em Saude), de 08 de Abril de 1998, o qual além de
uniformizar o processo, formalizou a presenca de equipes
multidisciplinares, compostas de médicos, enfermeiros, nutricionistas, entre
outros e a padronizacao das atividades para controle da qualidade e eficacia
na terapia parenteral.

Desta forma, as atividades relacionadas a nutricdo parenteral sdo
descritas na portaria assim como seu objetivo de fornecer elementos
necessarios @ demanda nutricional de pacientes debilitados, onde, para sua
implementag¢do deve ter etapas especificas avaliadas como a indicagdo da
terapia, a avaliacdo constante de todos os quesitos relacionados a nutrigdo, a
prescricdo médica (com o auxilio multidisciplinar), o preparo da nutricao
parenteral e a administracdo e monitorizagdo; sendo essas duas Ultimas
etapas realizadas de forma multidisciplinar porém com a presenga sumaria
da equipe de enfermagem, sendo o enfermeiro a figura central do processo
nutricdo parenteral - paciente - equipe.

A Portaria n°272 (1998) da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
do Ministério da Saude (ANVS) dispde os requisitos minimos exigidos para
a terapia nutricional parenteral, dentre eles, a regulamentagdo do papel do
Enfermeiro como responsavel pela administragdo da NPT, bem como o
dever de participar do processo de selecdo, padronizacdo, licitacao,
aquisicdo de equipamentos e materiais € prioritariamente no controle da
terapia de NPT.

A administracdo requer a utilizagdo de dispositivos especificos,
avaliados e monitorados pela equipe de enfermeiros da unidade na qual o
paciente estd internado. Pode-se classificar esses dispositivos em
dispositivos de acesso, os quais estdo os cateteres venosos totalmente
implantados, que segundo os autores Unamuno et al (2005), sdo utilizados
com uma frequéncia significativa no ambiente hospitalar; sistema de
acessorios: caps, hibs e agulhas especiais e dispositivos de infusdo, sendo
eles de controle gravitacional, onde a gravidade comanda o controle da
infusdo ou de controle eletronico, como as bombas de infusdo venosas.

Desta forma, segundo Lopes e Jorge (2004), para que seja realizada de
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forma adequada, sdo necessarios cuidados especiais dos varios profissionais
habilitados que, atuando em equipe, venham atender as necessidades do
paciente, oferecendo possibilidades de reabilitagdo no seu estado de saude,
onde a responsabilidade pela administragdo da solucao nutritiva ¢ do
profissional enfermeiro, devendo essa administragdo ser executada de forma
a garantir uma terapia segura ¢ com maxima eficicia, utilizando-se de
materiais e técnicas padronizadas.

Os estudos mostram a necessidade de profissionais treinados na
manipulag¢do e cuidado com pacientes em uso de nutri¢ao parenteral total.
Unamuno et al (2005), descreve a avaliagdo de dezesseis pacientes que
sofreram ressecc¢ao intestinal extensa, no periodo de 1992 e 2001, os quais
receberam nutricdo parenteral através de 21 cateteres, com reservatorio de
infusdo totalmente implantado sob o musculo peitoral, concluindo que o
treinamento dos profissionais de enfermagem que manipulam diariamente
cateteres venosos totalmente implantados e a existéncia de protocolos
rigorosos de cuidados a esses clientes t€ém possibilitado a redu¢@o nos riscos
de complicagdes infecciosas. Esse achado € relevante pois sdo as principais
causas de morbi-mortalidade de pacientes em uso de terapia nutricional
parenteral.

Machado et al (2009), avaliou a frequéncia de infec¢do relacionada ao
cateter venoso central em paciente submetidos a NPT, ndo foi encontrado
diferenca estatisticamente significante quanto ao estado nutricional dos 18
pacientes analisados, o autor também incentiva a necessidade do cuidado de
profissionais capacitados, através do desenvolvimento de técnicas eficientes
de bloqueio de colonizagdo de dispositivos médicos de administracao de
NPT, de forma a prevenir as infec¢des relacionadas pacientes submetidos a
terapia nutricional parenteral.

Souza, Teske e Sarni (2008) advertem sobre a necessidade de uma
equipe multidisciplinar instituindo protocolos de cuidados com toda a
terapia envolvida no processo de nutrigdo parenteral, especificamente nos
cuidados com cateter, na manipulagdo, na interacdo droga-nutrientes, na
instalacdo, fotoprotecao, avaliagdo nutricional e seguimento metabdlico e

laboratorial, de forma a aumentar a seguranca e efetividade da utilizagdo da
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nutricdo parenteral, sendo no caso do artigo, especificamente em
recém-nascidos.

O processo de alimentar-se, segundo Timby (2001), € uma necessidade
humana bdsica, onde os nutrientes sdo fornecedores de energia e materiais
constituintes essenciais para o crescimento e sobrevivéncia dos seres vivos.

Também baseia-se nessa premissa, a enfermeira Wanda Horta,
educadora e criadora da teoria das necessidades humanas basicas, de 1979,
o qual descreve a Nutricdo como uma necessidade psicobiologica (Horta,
1979).

Logo, a nutri¢do torna-se um pilar para o processo de manutencdo da
saude do individuo e o enfermeiro ser constituinte primordial na
manutengdo desse processo. E sabido da necessidade do enfermeiro em
apropriar-se dos conhecimentos da Nutri¢do uma vez que os utiliza de forma
direta em diversos cenarios de sua pratica, tanto no ambito da promogao da
saude como no aspecto curativo.

Ao considerar que a nutricdo ¢ condi¢do basica para manutencao da
vida e que o enfermeiro ¢ o profissional da satide que possui as atribui¢des
do cuidado no processo satde-doenga do cliente, seu conhecimento sobre
nutricdo tornar-se primordial, principalmente quando nos remetemos a
Nutri¢ao Parenteral.

Tendo esse quesito em vista, a portaria 272/98, do Ministério da Satude
descreve que, ¢ de inteira responsabilidade da equipe de enfermagem,
leia-se “enfermeiro”, a administracdo da terapia, assim como a garantia da
eficacia através dos cuidados

H4 mais de trés décadas, Dudrick (1980) nos Estados Unidos,
demonstrou experimentalmente ser possivel nutrir e obter crescimento em
filhotes de cachorros alimentados exclusivamente pelo sistema nervoso.

Desde entdo foi observado um crescimento significativo da chamada

terapia nutricional de nutri¢do parenteral total (NPT).

O~

Como regra geral demonstrada por Waitzberg (2000) a NPT
indicada a pacientes nos casos em que a alimentagdo oral normal nao ¢
possivel, quando a absorcdo de nutrientes ¢ incompleta, quando a

alimentacdo oral ¢ indesejada e, principalmente, quando as condicdes
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mencionadas estao associadas a algum estado de desnutricao .

E possivel citar algumas indicagdes para a NPT, também descritas por
Waitzberg (2000), de acordo com algumas categorias como clientes em
pré-operatorio portadores de desnutrigdo e doengas obstrutivas no trato
gastrointestinal alto; clientes com complicagdes cirurgicas pos-operatorias
como fistulas intestinais e infec¢do peritonial; clientes em situagdo
poOs-traumaticas como queimaduras graves; clientes com desordens
gastrointestinais como vOmitos cronicos ou ainda doengas intestinais
infecciosas, colite ulcerativa ou Doenca de Crohn; insuficiéncias organicas
como insuficiéncia renal ou hepatica; Peritonite, Mucosite ou Esofagite
devido a tratamento quimioterapico, podemos citar ainda como outra
categoria os pacientes em condi¢des pedidtricas como prematuridade, ma
formacgao congénita, gastrosquise e onfalocele.

Cabe ressaltar que recentemente a Sociedade Americana de Nutricao
Parenteral e Enteral (4spen Board of Directors), publicou no ano de 1986 ,
diretrizes que norteiam as indicacdes de NPT de acordo com a condig¢ao
fisica e grau de acometimento do cliente, orientando os profissionais de
saude sobre como devera ser a conduta mediante os diversos quadros
apresentados pelos pacientes.

A terapia nutricional parenteral pode ser classificada como complexa,
pois, associada aos beneficios que podem ser garantidos com sua utilizagao,
¢ acoplada a uma série de complicagOes severas e até fatais, especialmente
em tratamentos prolongados.

Sendo assim, para obter-se sucesso antes, durante e apos um programa
de terapia nutricional dessa qualidade, € necessario que todos os
profissionais envolvidos atuem de forma homogénea e qualificada, de
maneira a beneficiar o paciente com uma técnica e servigo aprimorado.

Seguindo esses conceitos e visando a melhoria da assisténcia aos
clientes em uso da terapéutica da NPT, o Ministério da Saiude criou a
Portaria n® 272 do ano de 1998, que fornece aos servigos hospitalares o
regulamento técnico para terapia nutricional parenteral, preconizando todos
os cuidados necessarios a serem adotados pela equipe multidisciplinar.

Na Portaria, ¢ ressaltado o papel do enfermeiro e da equipe de
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enfermagem durante a terapéutica da NPT; cuidados esses que possuem
vital importancia para o sucesso da nutri¢do parenteral como um todo.

O enfermeiro habilitado, familiarizado e treinado em todos os aspectos
que envolvam a terapia nutricional, através de cuidado especializado e
observagdo criteriosa, quer em relacdo as reagdes e respostas do paciente,
quer na prevengdo de complicagdes, modifica a ldgica que possui o escopo
na doencga e na terapéutica, visualizando as necessidades do sujeito, criando
assim uma mecanica de agdo diferenciada, alicercada por um cuidado
qualificado que tem como foco o acolhimento do cliente em uso da
terapéutica nutricional parenteral; demonstrando desta forma, a esséncia da
importancia do profissional enfermeiro e seus cuidados de enfermagem ao
longo de todo o tratamento do paciente em uso de nutricao parenteral.

Uma abordagem humanizada, essencial ao cuidado aos clientes,
especificamente em uso de nutricdo parenteral, perpassa pela pratica
assistencial baseada na seguranga ao paciente; influenciada por diversos
fatores como o conhecimento técnico cientifico, a estrutura de trabalho e sua
organizagdo como um todo, além da avaliacdo sistemdtica de todo o
conjunto.

Desta forma, a atuacdo do enfermeiro se torna essencial para a boa
pratica assistencial e o sucesso pleno a terapéutica.

A importancia do conhecimento ou o chamado “know-how”, traz
beneficios ja citados na literatura, conforme apresentado na presente
pesquisa. Porém, ¢ evocado novos dilemas, como profissionais que, além de
conhecimento, possuem o pensamento critico para manutencdo de todo o
processo que envolve o cliente em uso de NPT.

A terapia requer do profissional técnico uma bagagem de instrucdes
mas também solicita do profissional o pensamento questionador, indagador,
para o sucesso total da terapia; sabendo que, o enfermeiro ocupa todos os
espacos relacionados a terapia: desde a indicagdo, avaliagdo, prescri¢do, até
o momento em que sua atuagdo ¢ imprescindivel: a administragcdo e
monitorizagao do processo e do cliente.

Por isso, a responsabilidade total dessas ultimas etapas descritas ¢ da

equipe de enfermagem, especificamente do enfermeiro assistencial, tendo
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como finalidade a garantia de um cuidado eficaz, prevenindo complicagdes
e intervindo de forma prévia as complicagdes que possam vir a surgir no
processo.

Cabe elucidar que essa garantia de exceléncia no processo de terapia de
nutricdo parenteral total ¢ baseada no processo de sistematizacdo de
enfermagem, que visa também prescrever cuidados de enfermagem aos
clientes em uso de NPT, além do regime hospitalar, mas também no regime
ambulatorial e domiciliar.

Todas as fases englobadas no processo, sdo interligadas e tém seu
planejamento realizado pelo enfermeiro, pilar do processo de primazia de
toda a terapéutica e cuidado ao cliente.

Rodeando essas constatagdes, encontra-se a era da informagao digital,
cercada pelas constantes inovagdes tecnoldgicas e pelo desenvolvimento da
ciéncia como um todo, pelo qual a sociedade humana passou ao longo dos
séculos XIX e XX, que trouxeram profundas modificagdes, como a reforma
industrial com impactos significativos em diversos campos do trabalho
humano, induzindo e disseminando a utilizacdo das Novas Tecnologias de
Informag¢dao e Comunicagao (NTIC's), como por exemplo, no caso em
particular, a enfermagem.

Tal fato determinou, dentre inimeros aspectos, uma necessidade de
mudancga nas instituigdes com vistas ao apropriado e adequado uso da
tecnologia eletronica, notadamente do computador como um instrumento
imprescindivel no mundo do trabalho contemporaneo, de modo a propiciar
uma otimizagdo do gerenciamento das informacgdes obtidas, tendo como
proposta a melhoria do processo de trabalho em si.

Novas condigdes historicas, a partir de uma reestruturacdo da
economia mundial e de suas forgas sociais e politicas, permitiram um
modelo de revolugdo que se estabeleceu a partir, principalmente, da
priorizagdo de um paradigma eminentemente tecnologico, alicercado numa
concepg¢do em rede de informagdes eletronicas.

Neste sentido o desenvolvimento das chamadas Novas Tecnologias da
Informacao e Comunicagdo (NTICs), com sua veiculacao eletronico/digital,

tem propiciado a0 Homem uma enorme possibilidade de recursos, desde sua
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utilizacao nos diversos campos da constru¢ao do conhecimento cientifico,
passando pela sua aplicagdo no conjunto das atividades do trabalho e,
culminando, porque ndo dizer, na propria industria do entretenimento.
Podemos afirmar que a informagdo digital estd presente em praticamente
tudo que fazemos e iremos fazer no nosso cotidiano, pois, ja vivemos numa
Sociedade em Rede.

O controle de mensagem advinda das NTICs, através da informatica
mediante sua linguagem digital mais rapida, confere a informag¢ao maior
grau de captagdo e transmissdo, melhorando, assim, a propria comunicagao
entre os individuos, as institui¢oes e as sociedades. Com isso, estabelece-se
uma equidade e uma socializacdo do saber através da troca de informagdes
que passa a ser concebida sob a idéia de rede de conexdes. Sobre isso,
concordamos com Reis (2004, P. 01) quando ressaltam que: ... a
informacdo ¢ um elemento fundamental para a pratica de qualquer
profissdo, pois, define os parametros da pratica, identifica a necessidade dos

servicos e critérios de avaliagdo”.

De acordo com Lévy :

A informatica ¢ o principal veiculo da informagao
contemporanea onde o processo de informatizagdo cria
uma ampla gama de possibilidades de interagdo digital que
configuram-se como instrumentos de recursos aplicados
no campo das praticas profissionais, incluindo a
enfermagem, fornecendo, entdo, valiosos subsidios que
ajudam no aprimoramento e na capacitagdo de
profissionais; visto que o bom exercicio da atividade
profissional nao estda  vinculado somente aos
conhecimentos especificos exigidos pela atividade em si,
mas, também, por conhecimentos e experiéncias
desenvolvidos em alternativas paralelas, bem como no
aperfeicoamento constante e continuado. (Levy, 2002)

Quando adentramos ao campo da saude, habitualmente tecnologia ¢
definida de uma forma mais genérica, restringindo-se a equipamentos
médico hospitalares. Porém, no caso da satide, essa concepgao de tecnologia
¢ ampla, como nos cita Niestsche (2012), ndo se resumindo a um produto ou
equipamento, abrangendo o conhecimento e aplicacdo das tecnologias na
pratica de satde.

Jorge e Coelho (2009), baseados em Merhy (2005), classificam as
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tecnologias em trés grupos prioritarios, sendo eles, as tecnologias leves,
leve-duras e duras. Todas tratam a tecnologia de forma abrangente,
mediante andlise de todo o processo produtivo, até o produto final. As
tecnologias leves sdo as das relagdes; as leve-duras nos remetem as saberes
estruturados, tais como as teorias, € as duras sdo as dos recursos materiais.

A principal ferramenta desta nova sociedade constituida em redes de
conexdes eletronicas, baseada na informacgao através da informatizacao, € o
computador. Ele pode ser entendido como o icone maior do paradigma
tecno-eletronico, pois, permite, dentre outras inumeras vantagens, o
processamento e a veiculagdo da informacdo com uma rapidez
extraordinaria, jamais experimentada pelo Homem.

E cada vez maior a presenca de multimidias interativas, enquanto
produto das Novas Tecnologias da Informagdo e Comunicacdo, cuja
finalidade principal ¢ servir como uma estratégia de exceléncia de emissao
de mensagens para varias esferas das relagdes humanas, tais como,
entretenimento, educagdo, artes, musica, informacao cientifica, informagao
de um modo geral, além de outras.

Sobre o entendimento do que vem a ser multimidia, Nogueira nos assinala

que:

A multimidia ¢ um dos recursos educacionais para permitir
a constru¢gdo do conhecimento de forma interativa e
ndo-linear...Ela pode oferecer a estudantes e professores
um espaco simples e aberto de uma visdo ampla a respeito
do tema em estudo, com a possibilidade deles proprios
controlarem seu ritmo de trabalho e a seqiliéncia de seu
aprendizado. (Nogueira 1993, p. 39).

Segundo Cornélio (2010, p.10), “a necessidade da disseminagdo e da
ampliagdo do conhecimento humano impds o surgimento de varias opcdes
de midias eletronicas que tornam possivel o acesso a um mundo de
informagdes outrora jamais imaginado”, como por exemplo, o ensino a
distancia por videoconferéncia, internet, etc.

Embora o uso educacional da informatica seja recente a darea da

enfermagem, mais especificamente a cerca de trés décadas, segundo
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Bastable (1997, P. 312), “isto tem se tornado cada vez mais comum por ser
dominio dos jovens, alunos universitarios, professores e profissionais da
saude”.

E possivel visualizar o uso da informatica aplicada tanto no
gerenciamento dos servigos de atendimento a saitde, como demonstra
Januario (2010), no uso da “prescri¢do eletronica de enfermagem aplicada
em um hospital militar”; em hospitais, Unidades Basicas de Saude e afins
como no apoio ao profissional nas atividades de assisténcia direta ao
paciente e treinamento/educacao de novos profissionais da area da saude.

Dentro desse contexto, ao ressaltarmos o uso dos recursos da
informatica ao ensino e aprimoramento da satde, especialmente da
enfermagem, ¢ perceptivel a necessidade da insercdo dos sistemas de
informagdo, a fim de que seja possivel o aprimoramento e a efetividade da
prestagdo de servigos a populagdo, particularmente de uma clientela
submetida a suporte nutricional.

A essa era nova, chamada de era informatizada, na qual presenciamos
de forma ativa a introdu¢do dos computadores e seus aplicativos em todos
os seguimentos profissionais interligando conhecimentos, sobretudo na
Enfermagem. A profissdo Enfermagem ¢ fundamentada como um préatica
baseada no cuidado qualificado, individualizado e humanizado moldado
através de uma unido de conhecimentos embasados por pressupostos
cientifico-tecnologico, associados a uma ateng¢ao €tica ao cliente.

Vislumbrando aliar conhecimento técnico cientifico ao cuidado
prestado pela enfermagem, o uso da informadtica através de computadores
beneficia aos clientes visto que, como ressalta Evora permite que haja
maior disponibilidade do enfermeiro para o cuidado.

Segundo Evora a utilizagio da informatica pela Enfermagem pode ser
destacada de maneira cronologica a partir do final da década de 60 e o inicio
da década de 70. Evora destaca que a utilizagdo dessa tecnologia facilitou a
expansdo do uso de sistemas de informacdes dentro dos hospitais, e assim,
os enfermeiros iniciaram o reconhecimento da importancia desse
instrumento, melhorando substancialmente sua pratica.

Em decorréncia disso, analisando com o decorrer das décadas, €

22



encontrado o emprego do computador e das tecnologias de informacao e
comunicagdo (TIC’s) envolvendo e beneficiando 02 grupos: “o objeto
cuidado e o cuidador”. Segundo Mendes e cols (2000) os eventuais
beneficios da incorporag¢ao da informatica pelos enfermeiros, demarca dois
grupos expostos as demandas no uso das Novas Tecnologias da

3

Comunicacao/Informacdo: “..a) de um lado, pacientes preparados que
exigem mais informacdo e mais investimentos no que se refere a propria
saude e; b) de outro, os profissionais de saude internautas que se valem de
novas ferramentas para oferecer assisténcia mais qualificada”.

Sendo assim, fundamentados com base no autor, compreende-se que
para a Enfermagem ¢ primordial estar capacitada para atuar nessa nova
realidade que se apresenta informatizada a sua frente.

Ao citarmos a informatica aplicada a area de Enfermagem, Massad et
al (2003) apontam que as a¢des desempenhadas pela profissao, tais como,
cuidado clinico individual, administracido de servigos de saude e
gerenciamento de problemas de saude, implicam a necessidade de obter
informagdes exatas e em tempo real, assim como aplicando a informaética
com uma abordagem de transmissao de conhecimento, ou seja, uma maneira
de qualificar o profissional que a esta utilizando.

Dentro desta perspectiva, ¢ possivel afirmar que um dos propdsitos
fundamentais da informatizag¢ao na profissao ¢ agir de forma a transformar o
cuidado, capacitando o profissional e subsidiando suas agdes como
enfermeiros, no que tange a capacitacdo da Enfermagem em cuidados,
especificamente, com clientes em uso de nutricdo parenteral, emergindo a
qualidade e individualidade do cuidado € uma maior interagdo com o
cliente.

A partir do contexto demonstrado, podemos elucidar que uma das
fungdes da informatica na Enfermagem € capacitar, através de mecanismos
como midias interativas, o profissional enfermeiro, de forma que esse
profissional possua mecanismos que inovem seu processo de aprendizagem
técnica.

Cabe salientar que, ao disponibilizar midias interativas aliadas a

profissionais gabaritados que visam habilitar enfermeiros com protocolo de
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manejo ¢ cuidado com pacientes em uso de nutricdo parenteral, cria-se um
sujeito com base técnico-cientifico melhor qualificado para o cuidado
humanizado ao cliente em uso dessa terapéutica nutricional, onde ¢
vislumbrada a diminui¢ao de situacdes de falha humana para com esse
cliente, melhorando a qualidade do servico prestado e otimizando o tempo.

Desta maneira, ¢ almejada a reflexdo premente acerca da integracao da
tecnologia a dimensdo humana da profissdo, instaurando os desafios a este
processo, no que tange, impor e definir seu papel no apoderamento da
informatica como instrumento de capacitacdo profissional, funcionando
como forma de repensar o trabalho e reconhecer a importancia de
integrar-se a essa nova sociedade informatizada.

Atualmente, como ressalta Assis (2002) educar significa muito mais
que treinar pessoas ao uso de novas tecnologias, quando nos remetemos ao
uso de ferramentas computacionais, mas, investir na criagdo de
competéncias, no desenvolvimento pessoal, na tomada de decisdes
fundamentadas no conhecimento, operar com fluéncia os novos meios ¢
ferramentas em seus campos de trabalho, bem como aplicar criativamente,
as novas midias interativas; trata-se da formacao de individuos capazes de
“aprender a aprender”, de modo a serem capazes de lidar com a acelerada
transformagdo da base tecnoldgica.

O campo da saude, especificamente da Enfermagem, por muitos anos
caminhou a margem dos avangos tecnologicos por focar-se na assisténcia
direta ao cliente/paciente, a prestacio de cuidados, ndo visualizando a
grandiosidade que o uso de TIC’s poderia vir a trazer a assisténcia prestada.

Com o crescimento e a pressao exercida pela entrada da tecnologia em
diversos campos hospitalares, a Enfermagem se viu as margens da gama de
possibilidades advindas da era digital, inserindo-se na era tecnoldgica de
maneira a melhorar sua assisténcia, capacitar suas equipes e aprimorar oS
conhecimentos dos profissionais envolvidos na Enfermagem.

Ao voltarmo-nos especificamente ao campo da saide e Enfermagem,
podemos citar autores que desenvolveram técnicas de ensino como Cassiani
(1998) que criou um programa instrucional auxiliado por um computador

para o ensino da administragdo de medicamentos. E possivel ainda citar
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outros autores como Peres (2002), criador de um programa
computadorizado para o ensino de diagndstico de enfermagem.

Dias e Cassiani (2003) abordaram o ensino da terapia intravenosa
utilizando a internet no ambiente WebCT; tendo como resultado quarenta e
nove alunos inscritos porém vinte e cinco participaram do programa.

Todavia, a avaliacdo dos participantes foi positiva, principalmente
pela flexibilidade espago- temporal, acesso a recursos técnicos e
organizacao e clareza do contetido do curso. Autores como Januario (2010),
mostram ainda maneiras de implementagdo da informatica dentro do campo
hospitalar propriamente dito, através da prescricdo eletronica de
enfermagem que otimiza e disponibiliza tempo ao enfermeiro para ofertar
de maneira mais adequada seu cuidado a beira do leito.

Ao avaliarmos a implantacdo de tais tecnologias, ¢ possivel entender
que, a gama de possibilidades de uso ¢ enorme, o auxilio que tais programas
fornecem aos campos da saude e da educagdo sdo visiveis, todavia, apesar
das pesquisas realizadas destacarem a importincia e a viabilidade das
NTIC’s, no processo de ensino-aprendizagem e na area da satde, pouco
podemos visualizar a aplicagio desses recursos. E provavel que uma das
causas seja o despreparo de professores e profissionais da area da satude e a
falta de reconhecimento que tais técnicas funcionem como catalisadores em
dinamizar / otimizar e aperfeigoar os processos de educacao e saude.

Ao refletir sobre a aplicabilidade das tecnologias de comunicagdo e
informagdo, esbarramos com o campo dos programas baseados em software
livrte como as multimidias interativas; sendo essas, midias onde o sujeito
tem a possibilidade de interagir, participar e se incluir no processo € no
desenvolvimento.

Ainda ¢ possivel aprofundar mais a questdo da aplicabilidade, ao ser
considerado a utilizagdo de tais multimidias nos campos da satde e
educacdo, como demonstra Nogueira (1993) ao ressaltar que “a multimidia
aparece como a forma mais completa de organizar informagdes e
combina-las de forma ndo seqiiencial”.

O autor comenta que a maior vantagem do recurso de multimidia

interativa, comparando-a com os demais recursos de organizacdo de
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conteudos programaticos ¢ a facilidade encontrada pelo usuério de folhear
os diversos documentos e manusea-los de forma simples.

A multimidia interativa ¢ uma tecnologia utilizada para integrar de
forma intuitiva e interativa os elementos de comunica¢cdo como 0s sons,
imagens, os textos e animagdes, de forma que a informacgao se torne mais
rica, detalhada e atraente para o usuario, conforme nos remete Bizzoto
(1998). Um dos aspectos mais interessantes dessa tecnologia ¢ a
interatividade. Ela fornece ao utilizador da multimidia um papel de sujeito
ativo, ou seja, ao lidar com a multimidia interativa, as a¢des do utilizador
influenciam diretamente na direcdo e agcdo que a multimidia ir4d tomar,
tornando-o agente ativo.

Desta forma, na multimidia interativa ¢ dada uma importancia
significativa a atua¢do do usudrio, pois € no usudrio que estard o centro de
atuagdo interativa do programa. Tamanho foi e continua sendo o “avanco”
tecnologico na esfera da interatividade, de forma a demonstrar o papel de
sujeito ativo do usuario que, conforme nos assinala Rosnay (1997), hoje
assistimos a constituicdo de microprocessadores capazes de ouvir e atender
ao simples comando da voz humana.

Tendo esses quesitos em vista e lembrando da capacidade de
dinamismo da atuagdo da enfermagem, ¢ possivel pressupor que, a
utilizacdo de tecnologias ativas, ou seja, com o enfermeiro como
protagonista da constru¢do do seu conhecimento, podem apoiar o trabalho
do enfermeiro, nas suas condutas, orientacdes, problemas, necessidades, de
forma remota ou em tempo real, promovendo uma ampla assisténcia
qualificada e uniforme, de forma a assegurar o processo de cuidado ao
paciente de forma holistica e humanizada.

O processo de alimentar-se, segundo Timby (2001), ¢ uma
necessidade humana basica, onde os nutrientes sao fornecedores de energia
€ materiais constituintes essenciais para o crescimento e sobrevivéncia dos
seres Vivos.

Também baseia-se nessa premissa, a enfermeira Wanda Horta,
educadora e criadora da teoria das necessidades humanas basicas, de 1979,

o qual descreve a Nutricdo como uma necessidade psicobioldgica (Horta,
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1979).

Logo, a nutrigdo torna-se um pilar para o processo de manutengdo da
saide do individuo e o enfermeiro ser constituinte primordial na
manutencdo desse processo. E sabido da necessidade do enfermeiro em
apropriar-se dos conhecimentos da Nutrigdo uma vez que os utiliza de
forma direta em diversos cendrios de sua pratica, tanto no ambito da
promogao da saide como no aspecto curativo.

Ao considerar que a nutricdo ¢ condigdo basica para manutencao da
vida e que o enfermeiro € o profissional da saide que possui as atribui¢des
do cuidado no processo satde-doenca do cliente, seu conhecimento sobre
nutri¢do tornar-se primordial, principalmente quando nos remetemos a
Nutrigdo Parenteral. Tendo esse quesito em vista, a portaria 272/98, do
Ministério da Saude descreve que, ¢ de inteira responsabilidade da equipe
de enfermagem, leia-se “enfermeiro”, a administracdo da terapia, assim
como a garantia da eficacia através dos cuidados

H4 mais de trés décadas, Dudrick (1980) nos Estados Unidos,
demonstrou experimentalmente ser possivel nutrir e obter crescimento em
filhotes de cachorros alimentados exclusivamente pelo sistema nervoso.
Desde entdo foi observado um crescimento significativo da chamada terapia

nutricional de nutri¢do parenteral total (NPT).

O~

Como regra geral demonstrada por Waitzberg (2000) a NPT
indicada a pacientes nos casos em que a alimentacdo oral normal ndo ¢
possivel, quando a absor¢do de nutrientes ¢ incompleta, quando a
alimentacdo oral ¢ indesejada e, principalmente, quando as condicdes
mencionadas estdo associadas a algum estado de desnutricao .

E possivel citar algumas indica¢des para a NPT, também descritas por
Waitzberg (2000), de acordo com algumas categorias como clientes em
pré-operatorio portadores de desnutrigdo e doengas obstrutivas no trato
gastrointestinal alto; clientes com complicagdes cirirgicas pds-operatorias
como fistulas intestinais e infec¢do peritonial; clientes em situagdo
poOs-traumaticas como queimaduras graves; clientes com desordens
gastrointestinais como vOmitos cronicos ou ainda doengas intestinais

infecciosas, colite ulcerativa ou Doenca de Crohn; insuficiéncias organicas
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como insuficiéncia renal ou hepatica; Peritonite, Mucosite ou Esofagite
devido a tratamento quimioterapico, podemos citar ainda como outra
categoria os pacientes em condi¢des pedidtricas como prematuridade, ma
formac¢do congénita, gastrosquise e onfalocele.

Cabe ressaltar que recentemente a Sociedade Americana de Nutri¢ao
Parenteral e Enteral (4spen Board of Directors), publicou no ano de 1986,
diretrizes que norteiam as indicagcdes de NPT de acordo com a condigdo
fisica e grau de acometimento do cliente, orientando os profissionais de
saude sobre como deverd ser a conduta mediante os diversos quadros
apresentados pelos pacientes.

A terapia nutricional parenteral pode ser classificada como complexa,
pois, associada aos beneficios que podem ser garantidos com sua utilizagao,
¢ acoplada a uma série de complicacdes severas e até fatais, especialmente
em tratamentos prolongados.

Sendo assim, para obter-se sucesso antes, durante e apds um programa
de terapia nutricional dessa qualidade, ¢ necessario que todos os
profissionais envolvidos atuem de forma homogénea e qualificada, de
maneira a beneficiar o paciente com uma técnica e servigo aprimorado.

Seguindo esses conceitos e visando a melhoria da assisténcia aos
clientes em uso da terapéutica da NPT, o Ministério da Saude criou a
Portaria n° 272 do ano de 1998, que fornece aos servigos hospitalares o
regulamento técnico para terapia nutricional parenteral, preconizando todos
os cuidados necessarios a serem adotados pela equipe multidisciplinar.

Na Portaria, ¢ ressaltado o papel do enfermeiro e da equipe de
enfermagem durante a terapéutica da NPT; cuidados esses que possuem
vital importancia para o sucesso da nutricao parenteral como um todo.

O enfermeiro habilitado, familiarizado e treinado em todos os aspectos
que envolvam a terapia nutricional, através de cuidado especializado e
observagdo criteriosa, quer em relagdo as reagdes e respostas do paciente,
quer na prevengdo de complicagdes, modifica a 1dgica que possui o escopo
na doenga e na terapé€utica, visualizando as necessidades do sujeito, criando
assim uma mecanica de agdo diferenciada, alicercada por um cuidado

qualificado que tem como foco o acolhimento do cliente em uso da
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terapéutica nutricional parenteral; demonstrando desta forma, a esséncia da
importancia do profissional enfermeiro e seus cuidados de enfermagem ao
longo de todo o tratamento do paciente em uso de nutricdo parenteral.

Uma abordagem humanizada, essencial ao cuidado aos clientes,
especificamente em uso de nutricdo parenteral, perpassa pela pratica
assistencial baseada na seguranca ao paciente; influenciada por diversos
fatores como o conhecimento técnico cientifico, a estrutura de trabalho e sua
organizacdo como um todo, além da avaliacdo sistematica de todo o
conjunto. Desta forma, a atuagdo do enfermeiro se torna essencial para a boa
pratica assistencial e o sucesso pleno a terapéutica.

A importancia do conhecimento ou o chamado “know-how”, traz
beneficios ja citados na literatura, conforme apresentado na presente
pesquisa. Porém, ¢ evocado novos dilemas, como profissionais que, além de
conhecimento, possuem o pensamento critico para manutengao de todo o
processo que envolve o cliente em uso de NPT.

A terapia requer do profissional técnico uma bagagem de instrucdes
mas também solicita do profissional o pensamento questionador, indagador,
para o sucesso total da terapia; sabendo que, o enfermeiro ocupa todos os
espacos relacionados a terapia: desde a indicagdo, avaliagdo, prescri¢do, até
o momento em que sua atuagdo ¢ imprescindivel: a administragcdo e
monitorizagao do processo e do cliente.

Por isso, a responsabilidade total dessas Ultimas etapas descritas ¢ da
equipe de enfermagem, especificamente do enfermeiro assistencial, tendo
como finalidade a garantia de um cuidado eficaz, prevenindo complica¢des
e intervindo de forma prévia as complicagdes que possam vir a surgir no
processo.

Cabe elucidar que essa garantia de exceléncia no processo de terapia
de nutricdo parenteral total ¢ baseada no processo de sistematizacao de
enfermagem, que visa também prescrever cuidados de enfermagem aos
clientes em uso de NPT, além do regime hospitalar, mas também no regime
ambulatorial e domiciliar. Todas as fases englobadas no processo, sao
interligadas e tém seu planejamento realizado pelo enfermeiro, pilar do

processo de primazia de toda a terapéutica e cuidado ao cliente.
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2. Justificativa

Ao observar o cotidiano de um hospital de ensino, constatou-se
algumas lacunas de capacitacdo dos enfermeiros, no tocante a alguns
cuidados essencialmente complexos. Assim como citam os autores acima
listados, sobre a necessidade de capacitagdo constante dos profissionais
enfermeiros sobre nutrigdo parenteral, foi observado nesse hospital
caréncias quanto ao preparo dos enfermeiros da instituicdo em relagdo a
adequagdo de suas intervengdes com clientes submetidos a tratamento por
nutri¢do parenteral, como por exemplo, a correta execug¢do da técnica
asséptica que ¢ exigida para a administragdo da dieta por acesso
exclusivamente por via endovenosa, a falta de monitorizacdo do cliente
quanto aos possiveis sinais e sintomas de problemas eventualmente
manifestados durante o referido tratamento, a falta de adequagdo quanto aos
cuidados especificos a dieta parenteral pela exposi¢do indevida e em local
inadequada da mesma, além de extrema deficiéncia quanto aos dados e as
informacdes decorrentes da implementacdo da terapéutica de nutri¢ao
parenteral.

Tratou-se de um projeto de intervencdo, focando na educagdo
permanente dos profissionais, tendo enfoque problematizador, isso ¢
quando o centro do processo de ensino-aprendizagem ¢ o profissional e a
aquisicdo de competéncias determina o fim da intervengdo, visando uma
transformagdo de técnicas e praticas, centrada na solucdo de problemas e
tendo como resultado final a mudanca dos profissionais, desta forma
justificando o teor ensino-aprendizagem do trabalho, tendo em foco que o
presente produto, funcionard como mecanismo de melhoria do processo de
trabalho como um todo, de forma a implementagao do cuidado de forma
plena, holistica e correta no ambito dos procedimentos técnicos de saude e
de forma segura e completa ao cliente o qual a nutrigdo terapia nutricional

esta sendo implementada.
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Tendo essa visao sobre o estudo, ¢ destacado que o projeto propde-se,
como contribui¢des no campo da educagdo em satde, agregar conhecimento
aos participantes sobre a tematica referida de forma a impactar no processo

de trabalho, visando a melhoria na assisténcia prestada ao cliente.

3. Objetivos do Estudo:

3.1 Geral:

+ Elaborar uma multimidia interativa , como estratégia de capacitacao de

enfermeiros que cuidam de clientes submetidos a nutri¢ao parenteral

3.2 Especificos:

% Avaliar o conhecimento dos profissionais enfermeiros acerca da tematica

Nutri¢cao Parenteral Total

« Estruturar uma multimidia interativa construida no Fabrica de Aplicativos,

baseada no grupo de enfermeiros participantes do estudo

7
4

Testar o uso da multimidia interativa com os enfermeiros participantes da

pesquisa

72
*%*

Avaliar o impacto da capacitagdo dos enfermeiros sobre nutricdo parenteral

total via utilizagdo da multimidia interativa
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4.Fundamentagdo Metodologica

4.1 - Delineamento do Estudo

A presente pesquisa tratou-se de um estudo descritivo-exploratdrio, o
qual segundo Lobiondo-Wood e Haber (2001), nesse tipo de estudo, os fatos
sdo observados, registrados, analisados, classificados e interpretados sem a
interferéncia do pesquisador. Também foi caracterizado pela abordagem

quantitativa.

4.2 - Local do Estudo

O estudo foi realizado em uma instituicdo Hospitalar Federal de Ensino
no municipio do Rio de Janeiro.

Os sujeitos foram selecionados pela técnica de amostragem
ndo-probabilistica, onde, segundo Guimardes (2012) ¢ considerada uma
amostragem por conveniéncia do pesquisador, onde o quantitativo da
amostra ndo fard interferéncia ao processo de pesquisa como um todo, sendo
uma amostra de 50 enfermeiros de um total de 128 enfermeiros, atuantes no
hospital.

Os critérios de inclusdo foram: ser enfermeiro; atuar em unidade de
internacdo abertas e/ou fechadas e ndo estar de férias ou qualquer outro tipo
de compensacao fora da unidade ao qual esta regido.

Os critérios de exclusdo foram: ser de outra categoria que ndo fosse
enfermeiro (auxiliares de enfermagem, técnicos ou outras profissdes), estar
fora da unidade por motivo de férias, compensacdo de horas extras (folgas)
ou licenca-médica.

Apoés a selegdo da amostra e periodo de observacdo dos enfermeiros,
suas condutas, dificuldades e atitudes perante a nutri¢do parenteral e os

pacientes submetidos a esse tipo de regime nutricional, foi aplicado como
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primeiro etapa do processo, um formulario de pré-teste composto de
perguntas relacionadas a monitoriza¢ao e cuidados inerentes aos clientes em
uso de nutri¢do parenteral.

Esse procedimento permitiu o refinamento do instrumento de multimidia
interativa a ser desenvolvido na préxima etapa do estudo.

Cabe ressaltar que o pré-teste e pos-teste foram baseados na Tabela de
Cuidados da Nutricdo Parenteral, além do capitulo de Assisténcia de
Enfermagem a Nutricdo Parenteral, do livro “Manual da Nutrigao

Parenteral” de Calisto-Lima e cols (2010).

4.3 Desenvolvimento da Multimidia Interativa

Foi realizado o desenvolvimento de uma multimidia interativa, com
recursos interativos, com uso do Fdbrica de Aplicativos - Site na internet,
gratuito, onde ¢ possivel a realizacdo de aplicativos de forma independente e
sem necessidade de pagamento pelo cliente/usuério da plataforma.

O site dispde de diversos mecanismos para criagdao, de forma rapida e
simples, de aplicativos multimidias para diversos campos, inclusive campos
educacionais de capacitacio e atualizagdo em qualquer tematica,
dependendo apenas do contetido o qual o realizador do aplicativo queira se
fixar.

A multimidia interativa consta de um protocolo de administracdo e
monitorizagdo de pacientes em uso de nutri¢ao parenteral, especificamente
para o grupo de enfermagem - enfermeiros, baseado na portaria do
ministério da saude e nas literaturas vigentes e atuais que direcionam a
administracdo e cuidados no processo pré, intra e po6s utilizacdo da
teraputica nutricional parenteral; o qual podera ser utilizado em
computador assim como em dispositivos moéveis baseados em Android

(telefones celulares, tablets, etc.).

4.4 Coleta de Dados - Andlise e Interpretacdo dos Dados

Foram adotadas duas etapas como procedimento para coleta de dados:
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como primeira etapa o formuldrio/questionario composto de perguntas
fechadas relacionadas a monitorizacdo ¢ cuidados ao cliente em uso de
NPT, previamente a apresentacao do aplicativo.

Tal investigacdo ocorreu do periodo de Agosto/2018 a Novembro/2018,
anterior a apresentacdo da multimidia interativa.

Ap6s a aplicagdo do questionario, ocorreu a aplicagdo da multimidia, que
em moldes de aplicativo, em data e horario marcados com enfermeiros para
melhor acesso a equipe, tendo em vista que o grupo de testagem da
multimidia foi de 25 enfermeiros anteriormente selecionados e sujeitos do
presente estudo, enfermeiros esses que tiveram os questionarios analisados

com o quantitativo menor que 50% de acertos.

4.5 Aspectos éticos € legais

Atendendo as exigéncias da Resolucao 466/2012, o estudo foi submetido
a aprovagdio do Comité de FEtica em Pesquisa da UNIRIO (n°
Parecer:2.769.397) assim como também foi utilizado termo de
consentimento livre e esclarecido aos enfermeiros que participaram da

pesquisa.
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5. Produtos

Resultados: Produto n°® 1 - Artigo

O saber do enfermeiro no Cuidado ao Cliente em uso de Nutricdo

Parenteral Total

Resumo:

No cuidado ao cliente em uso de NPT, a condugdo do assisténcia de enfermagem ¢ imprescindivel
para o sucesso da terapia nutricional. Objetivos: analisar o saber do enfermeiro sobre os cuidados de
enfermagem na monitorizacdo e administragdo da nutricdo parenteral total. Metodologia: estudo
quantitativo, descritivo, em instituicdo Hospitalar Federal de Ensino, do Rio de Janeiro. Avaliados
50 participantes, em questiondrio de perguntas fechadas, com critério de inclusdo ser profissional
enfermeiro, de unidades de média e alta complexidade. Resultados: 84% do publico entrevistado
eram mulheres, onde 23 enfermeiros (46% da amostra da pesquisa) ndo souberam assinalar os
cuidados pertinentes especificamente a enfermagem. Como conclusdo, cabe ressaltar a necessidade
de profissionais capacitados na temadtica referida, de forma ao sucesso da terapia, tendo em visto
que o enfermeiro ¢ o profissional central no cuidado ao cliente em uso de terapia parenteral.

Descritores: Educa¢do Continuada, Tecnologia Multimidia, Nutri¢do Parenteral Total

Introducao

Wanda Horta (1979) define as necessidades humanas bdasicas como
caracteristicas latentes, universais, flexiveis, ciclicas, inter-relacionadas,
dindmicas, energéticas, hierarquizadas, com peculiaridades individuais,
seres resultantes de interacdo de meio externo ¢ meio interno. Porém, o ser
humano expressa-as de maneiras diferentes, de acordo com sua situagao
socioecondmica e cultural, nivel de escolaridade, ambiente, historia de vida
e idade, dentre outros fatores.

Autores como Leite, Carvalho, Santana e Meneses (2005) documentam a

desnutricdo em pacientes hospitalizados, onde, apesar dos avangos na
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teraputica nutricional, metabdlica e tecnologica, ainda ¢ comum a
prevaléncia, de 30 a 65% em diferentes estudos, podendo esse quadro se
estabelecer na admissdo hospitalar como desenvolver-se durante o decorrer
da internacao.

A terapia nutricional compreende tanto a nutricdo enteral como a
parenteral, sendo essa ultima definida pela Portaria do Ministério da Saude;
Secretaria de Vigilancia Sanitaria, n°272, de 1998, como conjunto de
procedimentos terapéuticos para manutencdo ou recuperacdo do estado
nutricional do paciente por meio de nutricao parenteral. Segundo a portaria
do Ministério da Satde define-se nutri¢do parenteral como “Solucdo ou
emulsdo, composta basicamente de carboidratos, aminodcidos, lipidios,
vitaminas € minerais, estéril e apirogénica, acondicionada em recipiente de
vidro ou pléstico, destinada a administragdo endovenosa em pacientes
desnutridos ou ndo, em regime hospitalar, ambulatorial ou domiciliar,
visando a sintese ou a manutencao dos tecidos, érgaos ou sistemas”.

Conforme a portaria n° 272 (1998), a indicacdo do suporte nutricional
parenteral ¢ realizada conforme avaliacdo da condi¢do clinica do paciente e
de suas necessidades alimentares. Dessa forma, o suporte nutricional via
parenteral ¢ indicado quando o paciente esta impossibilitado de usar a via
enteral por um tempo predefinido, a interferéncia de doengas de base em
ingestdo, digestdo ou absor¢do dos alimentos, desnutricdo com perda de
massa corporal > 20%, estados hipermetabolicos como grandes queimados,
pacientes sépticos, politraumatismo extenso, pancreatite aguda, fistulas
intestinais de alto decubito.

Consta como atribuicdo do enfermeiro, na portaria n° 272, dentre outras
competéncias, a preparacdo do paciente, prescricdo de cuidados de
enfermagem, assegurar a manutencao das vias de administra¢do assim como
a instalagdo, avaliacao e administracdo da nutri¢ao parenteral.

Sabendo dessa caracteristica de condugdo do processo de administragao,
monitorizagdo e cuidados de enfermagem diretos ao paciente em uso de
nutri¢do parenteral, o enfermeiro tem papel primordial no sucesso da
terapéutica citada, sendo o pilar para que todo o processo seja realizado de

maneira eficaz e com qualidade para sucesso do procedimento como um
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todo; além de observar a importancia da terapia nutricional, especialmente a
Nutri¢do Parenteral em pacientes internados, nesse estudo resolveu-se
observar os saberes da enfermagem, especificamente enfermeiros sobre os
cuidados inerentes a administragao ¢ monitorizagao de pacientes em uso de
terapia nutricional parenteral.

A vista do que foi acentuado acima, é possivel definir como objeto do
estudo os saberes dos enfermeiros do Hospital Universitario Gaffrée e
Guinle sobre os cuidados e monitorizagdo de pacientes em uso de Nutrigao
Parenteral Total. Tendo como objetivo principal analisar os saberes dos
enfermeiros do Hospital Universitario Gaffrée e Guinle sobre os cuidados e
monitorizagdo de pacientes em uso de Nutricdo Parenteral Total (NPT).

Cabe ressaltar que esse estudo deriva de um projeto de pesquisa do Curso
de Mestrado Profissional de Saude e Tecnologia no Espaco Hospitalar,
intitulado “Criagdo e Implementagao de Multimidia Interativa em Satde —

Estratégia de Capacitagdo sobre Nutrigdo Parenteral Total.”

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, de abordagem quantitativa,
amostragem ndo-probabilitica, de andlise univariada.

Foi realizado com 50 enfermeiros de uma unidade hospitalar, federal, do
municipio do Rio de Janeiro, pertencente ao Estado do Rio de Janeiro. O
periodo de coleta de dados deu-se do més de Agosto de 2018 a Novembro
de 2018.

Os sujeitos do estudo foram selecionados pela técnica de amostragem
nao probabilistica, a critério e por conveniéncia do pesquisador, de forma a
ndo interferir no processo de avaliagdo e desenvolvimento da pesquisa como
um todo.

Os critérios de inclusdo foram os profissionais serem enfermeiros e
trabalharem em unidades de média e/ou alta complexidade.

Aplicou-se um questionario de perguntas fechadas, no més de agosto a

novembro de 2018, para a coleta de dados constituido por variaveis
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sociodemograficas como faixa etaria, sexo e formacao académica e questdes
especificas acerca dos conhecimentos em cuidados e monitorizagdo de
pacientes em uso da terapéutica nutricional parenteral.

Atendendo as exigéncias da Resolug¢do 466/2012, o estudo foi submetido
a aprovagdo do Comité de Etica em Pesquisa da UNIRIO (n° do parecer:
2.769.397 :) assim como também foi utilizado termo de consentimento livre
e esclarecido aos enfermeiros que participaram da pesquisa.

Apos andlise dos dados encontrados na resposta aos questionarios,
buscou-se associar as variaveis apresentadas, dentre elas a varidvel desfecho
(os saberes de enfermagem acerca do tema, delimitado pelo nimero de
acertos de cada integrante pesquisado) com as varidveis socio-demograficas,

como sexo, idade e tempo de formagao académica.

Resultados

Na avaliacdo das respostas, quanto a caracterizagdo dos enfermeiros, a
faixa etaria predominante ¢ de 30 a 39 anos, com 48% dos entrevistados. Os
setores que tiveram maior contingente de pesquisados foram as unidades
abertas, com 30 entrevistados, totalizando 60% da amostra total. Quanto ao
tempo de experiéncia profissional, 34% trabalhavam a cerca de 05 a 10 anos
no ambito da enfermagem, sendo 84% sexo feminino como a Enfermagem
se faz representar como uma categoria profissional predominantemente
feminina, principalmente quando no campo do cuidado direto ao

cliente/paciente (Tabela 1).

Tabela 1 — Caracteristicas da populagao de estudo

N (%)
Idade
20 a 29 anos 10 20%
30 a 39 anos 24 48%
40 a 49 anos 4 8%
50 ou mais anos 12 24%
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Sexo

Feminino 42 84%

Masculino 8 16%

Tempo de Formacgao Académica

1 a5 anos 6 12%
5a 10 anos 17 34%
10 a 15 anos 11 22%
15 a 20 anos 5 10%
Mais de 20 anos 10 20%

Setor de Trabalho

Unidade Fechada 20 40%

Unidade Aberta 30 60%

Como nos cita Prado et al (2016), embasado por Spindola e Santos
(2005) e Figueiredo (2001), em seu estudo sobre aplicabilidade de curativos,
o fato de ser exercida majoritariamente por mulheres estd relacionado aos
determinantes e a organizacdo dessa pratica social, associada aos
esteredtipos que cercam a vivéncia feminina na sociedade, como de mae e
esposa com as responsabilidades do cuidar. O territério criado por Florence
Nightingale possibilitou a abertura de espacos social e epistemologico
amplos para desenvolver cuidados, contemplando as habilidades e a
incorporagdo de muitos valores morais e sociais na propria formagao dos
enfermeiros modernos.

Quando perguntados sobre “as indicagdes de uso da terapia nutricional
parenteral” a maioria (80%) errou o questionamento. A questdo sobre as

atribui¢des dos enfermeiros na administragdo da NPT teve 74% dos
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entrevistados com resposta incorreta (37 enfermeiros).

Outro quesito abordado foi em relagdo aos cuidados ao inicio da terapia
nutricional, questionamento esse que também teve 74% dos entrevistados
com resposta incorreta (37 enfermeiros); o que nos demonstra que, a equipe
de enfermeiros ndo sabia qual o procedimento necessario ao inicio da
terapéutica, como iniciar, quem inicia e os cuidados necessarios ao seu
principio.

Um ntmero pouco menor porém com relevancia a pesquisa foram os
enfermeiros que erraram o questionamento sobre os cuidados especificos de
enfermagem pertinentes a assisténcia ao cliente em uso de NPT; onde 23
enfermeiros (46% da amostra da pesquisa) ndo souberam assinalar os
cuidados pertinentes especificamente a enfermagem. Levando esses pontos
em consideragdo, nos remete a questdo que a Enfermagem encontra-se
pouco capacitada a oferta de um cuidado integral ao cliente em NPT,
quando sequer conseguem distinguir os critérios basicos ao cuidado a esse

cliente em particular (Tabela 2).

Tabela 2 — Conhecimento em NPT em um Hospital de Ensino

N (%)

1. Em que consiste NPT?

Resposta correta 35 70%

Resposta incorreta 15 30%

Nao respondeu 0 0
2. Em quais situagdes a realizagdo da NPT é indicada

Colite Ulcerativa 40 80%

Céncer Gastrico 39 78%

Pancreatite 23 46%

Grande Queimado 20 40%

Acidente Vascular Hemorragico 6 12%
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3. Quais as atribuigdes dos enfermeiros na administragao de NPT

Prescrever cuidados de enfermagem na terapia nutricional 29 58%
Assegurar a infusdo do volume prescrito, através do controle 37 74%
rigoroso do gotejamento, de preferéncia com uso de bomba
infusora
Proceder ou assegurar a pungdo venosa profunda, incluindo 5 10%
inser¢gao da mesma
Efetuar e/ou supervisionar a troca de curativo do cateter 23 46%
venoso, com base em procedimentos pré-estabelecidos
4.Quais as vias de administragdo da NPT
Resposta correta 33 66%
Resposta incorreta 17 34%
Nao respondeu 0 0
5.Sobre vias de administragao da NPT
Resposta correta 36 72%
Resposta incorreta 14 28%
Nao respondeu 0 0
6.De acordo com a literatura vigente, podemos afirmar
Resposta correta 31 62%
Resposta incorreta 19 38%
Nao respondeu 0 0
7.Em cateteres de longa permanéncia, podemos afirmar
Resposta correta 38 76%
Resposta incorreta 12 24%
Nao respondeu 0 0
8.0 que é pertinente no que tange os cuidados de enfermagem
E necessario a afericdo dos sinais vitais, assim como glicemia 30 60%
capilar, em periodos de 06 em 06 horas em pacientes estaveis
O curativo do cateter venoso central deve ser realizado de 24 em 17 34%
24hs (de acordo com a rotina local)
A verificagdo da temperatura corporal deve seguir uma rotina de 4 8%
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intervalos regulares de 4 horas

A nutricdo parenteral ndo deve ser interrompida sob nenhuma 5 10%
hipotese
O tempo maximo de infusdo da NPT & de 48 horas. Se ao fim 6 12%
desse periodo ainda restar solugdo para ser infundida, essa
etapa deve ser interrompida e o volume desprezado deve ser
registrado em controle hidrico

9. Em relagdo ao inicio da terapia nutricional
Resposta correta 13 26%
Resposta incorreta 37 74%
Nao respondeu 0 0

Dessa forma, ¢ oportuno ressaltar que, a terapia parenteral exige uma
equipe multiprofissional para o cuidado ao cliente, desde médicos e
nutricionistas até os enfermeiros, porém o cuidado direto ao cliente em uso
da nutricdo parenteral total ¢ especificamente do enfermeiro; onde
profissionais aptos a exercerem o papel de assisténcia direta a esse tipo de
publico faz-se necessaria. Os estudos demonstram que, uma equipe
multidisciplinar pode reduzir deficiéncias nutricionais, complicagdes e
custos (LEITE et al, 2005). Logo, entendendo que o enfermeiro ¢ a peca
base no processo de assisténcia direta, compreendemos que, esse
profissional capacitado aumentard as chances de uma terapia de qualidade
ao cliente além de efeitos benéficos nos campos de custos e auséncia de
complicagdes na terapia.

Estudos demonstram que programas de educag¢ao continuada ministrados
podem ser também um fato que contribui para resultados favoraveis quanto
a qualidade no cuidado nutricional (POWER et al, 1986). Logo, faz-se
necessaria a presenga de um processo de educacdo continuada de forma a
criar mecanismos que contribuam ao processo de trabalho, atualizando e/ou
utilizando-se de conhecimentos prévios dos enfermeiros em busca de um

cuidado qualificado e de exceléncia ao cliente em NPT.
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Discussao

Baseando-se na teoria das necessidades humanas bésicas, temos o campo
Nutrigdo como necessidade basica psicobiologica (HORTA, 1979), onde
alimentar-se surge como um pilar para a manuten¢do da vida, assim como
nos afirma o autor Timby (2001); a alimentacdo sendo o provedor de
nutrientes fornecedores de energia e materiais constituintes essenciais para o
crescimento e sobrevivéncia dos seres humanos.

Partindo desse principio, o estado nutricional de um paciente influencia
diretamente no seu processo de satide-doenga, tendo impactos importantes
na sua recuperacao ¢ melhora clinica. Na metade do século XIX, em seu
estudo, Graves citado na literatura por Oliveira e Moron (1997), mostra a
necessidade de nutricdo em pacientes hospitalizados, assinalando que o
jejum, pratica corrente a pacientes febris, contribuia para o agravamento de
doengas.

A nutricdo parenteral total tem como caracteristica proporcionar a
recuperacdo de pacientes de maneira significativa, no entanto, se realizada
de maneira adequada, utilizando técnicas de monitoramento € administragao
conforme os protocolos vigentes e fluxos internos de cada unidade.

Tendo essa visdo sobre a importancia do saber manipular e monitorar as
técnicas que tange a administragdo assim como todos os cuidados no pré,
intra e pos a aplicagdo dessa terapéutica, focamos nosso cuidados
especialmente ao papel do enfermeiro, profissional esse que dentre todos os
outros, tem o papel centralizado no cuidar ao paciente, de maneira mais
direta e efetiva quando se diz respeito a todo o processo, desde o inicio até o
final da terapéutica, da administra¢do ao lidar com o paciente em nutri¢ao
parenteral total.

Logo, os saberes do enfermeiro sobre nutricdo parenteral total, se tornam
tdo importantes de serem avaliados, ja que, esse profissional é o principal
“cuidador” e responsavel pelos diversos cuidados na execugdo dessa terapia,
de forma segura e eficiente, desde a utilizacdo de materiais a técnicas
institucionais padronizadas.

O presente estudo visou analisar os saberes dos enfermeiros do Hospital

Universitario Gafreé¢ e Guinlé, localizado no bairro da Tijuca, no Rio de
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Janeiro sobre os cuidados e monitorizacao de pacientes em uso de Nutrigao
Parenteral Total (NPT).

O conhecimento dos cuidados e monitorizagdo ¢ importante no cuidados,
pois traz beneficios tanto ao individuo quanto a institui¢ao, de forma a evitar
complicagdes no quadro clinico do paciente, erros profissionais e custos a
instituigao.

Os dados do questionario aplicado de forma pessoal aos participantes,
possibilitou a caracterizacdo dos profissionais enfermeiros participantes do
estudo quanto aos aspectos sociodemograficos e de conduta relacionado ao
processo de assisténcia de enfermagem ao paciente em dieta parenteral.
Foram avaliados 50 questionarios de enfermeiros que atuam com o cuidado
ao paciente submetido a NPT. Tais questionarios contavam com perguntas
fechadas de teor sociodemografico e de contetido especifico relacionado ao
tema.

A questdo sobre as atribuicdes dos enfermeiros na administracdo da
nutricdo parenteral, um dos questionamentos de maior importancia pois trata
do cuidado direto ao cliente em terapia parenteral teve o maior indice de
erros de todo o questiondrio. Esse fato nos remete a qudo despreparada
encontra-se a equipe de enfermagem, especificamente os enfermeiros,
referente a terapéutica parenteral; lembrando que, o cuidado direto ao
paciente em uso de nutricdo parenteral ¢ da equipe de enfermeiros, onde,
assegurar, efetuar e supervisionar essa terapia para seu sucesso ¢ dever
especifico do processo de assisténcia do profissional de enfermagem.

A avaliagdo dos dados nos permite observar a categoria da enfermagem
com o grande quantitativo de mulheres enfermeiras. Dessa forma, ¢ notério
que ainda hoje, a Enfermagem se faz representar como uma categoria
profissional predominantemente feminina, principalmente quando no campo
do cuidado direto ao cliente/paciente.

Como nos cita Prado et al (2016), embasado por Spindola e Santos (2005)
e Figueiredo (2001), em seu estudo sobre aplicabilidade de curativos, o fato
de ser exercida majoritariamente por mulheres estd relacionado aos
determinantes e a organizagdo dessa pratica social, associada aos

esteredtipos que cercam a vivéncia feminina na sociedade, como de mae e
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esposa com as responsabilidades do cuidar. O territorio criado por Florence
Nightingale possibilitou a abertura de espacgos social e epistemoldgico
amplos para desenvolver cuidados, contemplando as habilidades e a
incorporagao de muitos valores morais e sociais na propria formagao dos
enfermeiros modernos.

Um estudo realizado pela Sociedade Brasileira de Nutri¢ao Parenteral e
Enteral (SBNPE) demonstrou um percentual de cerca de 30% dos paciente
hospitalizados tornavam-se desnutridos nas primeiras 48 horas de
internacdo. Em trés a sete dias, esse percentil crescia para 15%, alcangando
o valor de 60% depois de 15 dias de internagdo. Isso nos denota a
importancia de uma equipe de enfermeiros pautada no olhar critico ao
cliente, observando-o com pericia, de forma a perceber suas necessidades
basicas.

Um questionamento importante a ser comentado ¢ que, no estudo de
Marchini et al (1998), ressalta-se que o fator desnutricdo ndo esta ligado a
tamanho ou tipo de hospital, idade, doenga de base ou classificaciao
socio-econdmica; porém o suporte nutricional adequado deve ser realizado
pautado em principios que determinaram a melhor assisténcia nutricional,
associada ao menor custo do procedimento. Tao logo, visualiza-se o impacto
de comissoes multidisciplinares de suporte nutricional, tanto enteral como
parenteral, formada por médicos, farmacéuticos e enfermeiros.

Outro quesito abordado na pesquisa foi os cuidados ao inicio da terapia
nutricional, questionamento esse que também teve 74% dos entrevistados
com resposta incorreta (37 enfermeiros); o que nos demonstra que, a equipe
de enfermeiros ndo sabia qual o procedimento necessdrio ao inicio da
terapéutica, como iniciar, quem inicia e os cuidados necessarios ao seu
principio.

Um numero pouco menor porém com relevancia a pesquisa foram os
enfermeiros que erraram o questionamento sobre os cuidados especificos de
enfermagem pertinentes a assisténcia ao cliente em uso de NPT; onde 23
enfermeiros (46% da amostra da pesquisa) ndo souberam assinalar os
cuidados pertinentes especificamente a enfermagem. Levando esses pontos

em consideragdo, nos remete a questdo que a Enfermagem encontra-se
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pouco capacitada a oferta de um cuidado integral ao cliente em NPT,
quando sequer conseguem distinguir os critérios basicos ao cuidado a esse
cliente em particular.

Dessa forma, ¢ oportuno ressaltar que, a terapia parenteral exige uma
equipe multiprofissional para o cuidado ao cliente, desde médicos e
nutricionistas até os enfermeiros, porém o cuidado direto ao cliente em uso
da nutricdo parenteral total ¢ especificamente do enfermeiro; onde
profissionais aptos a exercerem o papel de assisténcia direta a esse tipo de
publico faz-se necessaria. Os estudos demonstram que, uma equipe
multidisciplinar pode reduzir deficiéncias nutricionais, complicacdes e
custos (LEITE et al, 2005). Logo, entendendo que o enfermeiro ¢ a peca
base no processo de assisténcia direta, compreendemos que, esse
profissional capacitado aumentard as chances de uma terapia de qualidade
ao cliente além de efeitos benéficos nos campos de custos e auséncia de
complicacdes na terapia.

Estudos demonstram que programas de educagdo continuada ministrados
podem ser também um fato que contribui para resultados favoraveis quanto
a qualidade no cuidado nutricional (POWER et al, 1986). Logo, faz-se
necessaria a presenga de um processo de educacdo continuada de forma a
criar mecanismos que contribuam ao processo de trabalho, atualizando e/ou
utilizando-se de conhecimentos prévios dos enfermeiros em busca de um

cuidado qualificado e de exceléncia ao cliente em NPT.

Conclusio
A terapia nutricional parenteral veio com a proposta de curar, manter e
prolongar a vida do cliente submetido a essa terapéutica. Porém, mesmo
com todo o campo da tecnologia que vem sendo incorporada para o cuidado
a vida humana, a nutri¢do parenteral ainda deve ser utilizada com cautela,
pois seu uso pode acarretar uma série de beneficios assim como uma
sequéncia de complicagdes.
Entendendo essas questdes, levantamos a premissa que o enfermeiro ¢ o
mecanismo principal do cuidado para a qualidade e exceléncia desse

processo; tendo em vista que ¢ do enfermeiro a fungao de cuidado direto ao
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paciente de forma holistica ¢ no quesito nutricdo parenteral total ¢ de
atribuicdo do profissional enfermeiro o cuidado na administragdo,
monitorizagdo e manipulacao da terapia de nutri¢do parenteral total.

Dessa forma, apesar de o enfermeiro estar acompanhado por uma equipe
multiprofissional na oferta desse cuidado, baseando-se na Portaria 272, do
Ministério da Saude, onde esse grupo devera ser formado obrigatoriamente
por pelo menos um profissional médico, farmacéutico, nutricionista, todos
eles habilitados e com treinamento especifico para a pratica de nutrigao
parenteral, ainda é competéncia do enfermeiro esse cuidado direto; onde, se
realizado de forma imprudente e desqualificada, pode resultar no agravo a
saude do cliente e em alguns casos, a morte.

Desta forma, ¢ requerido uma expansdo do conhecimento para a
assisténcia qualificada, seja com o uso de tecnologias de informagdo e
comunicac¢do; produtos esses que tem garantido a oferta de conhecimento de
forma rapida e acessivel a todos; seja nas transformacdes sociais, levantando
a importancia do papel do cliente enquanto sujeito da agdo e no beneficio
dessa relacdo com o cliente, sujeito ativo da ag@o, na qualidade do trabalho
da enfermagem.

Também deve-se observar a importancia da educagdo continuada, baseada
na interdisciplinaridade, na qual a pratica ¢ baseada em evidéncias e em
constante aprendizado e atualizagcdo de conhecimentos prévios.

Desta forma, um enfermeiro habilitado, treinado e familiarizado em
todos os aspectos que envolvam a terapia nutricional, através do cuidado
especializado e observagdo criteriosa, quem em relacdo as respostas e
reagOes do cliente, assim como na prevenc¢ao de complicagdes, modifica a
légica que possui o escopo na doenga e terapéutica, visualizando as
necessidades do sujeito, criando assim uma mecanica de acdo diferenciada,
alicercada por um cuidado qualificado que tem como foco o acolhimento ao
cliente em uso de nutri¢do parenteral total, demonstrando dessa forma, a
esséncia da importancia do profissional enfermeiro e seus cuidados de
enfermagem ao longo de todo o tratamento do paciente em uso de nutrigcao

parenteral.
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6. Produto 2 - Multimidia Interativa: “Cuidar em Nutricdo

Parenteral Total: Guia Rapido para Enfermeiros

A literatura direciona a entender que multimidia consiste em uma
combinagdo de texto, arte grafica, som, animag¢do e elementos de video
(Vaughan, 1994). Quando existe a possibilidade do espectador controlar que
elementos e quando serdo apresentados, isso passa a se chamar multimidia
interativa, visto que o espectador tem o controle da acdo, agindo como sujeito na
transmissdo, reagindo a atividade proposta, em uma relacdo de
bidirecionalidade.

Dentre as diversas vertentes dentro da linguagem virtual, o uso da
multimidia interativa atua como instrumento fundamental no auxilio no sentido
didatico-pedagodgico como nos remete Assis (2002), Gomes e Santiago (2008),
Coelho e Jorge (2009) e Frota (2012).

Relacionando-a com o campo pedagoégico, Santos (2003) cita que a
multimidia interativa proporciona ao sujeito ambientes de ensino-aprendizagem
que proporcionem uma postura critica, a curiosidade, a observagdo e a anélise,
de forma que o sujeito possa ter autonomia no seu processo de aprendizado,
buscando e ampliando conhecimentos.

A construcao da multimidia interativa teve inicio apos a realizacdo do
questionario aos participantes da pesquisa. Para a construgdo, partiu-se de duas
vertentes: as temadticas mais especificas relacionadas ao tema: Nutricao
Parenteral Total e as questdes com maior indice de erro do questionario
apresentado aos participantes.

Na figura 1, € possivel avaliar o processo de constru¢do da multimidia,
que deu-se ap6s a analise do questionario em concordancia com a avaliagao dos

principais topicos a serem abordados pelo aplicativo.
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Figura 1 - Processo de Construg¢do do Aplicativo - Fabricio (2019).
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Cabe ressaltar que, previamente a construcdo do aplicativo, buscou-se
mecanismo (site) que realizasse o acesso do pesquisador e do usuario de forma
gratuita, sendo o “Fabrica de Aplicativos” o mecanismo tecnologico escolhido.

Levou-se em considerac¢do o fato que, o site possui uma interface com o
pesquisador/idealizador para constru¢do da multimidia de forma gratuita além de
que o usudrio poderia realizar inimeros acessos ao aplicativo, via internet assim
como realizar o download do aplicativo para o seu celular/computador/tablet
sem nenhum custo.

O aplicativo foi construido em plataforma para acesso a dispositivos
moveis que contassem com a modalidade Android. A pesquisadora julgou essa
categoria, visto que, a grande maioria dos celulares atuam com dispositivos

Android; hé aqueles que ainda trabalham com outros tipos de dispositivos, onde,
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para essa populacao participante do estudo existe a possibilidade do uso do
computador para a habilitacdo/capacitacdo do usudrio no aplicativo.

Ap6s a construcao do aplicativo, a multimidia interativa foi ofertada aos
participantes da pesquisa no celular assim como computador da unidade de
saude pesquisada. A figura 2 mostra a tela com os diversos topicos do

aplicativo.

Figura 2 - Tela Principal do Aplicativo - Fabricio (2019).

O aplicativo também possui uma modalidade de interacdo do usudério
com o pesquisador/idealizador da multimidia. No quesito “Contato”, o usuario
pode acessar a pesquisadora através de celular e e-mail, para a retirada de
davidas ou para contribuir com sugestdes ou atualizacdes do aplicativo, dessa

forma tornando ainda mais “interativo” o processo de aprendizagem do usuario.
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7. Produto 3 - Artigo 2

Processo de Implementacdo de Multimidia Interativa em

Saude - Estratégia de Capacitacdo de Enfermeiros em NPT

Introducao

Resumo:
A multimidia interativa pode ser definida como um dos principais mecanismos de
atuacdo das tecnologias de informacdo e comunicacdo, utilizada de forma ampla e
democratica pela comunidade, interligando a aplicagdo pratica do conhecimento
cientifico as modalidades ja existentes de aprendizado. Baseando-se nessas inovagdes
como mecanismos de troca, qualificacdo e atualizagdo de conhecimentos, a ciéncia da
saude vém empregando esses avancos tecnoldgicos na capacitacdo de profissionais,
especialmente enfermeiros, no caso da presente pesquisa, na tematica da Nutricdo
Parenteral Total. O objetivo do estudo € estruturar e testar uma multimidia interativa
construida no site Fabrica de Aplicativos, como estratégia de capacitacdo de
enfermeiros que cuidam de clientes submetidos a nutricdo parenteral. Estudo
intervencional, em institui¢do federal do Rio de Janeiro. Os participantes foram
avaliados sobre a tematica, em pré teste, aplicado a multimidia interativa, realizada
no site Fabrica de aplicativos, depois pds teste, onde foi analisado as competéncias

adquiridas apds a implementagao da multimidia interativa.

Descritores: Educagdo Continuada, Tecnologia Multimidia, Nutrigdo Parenteral Total

Introducdo:
Behrens (2005) nos relata que o processo ensino-aprendizagem tem se
restringido, muitas vezes, a reprodugdao do conhecimento, na qual o docente

assume o papel de transmissor de conteidos, ao passo que ao discente cabe a
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retencdo e a repeticdo dos mesmos — numa atitude passiva e receptiva —,
tornando-se mero espectador, sem a necessaria critica e reflexao.

Atualmente, ¢ observado a introducdo das novas tecnologias de
informagdo e comunicagdo (NTIC's) como estratégia de capacitagdo de
profissionais, com vista a qualificacdo e atualizacdo profissional, onde, as
inovacdes tecnoldgicas apresentadas pelas NTIC's funcionam como dispositivo
de contribui¢@o a apreensao de conhecimento de forma rapida e dinamica.

Dessa forma, o uso da informatica (computador, tablet e celular) pode
contribuir de forma positiva para a transmissao de informagdes, de forma a
agilizar o processo de aprendizagem e principalmente tornar o individuo, sujeito
do seu proprio aprendizado.

Nesse contexto, ¢ considerada metodologia ativa no processo de
aprendizagem, capacitacdo e qualificacdo profissional, a utilizacdo de
multimidias interativas que colaboram para o ensino de forma participativa,
integradora, disponibilizando ao aluno/enfermeiro, os conteudos que permitam
sua atualizacdo sobre determinada tematica, porém essa atualizagdo/qualificagao
sera feita de acordo com a necessidade apresentada pelo aluno/enfermeiro,
retirando entdo o paradigma do ensino “engessado”, sem a atuagdo do aluno
como formador de seu préprio conhecimento.

No emprego de multimidias interativas, como aplicativos para utilizacao
em computadores, tablets e celulares apos o download ou ainda na propria
plataforma na internet, o desafio dado ao aluno/enfermeiro ¢ a auto preparagao
com o desenvolvimento de competéncias sobre determinada tematica, sem a
necessaria ligacdo a um mecanismo do modelo tradicional — professor e aluno —
dessa forma, dando o poder de constru¢do de conhecimento ao
aluno/enfermeiro.

Partindo da premissa de Mohanna et al (2007), de que quando o ensino ¢
centrado no professor e na transmissdo do conhecimento, o estudante torna-se
mais propicio a reproduzir o conhecimento obtido por meio de uma
aprendizagem superficial e ressaltando Postareff et al (2007) de que quando o
ensino ¢ centrado no aluno, a profundidade da aprendizagem e a compreensao
dos fenomenos estudados sdo maiores, o presente estudo relata o processo de

implementa¢do de uma multimidia interativa como estratégia de capacitagdo de
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enfermeiros sobre nutri¢ao parenteral total.

Calixto et al (2010) define nutricdo parenteral total como uma solucao
estéril de nutrientes, infundida via endovenosa, com o objetivo de fornecer os
elementos necessarios a demanda nutricional de pacientes que possuem a via
gastrointestinal impossibilitada de ser utilizada, em razao de causas anatomicas,
infecciosas ou metabolicas, e como parte da terapéutica em certas doengas que
necessitem de repouso intestinal e/ou pancreatico.

A portaria n°® 272, de 1998, descreve o regulamento técnico para a
terapia de nutricdo parenteral. Na portaria, dentre outras descrigdes, discorre
sobre a responsabilidade do enfermeiro de executar a administracdo da terapia
nutricional parenteral, de forma segura e que permita a maxima eficacia,
utilizando materiais e técnicas padronizadas.

Levando tais quesitos em consideracdo, faz-se necessaria uma assisténcia
de enfermagem pautada em conhecimentos cientificos atualizados e uma préatica
clinica segura, de forma a contribuir no processo de cuidado ao cliente em uso
de NPT, assegurando uma terapia plena e livre de complicagdes e situagcdes
adversas.

O presente estudo decorre do projeto de pesquisa do Curso de Mestrado
Profissional de Satde e Tecnologia no Espaco Hospitalar, intitulado “Criagdo e
Implementa¢do de Multimidia Interativa em Saude — Estratégia de Capacitagdo
sobre Nutricao Parenteral Total”, sendo o objeto do estudo a avaliagao do efeito
de uma multimidia interativa sobre o conhecimento acerca dos cuidados e
monitorizagdo de pacientes em uso de Nutricdo Parenteral Total. O objetivo
principal foi implementar a multimidia interativa em enfermeiros de um
Hospital Universitario sobre os cuidados e monitorizagdo de pacientes em uso de

Nutri¢ao Parenteral Total (NPT).

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, de abordagem quantitativa,

amostragem nao-probabilitica, de anélise univariada.
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Foi realizado com 50 enfermeiros de uma unidade hospitalar, federal, do
municipio do Rio de Janeiro, pertencente ao Estado do Rio de Janeiro. O periodo
de coleta de dados deu-se do més de Agosto de 2018 a Novembro de 2018.

Os sujeitos do estudo foram selecionados pela técnica de amostragem
ndo probabilistica, a critério e por conveniéncia do pesquisador, de forma a ndo
interferir no processo de avaliagdo e desenvolvimento da pesquisa como um
todo.

Os critérios de inclusdo foram os profissionais serem enfermeiros e
trabalharem em unidades de média e/ou alta complexidade.

Aplicou-se um questionario de perguntas fechadas, no més de agosto a
novembro de 2018, para a coleta de dados constituido por varidveis
sociodemograficas como faixa etdria, sexo ¢ formag¢dao académica e questdes
especificas acerca dos conhecimentos em cuidados e monitoriza¢do de pacientes
em uso da terapéutica nutricional parenteral.

Foi realizado o desenvolvimento de uma multimidia interativa, com
recursos interativos, com uso do Fabrica de Aplicativos - Site na internet,
gratuito, onde é possivel a realizagdo de aplicativos de forma independente e
sem necessidade de pagamento pelo cliente/usuério da plataforma.

O site dispde de diversos mecanismos para criagdo, de forma répida e
simples, de aplicativos multimidias para diversos campos, inclusive campos
educacionais de capacitagdo e atualizacdo em qualquer temadtica, dependendo
apenas do contetdo o qual o realizador do aplicativo queira se fixar.

A multimidia interativa consta de um protocolo de administracdo e
monitoriza¢do de pacientes em uso de nutri¢do parenteral, especificamente para
o grupo de enfermagem - enfermeiros, baseado na portaria do ministério da
saude e nas literaturas vigentes e atuais que direcionam a administragdo e
cuidados no processo pré, intra e pos utilizacdo da terap€utica nutricional
parenteral; o qual podera ser utilizado em computador assim como em
dispositivos moveis baseados em Android (telefones celulares, tablets, etc.).

Apoés a realizagdo da multimidia, foram selecionados 25 profissionais
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enfermeiros, que obtiveram o resultado do questionario com acertos
equivalentes ou menores que 50% do total, onde foi aplicado a multimidia
interativa. Cabe ressaltar que, a multimidia interativa foi apresentada aos
profissionais em celulares com disponibilidade de acesso a internet, em
computadores onde foi realizado o download da multimidia ou em tablet
seguindo 0 mesmo mecanismo.

Atendendo as exigéncias da Resolucdo 466/2012, o estudo foi submetido
a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da UNIRIO (n° do parecer:
2.769.397 :) assim como também foi utilizado termo de consentimento livre e

esclarecido aos enfermeiros que participaram da pesquisa.

Resultados

O estudo permitiu realizar a avaliacdo do efeito de uma multimidia
interativa padronizada sobre a tematica de NPT em enfermeiros de um Hospital
Federal.

A ferramenta baseou-se nos protocolos vigentes € no manual da nutrigao
parenteral (2010).

Foi construida em plataforma para acesso a dispositivos moéveis que
contassem com a modalidade Android e foi ofertada aos participantes da
pesquisa no celular assim como computador da unidade de saude pesquisada ou

tablet. A figura 1 mostra a tela com os diversos topicos do aplicativo.
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Figura 1 — Tela de Abertura do Aplicativo e Tela de Funcionalidades da
Multimidia Interativa — FABRICIO(2019)
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A multimidia interativa foi disponibilizada no
https://app.ve/nutricao_parenteral total, conta com 04 vertentes principais: O
que ¢ NPT; quais as vias de administragdo, os cuidados de enfermagem ao
cliente em uso de NPT e bibliografia do manual.

Também conta com um servigo de interlocu¢do com o
pesquisador/idealizador do mecanismo tecnoldgico. Particularmente nesse link,
o participante da pesquisa pode encaminhar e-mails ou ter acesso ao telefone do

pesquisador, podendo entdo, sanar dividas sobre a temdtica ou contribuir no
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enriquecimento da multimidia interativa.

ApoOs a apresentagdo do ambiente virtual no computador, tablet ou
celular, os participantes tiveram a oportunidade de opinar a pesquisadora sobre a
tematica, realizar observacdes por escrito sobre a multimidia interativa e criticas

construtivas ao modelo de aprendizado realizado.

A tabela 1 demonstra as caracteristicas da populagdo do estudo, onde no
primeiro momento da atividade (pré-teste), participaram do questionario 50
enfermeiros ¢ no segundo momento da atividade (pos-teste), participaram 25
enfermeiros, tendo em vista que a populagdo participante do segundo teste
obtiveram as piores notas (pontuagdes) no primeiro teste.

Tabela 1 — Caracteristicas da populagao de estudo

PRE TESTE POS TESTE
N (%) N (%)
Idade
20 a 30 anos 10 20% 10 40%
31 a 40 anos 24 48% 10 40%
41 a 50 anos 4 8% 5 20%
50 ou mais anos 12 24% 0 0
Sexo
Feminino 42 84% 22 88%
Masculino 8 16% 3 12%
Tempo de Formagao Académica
1abanos 6 12% 11 44%
5a 10 anos 17 34% 5 20%
10 a 15 anos 11 22% 9 36%
15 a 20 anos 5 10% 0 0
Mais de 20 anos 10 20% 0 0
Setor de Trabalho
Unidade Fechada 20 40% 4 16%
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Unidade Aberta 30 60% 21 84%

Quanto a caracterizagdo da amostra, percebe-se um quantitativo
importante de mulheres, sendo 84% da amostra no primeiro questionario
(pré-teste) e 88% da amostra no segundo questionario (pos-teste). Também cabe
ressaltar que, em ambas avaliacdes, a populacdo atua principalmente em

unidades abertas.

Na Tabela 2, foram elegidos para participar 25 enfermeiros que
obtiveram suas notas abaixo do valor de 50% de acerto do pré-teste. A esses
profissionais foi ofertado a multimidia interativa e realizado a comparagao entre
os participantes antes e depois da utilizagdo da multimidia, onde pode se
observar a melhoria no desempenho no que se refere as pontuagdes e acertos das
questdes do questionario, ponto considerado favoravel para a apreensdo do
conhecimento apds a intervencgdo educativa, como € possivel perceber na Tabela
2.

Tabela 2 — Conhecimento em NPT em um Hospital de Ensino

PRE TESTE POS TESTE
N (%) N (%)
1. Em que consiste NPT?
Resposta correta 15 60% 21 84%
Resposta incorreta 10 40% 4 16%
Nao respondeu 0 0 0 0
2. Em quais situagdes a realizagdo da NPT é
indicada
Colite Ulcerativa 18 72% 21 84%
Cancer Gastrico 17 68% 22 88%
Pancreatite 23 92% 25 100%
Grande Queimado 16 64% 25 100%
Acidente Vascular Hemorragico 1 4% 3 12%
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3. Quais as atribuicdes dos enfermeiros na

administragado de NPT

Prescrever cuidados de enfermagem na terapia 16 64% 22 88%
nutricional
Assegurar a infusdo do volume prescrito, 15 60% 25 100%
através do controle rigoroso do gotejamento,
de preferéncia com uso de bomba infusora
Proceder ou assegurar a puncdo venosa 5 20% 2 8%
profunda, incluindo inser¢do da mesma
Efetuar e/ou supervisionar a troca de curativo
23 92% 25 100%
do cateter venoso, com base em
procedimentos pré-estabelecidos
4.Quais as vias de administragdo da NPT
Resposta correta 13 52% 22 88%
Resposta incorreta 12 48% 3 12%
Nao respondeu 0 0 0 0
5.Sobre vias de administragcao da NPT
Resposta correta 20 80% 24 96%
Resposta incorreta 5 20% 1 4%
Nao respondeu 0 0 0 0
6.De acordo com a literatura vigente, podemos
afirmar
Resposta correta 19 76% 24 96%
Resposta incorreta 6 24% 1 4%
Nao respondeu 0 0 0 0
7.Em cateteres de longa permanéncia, podemos
afirmar
Resposta correta 14 56% 25 100%
Resposta incorreta 11 44% 0 0
Nao respondeu 0 0 0 0
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8.0 que é pertinente no que tange os cuidados de
enfermagem

E necessario a aferigdo dos sinais vitais, assim 17 68% 25
como glicemia capilar, em periodos de 06 em

06 horas em pacientes estaveis

O curativo do cateter venoso central deve ser 17 68% 25
realizado de 24 em 24hs (de acordo com a

rotina local)

A verificacdo da temperatura corporal deve 4 16% 22
seguir uma rotina de intervalos regulares de 4

horas

A nutricdo parenteral ndo deve ser interrompida 5 20% >

sob nenhuma hipotese

O tempo maximo de infusdo da NPT é de 48 6 25% 2
horas. Se ao fim desse periodo ainda restar
solucdo para ser infundida, essa etapa deve ser
interrompida e o volume desprezado deve ser

registrado em controle hidrico

100%

100%

88%

8%

8%

9. Em relacgdo ao inicio da terapia nutricional
Resposta correta 3 12% 20
Resposta incorreta 22 88% 5

N&o respondeu 0 0 0

80%

20%

E pertinente ressaltar que o questionario constou com perguntas voltadas
a monitorizacdo e administragdo de NPT, porém consta com algumas perguntas
relacionadas ao cuidado e assisténcia de enfermagem direta ao cliente em
suporte nutricional e particularmente tais quesitos tem uma melhora significativa
dos resultados esperados a respostas dos enfermeiros, demonstrando o
significado da aplicacdo da multimidia interativa de forma a contribuir no
processo de atuacdo da enfermagem e atualizacdo de conhecimentos em forma

de qualificagdo e aprimoramento profissional.
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Logo, ¢ possivel relatar que, a utilizagdo de inovagdes tecnologicas como
a apresentada na presente pesquisa, tem como fun¢ao contribuir ao processo de
aprendizagem, com intuito de dinamizar a relacdo “aluno-aprendizado”,

tornando todo local propicio ao desenvolvimento de competéncias.

Discussao

E possivel evidenciar através da efetivagdo do primeiro questionario as
caréncias relacionadas a tematica abordada no presente estudo. Diversos fatores
podem contribuir para as caréncias apresentadas pelos profissionais
relacionadas a nutri¢do parenteral total. Dentre algumas a serem citadas, ¢é
necessario evidenciar a inércia dos profissionais quanto ao seu processo de
capacitacgao.

No decorrer do processo de avaliagdo e apresentacdo da multimidia
interativa, os profissionais demonstraram que esse inércia pode ser relacionada a
dificuldade de encontrar mecanismos de capacitacdo de se adequem a sua rotina
de trabalho/vida social. Muitos profissionais relataram durante os periodos de
pre-teste/pds-teste o quanto ¢ dificil procurar cursos ou servigos de
qualificagdo/melhoria profissional, tendo rotinas corridas e com curto espago de
tempo; visto que a grande maioria dos enfermeiros entrevistados nesse estudo,
trabalhavam em pelo menos dois lugares diferentes.

Também foi possivel observar que, além da inércia profissional, alguns
relatam a necessidade de servico de capacitacdo que esteja dentro do seu
ambiente de trabalho, ou seja, a importancia da educacdo continuada em
ambientes hospitalares de forma a incentivar os profissionais a capacitacio e
atualizacdo, utilizando-se de seus periodos de laténcia nas unidades e além disso,
adequando o momento de educacdo continuada aos critérios apresentados pelo
profissional: o momento que ele pode realizar a capacitagdo, no seu proprio
ambiente de trabalho, utilizando-se de sua “bagagem” préatica e tedrica anterior
aquele momento de aprendizado.

Desta forma, ¢ necessario mostrar a contribuicdo que inovagdes
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tecnologicas como multimidias interativas podem contribuir nesse processo. As
inovacdes podem ser introduzidas dentro de um contexto de trabalho, onde o
profissional pode efetivar seu proprio processo de educacio, sem prejudicar seu
cotidiano de trabalho ou vida social. Inclusive, utilizando-se de metodologia
ativa, onde o sujeito € o ator de seu proprio desenvolvimento educacional.

No presente estudo é perceptivel o quanto o uso de metodologia ativa
contribui no processo de aprendizagem, onde os numeros evidenciados no
pOs-teste nos mostram a melhoria relacionada ao aprendizado e a fungdo de
contribuir no ensino-aprendizagem do profissional dentro do seu meio/trabalho.

Logo, ¢ possivel relatar que, a utilizacdo de inovagdes tecnoldgicas como
a apresentada na presente pesquisa, tem como fun¢ao contribuir ao processo de
aprendizagem, com intuito de dinamizar a relagdo “aluno-aprendizado”,

tornando todo local propicio ao desenvolvimento de competéncias.

Conclusao

As novas tecnologias de informagdo e comunicagdo podem otimizar o
processo ensino-aprendizagem, de forma a representar ganho de tempo e criando
mecanismos de interatividade, porém principalmente criando autonomia ao
profissional enquanto sujeito de sua constru¢do de conhecimento.

As constantes atualizacdes e revisoes sobre a tematica de NPT, a fim de
melhorar e aprimorar a técnica de realizagdo da terapia, faz necessario
ferramentas que disseminem a metodologia ativa, onde o profissional, no caso,
enfermeiro, tenha dominio de seu conhecimento, seja através de atualizacdes ou
qualificac¢des, porém, dando a ele a capacidade de ndo se limitar a ambientes
engessados de aprendizado, tendo acesso a informagao a qualquer momento que
vise necessario, apenas tendo acesso a mecanismos tecnologicos como celulares
ou computadores.

Cabe destacar que o uso de multimidias deve ser oferecido nos
equipamentos institucionais, isentando o profissional do uso de seus recursos
pessoais (tablet, celular, computador), no processo de educagdo continuada.

Para tanto, ¢ preciso profissionais engajados no seu processo de
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aprendizado, podendo observar suas necessidades de atualizagdo e qualificagao,

complementando o ensino presencial ja existe e difundido.
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8. Conclusao - Relatorio Final

Atualmente, a sociedade estd emergida em um momento de mudancgas
constantes, inclusive no campo da educacdo. A cada momento, as inovagdes
tecnologicas adentram de forma a contribuir no processo de ensino de forma
inovadora, onde o sujeito da agdo se torna o individuo em busca de
conhecimento e¢ a funcdo “professor/educador” ndo estd mais centralizada
apenas na figura de uma pessoa, mas na figura de diversas, inclusive do proprio
estudante.

Outro quesito mutavel é o ambiente de ensino, antes apenas voltado a
sala de aula, “engessada”; hoje, com possibilidade de expansdo “extramuros”
além da possibilidade da utilizagdo de mecanismos tecnoldgicos, como celulares
e computadores.

Dentro desse contexto, surge o presente trabalho, de forma a contribuir
no processo de ensino-aprendizagem com a juncdo de dois quesitos atuais: as
inovagdes tecnoldgicas como o uso de multimidia interativa no processo de
aprendizagem; tendo a mudanca no paradigma de aprendizado em sala de aula e
o profissional como sujeito de seu aprendizado, ndo dependente exclusivo de
uma segunda pessoa para transmissao de conhecimentos.

No decorrer da pesquisa, é possivel evidenciar que, dessa forma,
apresentando ao profissional a metodologia ativa, onde ele ¢ o sujeito do seu
aprendizado, ditando as regras de quando, onde e como serd seu momento de
“aprender, desenvolver, estudar”, existe uma melhoria na capacidade de
apreender conhecimento, utilizando-se do contexto acima citado.

No término da pesquisa, ao apresentar a compara¢do de conhecimento
antes e apos a implementacdo da multimidia, ¢ possivel evidenciar as

contribui¢des de mecanismos tecnoldgicos no processo de ensino-aprendizagem,
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contribuindo para a quebra do paradigma de aprendizado apenas em ambientes
de ensino engessados, ampliando esse ambiente a qualquer ambiente que possa
ser propicio ao desenvolvimento de competéncias educacionais.

Cabe ressaltar que, ap6s o término do estudo, foi realizado devolutiva

das conclusdes evidenciadas no presente trabalho.
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10. Anexo 1
Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro — UNIRIO

Escola de Enfermagem Alfredo Pinto
Mestrado Profissional em Satide e Tecnologia no Espaco Hospitalar

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo: Criacio e Implementagio de Multimidia Interativa em Satude — Estratégia

de Capacitacao sobre Nutricio Parenteral Total

Objetivo do estudo: Elaborar uma multimidia interativa , como estratégia de capacitagdo de

enfermeiros que cuidam de clientes submetidos a nutri¢do parenteral

Procedimento do estudo: se vocé decidir integrar este estudo, vocé participarda de um
pré-teste inicial que durara aproximadamente 30 minutos. O Pré- teste juntamente a um periodo
de observacao dos participantes em seus ambientes de trabalho serdo utilizados para a analise dos
dados e constru¢do de uma Multimidia interativa para capacitagdo dos profissionais enfermeiros
sobre Nutri¢ao Parenteral Total (NPT). Apds esse primeiro momento, aplicaremos a multimidia
interativa aos participantes, com o uso de dispositivos moveis como celular ou tablet ¢ em uma
terceira fase, logo apods a aplicacdo do dispositivo de multimidia interativa, aplicaremos um
pOs-teste, no mesmo modelo do pré-teste, de forma a observar a captacdo dos conhecimentos e
competéncias apresentados através da multimidia interativa.

Riscos: a pesquisa envolve sujeitos sociais e a descri¢gdo de suas opinides e percepgoes,
logo envolve riscos na comunicacdo e divulgagdo de informagdes. Logo, os pesquisadores se
comprometem, no presente termo, a ndo utilizarem o nome ou dados de identificagdo dos
participantes.

Beneficios: sua participagdo ajudard o relatorio final da pesquisa e a producdo de
conhecimentos que deem maior visibilidade ao cotidiano profissional da enfermagem no ambito
do cuidado ao cliente em uso de NPT.

Confiabilidade: Como anteriormente relatado, seu nome ndo aparecerd em nenhum

formulario a ser preenchido por nés. Nenhuma publicacdo partindo deste trabalho revelara os
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nomes de quaisquer participantes da pesquisa. Sem seu consentimento escrito, os pesquisadores

nao divulgardao nenhum dado de pesquisa no qual vocé seja identificado.

Duvidas e reclamacdes: esta pesquisa possui vinculo com a Universidade Federal do
Estado do Rio de Janeiro — UNIRIO — através do Programa de Mestrado Profissional em Saude e
Tecnologia no Espago Hospitalar, sendo a mestranda Bruna Silva Fabricio a pesquisadora
principal. A investigadora esta disponivel para responder a qualquer duvida que voce tenha. Caso
seja  necessario, contate a mestranda no telefone  99470-2344 </  e-mail:
bruna.fabricio@yahoo.com.br; Vocé terd uma copia deste consentimento para guardar com voce.

Eu concordo em participar deste estudo.

Nome:
Assinatura:
Data: /]

Discuti a proposta da pesquisa com este (a) participante €, em minha opinido, ele (a)
compreendeu suas alternativas (incluindo nao participar da pesquisa, se assim o desejar) e deu seu
livre consentimento em participar deste estudo.

Assinatura (pesquisador):

Nome:

Data: /]
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11. Anexo 2

U
UNIRIO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO- UNIRIO
MESTRADO PROFISSIONAL EM SAUDE E TECNOLOGIA NO ESPACO
HOSPITALAR
ESCOLA DE ENFERMAGEM ALFREDO PINTO - EEAP

Enfermeiros e Nutricio Parenteral - Investigacio do Conhecimento em
NPT em um Hospital de Ensino

Questionario

Este estudo objetiva analisar os conhecimentos dos enfermeiros sobre assisténcia e

monitorizagdo do paciente em terapia nutricional parenteral.

1. Endereco de Email:

2. Faixa Etaria:

3. Sexo: () Feminino
() Masculino
4.Tempo de Formagao Académica:
()01 a 05 anos
()05 a 10 anos
()10 a 15 anos
()15 a20 anos
( )Mais de 20 anos
5. Setor de Trabalho
() Unidade Fechada
() Unidade Aberta

6. Em que consiste NPT?

() NPT pode ser definida como qualquer emulsao ou solugao composta por

carboidratos, aminoacidos e lipidios, estéril, acondicionada em recipiente de vidro ou
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pléstico, destinada a administracdo intravenosa em pacientes desnutridos, em regime
hospitalar ou domiciliar, visando a sintese ou manutencdo dos tecidos, orgdos ou
sistemas.

() NPT pode ser definida como qualquer emulsdo composta por
carboidratos, aminoacidos, lipidios, apirogénica, acondicionada em recipiente de vidro,
destinada a administracdo intravenosa, em paciente ndo desnutridos, em regime
hospitalar ou domiciliar, visando a sintese ou manutencdo dos tecidos, 6rgdos e
sistemas.

() NPT pode ser definida como qualquer emulsdo composta por
carboidratos, aminodacidos, lipidios, vitaminas e minerais, estéril e apirogénica,
acondicionada em recipiente de vidro ou plastico, destinada a administragdo
intravenosa, em pacientes desnutridos ou ndo, em regime hospitalar, ambulatorial ou
domiciliar, visando a sintese ou manuten¢ao dos tecidos, 6rgaos ou sistemas.

() NPT pode ser definida como qualquer emulsdo composta por
carboidratos, aminoacidos, lipidios, vitaminas e mineirais, estéril e apirogénica,
acondicionada em recipiente de vidro ou pléstico, destinada a administragdo intravenosa
ou subcutanea, em pacientes desnutridos ou ndo, em regime hospitalar, ambulatorial,
visando a sintese ou manutencao dos tecidos 6rgaos e sistemas.

() Todas as opgdes estao corretas

7. Assinale as situagdes nas quais a realizagao da NPT ¢ indicada:
()Colite Ulcerativa
() Cancer Gastrico
( )Pancreatite
( )Grande Queimado

() Acidente Vascular Hemorragico

8. Assinale as atribui¢des dos enfermeiros na administragao de NPT:
() Prescrever cuidados de enfermagem na terapia nutricional
() Assegurar a infusdo do volume prescrito, através do controle rigoroso do
gotejamento, de preferéncia com uso de bomba infusora
() Proceder ou assegurar a pungao venosa profunda, incluindo inser¢do da

mesma
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() Efetuar e/ou supervisionar a troca de curativo do cateter venoso, com base

em procedimentos pré-estabelecidos

9. Assinale as opgdes relacionadas as vias de administragcao da NPT:
( )A NPT pode ser administrada por via endovenosa e subcutanea,
geralmente em veias de grande calibre, como subclavia e jugular interna.
( )A NPT pode ser administrada por via endovenosa, geralmente em veias de
grande calibre, como subclavia ou jugular interna
( )A NPT pode ser administrada por via endovenosa, geralmente em veias de
grande calibre como subclavia e jugular interna assim como femural
( )A NPT pode ser administrada apenas por via endovenosa, utilizando veias de
grande calibre como jugular interna e femural, nunca deve ser utilizada veia subclavia
() A NPT pode ser administrada por via endovenosa, geralmente em veias de

grande calibre, como subclavia interna, nunca deve ser utilizada a veia jugular interna

10. Sobre vias de administragdo da NPT:

() Para administragdo de NPT, ¢ necessdrio uma via venosa exclusiva para sua
infusdo, de forma a permitir maior longevidade do cateter, previnindo riscos de
contaminagdo e/ou infecg¢do, assim como na composi¢ao de nutrientes com adi¢ao de
drogas e outras solucdes

() Para administracdo de NPT, ¢ necessario mais de uma via venosa para sua
infusdo, de forma a permitir maior longevidade do cateter, previnindo riscos de
contamina¢do e/ou infec¢do, assim como na composi¢ao de nutrientes com adicdo de
drogas e outras solugdes

() Para administracao de NPT, nao ha necessidade de via venosa exclusiva,
visto que, podemos obter a protecdo da via através de lavagem do limen do cateter com
Soro Fisioldgico 0,9%, 50 ml, a cada 06 horas de administragdo da dieta

() Para administragdo de NPT, é necessario uma via venosa e subcutanea
exclusiva para sua infusdo, de forma a permitir maior longevidade do cateter,
previnindo riscos de contaminacdo e/ou infeccdo, assim como na composicao de
nutrientes com adicdo de drogas e outras solugdes de forma a permitir maior
longevidade do cateter, previnindo riscos de contaminacdo e/ou infecg¢do, assim como

na composic¢do de nutrientes com adi¢ao de drogas e outras solucdes
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()N.RA

11. De acordo com a literatura vigente, podemos afirmar que:

( )A NPT deve ser realizada em gotejamento continuo e sempre que
necessario sua interrup¢do, deve ser realizado desmame da dieta de forma lenta,
evitando hiperglicemia

() A NPT deve ser realizada em gotejamento continuo e sempre que
necessario sua interrup¢do, deve ser realizado desmame da dienta de forma lenta,
evitando hipoglicemia

() A NPT deve ser realizada em gotejamento continuo e sempre que
necessario sua interrupgdo, deve ser realizado solugao glicosada 5% em bomba infusora
enquanto a NPT ¢ interrompida

()A NPT deve ser realizada em gotejamento dentro de 12h, interrompida por
01 hora e novamente ligada para retorno da infusdo apods periodo de laténcia. Nesse
periodo de interrupgao deve ser instalado solucao de Ringer Lactato em bomba infusora,
de forma a manter eletrélitos dentro do nivel de normalidade

()N.RA

12. Em cateteres de longa permanéncia, podemos afirmar que:

( )E necessario observar o local de insercdo, a fixagcdo do cateter; dor, rubor,
hiperemia cutanea e presenga de secrecdo, podendo indicar infec¢do e necessidade de
retirada do cateter e investiga¢dao de processo infeccioso.

() E necessério observar apenas local de inser¢do do cateter, sendo apenas dor e
presenga de secrecdo indicativos de infecgdo com necessidade de retirada do cateter e
investigacao de processo infeccioso.

( )Nao ha necessidade de observagao quanto local de inser¢do ou fixa¢ao do
cateter, visto que, em caso de infec¢do, sera observado eventos relacionados ao paciente
como um todo, indicativos de processo séptico (sepse)

( )Nao ha necessidade de observagao quanto local de inser¢ao ou fixagao do
cateter, visto que, ¢ pouco provavel que ocorra infec¢des devido a presencga do cateter
de longa duracdo ou a administragdo da NPT

()N.RA
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13. Assinale o que € pertinente no que tange os cuidados de enfermagem:

() E necessario a aferi¢do dos sinais vitais, assim como glicemia capilar, em
periodos de 06 em 06 horas em pacientes estaveis
() O curativo do cateter venoso central deve ser realizado de 24 em 24hs (de
acordo com a rotina local)
() A verificacdo da temperatura corporal deve seguir uma rotina de
intervalos regulares de 4 horas
( )A nutricao parenteral ndo deve ser interrompida sob nenhuma hipétese
() O tempo maximo de infusdo da NPT ¢ de 48 horas. Se ao fim desse
periodo ainda restar solu¢do para ser infundida, essa etapa deve ser interrompida e o

volume desprezado deve ser registrado em controle hidrico

14. O que se aplica ao inicio da terapia nutricional:
() Instalar NP somente ap0s a radiografia de controle para confirmacdo de
inser¢ao de cateter
() Instalar NP apos realizacdo de insercao de cateter, apds prescricao
médica e liberagdo de inicio pelo médico
( )Instalar NP apos realizacao de inser¢ao de cateter, apos avaliacao de
nutricionista e liberagdo de inicio pela nutricdo
( )Nao iniciar dieta até avaliagdo de comité de nutricdo enteral e

parenteral
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12. Anexo 3 - Carta de Aceite e Anuéncia da Instituicao de Ensino

UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESTADOD DO RIO DE JANEIRO- UNIRIO
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
ESCOLA DE ENFERMAGEM ALFREDO PINTO - EEAP
MESTRADO PROFISSIONAL EM SAUDE E TECNOLOGIA NO ESPACO HOSPITALAR

CARTA DE ACEITE

Declaramos, para o devidos fins, que concordamos em disponibilizar oz setores desta instituigio, para o
desenvolvimento de atividades referentes ao Projeto de Pesquisa, intitulado: “Criagho e Implementagiio
de Multimidia Interativa em Sadde — Estratépia de Capacitagio sobre Nutrigio Parenteral Total”,
sob a responsabilidade da pesquisadora mestranda Bruna Silva Fabricio, sendo orientads pela Professora
Cristigne Novaes, da Universidade Federal do Estade do Rio de Janeiro (UNIRICY, pela periodo previsia

; T o - . i L : *
no projeto. (TN PV T w G By o D gk ol Al M Coda

Zeclantaan

puouacs. DO Salayas

cer:_ "G 249 250 §X- Y4

Contate; 222 pU- §3 1o
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13 - Anexo 4 - Listagem de Produtos Académicos

\/

UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO - UNIRIO
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAOD EM SAUDE E TECNOLOGIA NO ESPAGO HOSPITALAR - PPgsteh
MESTRADO PROFISSIONAL -

PRODUTOS ACADEMICOS DESCRIC AL
Livros, capitulos e coletiness. VYerhete
Livro
Capitulo
Coletanea
Patentes {outros registros no [NPI - especificar o grau de Qualguer produto que seja passivel de registro
utilizacdo ou se esta em fase de registro).
Desenvolvimento de matenal diditico ¢ instrucional {manuais, Matenal diditico para cursos

boletins, cartilhas ¢ outros matenais educativos).
Brnnguedos

Livro ilustrado educatvo

Jogo educativo

Modulo educativo

Metodologia ensmo

Cartilha

Video

Desenvolvimento de produtos (aphicative, prototipo, software sem | Desenvolvimento de pagina de disciplina
registro, CD-ROM, website educacionais, servigos de
informagio)

Desenvolvimento de técnica ou processo (elaboragio de
protocol s, nomas ou programas, rotings, proposicio e

desenvolvimento de modelos de gestio, educacionats ou de Plano de Plancjamento estratégico
assistEncia ).

Protocolos

Fluxos

Prototipo

Instrumento de monitoramento

Avaliacio de tecnologla em salde
Modelo gerencial

Cnacio/Ajuste de Dhagnosticos de
enfermagem/cuidados
Tecnologia de curdado/feridas

(nwa'plano de cundados

Plano de capacitagio
Dieretrizes/proposigdes assistencians ou educacionms

Unutros produtos A cnténoe dos Unentadores e da Comussdo de
Coordenaciio

O presente estudo desenvolveu um produto em molde de Aplicativo - Descricao:
Aplicativo desenvolvido no site “Fabrica de Aplicativos™ - disponibilizado no site:

https://app.vc/nutricao_parenteral_total

79


https://app.vc/nutricao_parenteral_total

14 - Anexo 5 Submissdo de Artigo a Revista Cientifica

L SchawOne Minseriz
Revista Galcha de Enfermagem

i Imicio

# Autar

Confirmacao da submissao & i

Dbrigado pela sua submissdo

Submatido para
Revista Galcha de Enfemagam

1D dio manuscTiin
RGEMNF-20153-0154

Titulo
05aber 0o erpermain no Cuika 3 Cllents em usD de Mulngso Farenterl Total

Aufores
FABRICIC, BRUNA
Mivaas, Cristians

Dats da submissao
17-mal-2019

Paingi do aulor
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15 - Anexo 6 Submissdo de Artigo 2 a Revista Cientifica

‘I" Cogitare it
Enfermagem

#6891 SINOPSE Vocé estd em:
@ Biblioteca Digital de Periodic W

Revista

ISSNe 2176-9133

Autores Bruna Silva Fabncio
Titulo Processo de Implementagiio de Multimidia em Satde - Estratégia de Capacitago de Enfermeiros * Para leitores
em NPT » Para Autores
Documento ariginal £8191-268877-1-SM.00CX 28-07-2019 » Para Bibliotecdrios
Docs. sup. £3191-268878-1-3PPOF 28-07-2019  INCLUIR DOCUMENTO SUPLEMENTAR
65191-268873-1-5PPOF 28-07-2019 3 :
Submetido por Srta Bruna Silva Fabricio 2] fucs do sutema
Data de submissdo julho 28, 2019 - 01:24
& ; S OPEN JOURNAL SYSTEMS
Segdo Pesquisa (artigo original)
Editor Nenhumia) designado(a) O
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