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RESUMO GERAL

O Trabalho Académico de Conclusdo de Curso (TACC) teve o objetivo avaliar a
utilizacdo do Prontuério Eletrénico (PE) como recurso pedagdgico. A metodologia
utilizada foi quantitativa, através da aplicacdo de um questionario estruturado e
validado previamente, contendo questdes fechadas e abertas, abordando sobre a
satisfacdo em relacdo ao PE implantado no servico, a avaliacdo dessa ferramenta
como recurso pedagoégico e o envolvimento no processo ensino-aprendizagem.
Participaram da pesquisa 110 residentes, sendo 70 do programa de residéncia médica
e 40 da residéncia multiprofissional. Os resultados da pesquisa sao apresentados em
um artigo original intitulado: Prontuario Eletrbnico como Recurso Pedagdgico:
Percepcao dos Residentes de um Hospital Universitario. A maior parte dos residentes
eram do sexo feminino, concluiram a graduacédo em instituicdes publicas, entre os
anos de 2003 e 2019, sendo a média de idade 28 anos, esse perfil possibilitou
classificar os participantes como uma geracdo que possui dominio dos recursos
tecnologicos, denominada geracdo Y. Quando analisada a familiaridade com o PE,
44,5%, afirmaram que o primeiro contato com esta ferramenta se deu apenas na
residéncia e 90,9% alegaram que durante a graduacdo nenhuma disciplina trabalhou
com o PE. Os residentes reconheceram a relevancia das informacdes geradas no PE
para o processo de aprendizagem e a importancia de ser utilizado como ferramenta
de ensino. Conclui-se que é necessario desenvolver a competéncia digital dos
discentes, para que possam ter um olhar critico e reflexivo dos registros eletrénicos,
e para tanto, o PE precisa ser reconhecido e adotado pelos docentes como recurso
pedagdgico. A identificacdo de lacunas na adocdo do PE no processo de
aprendizagem nos cursos de saude, despertou para o desenvolvimento de dois
produtos de intervencdo: a criacdo de um aplicativo eletrénico, na forma de protétipo,
denominado “prontuario eletrénico de aprendizagem”, para ser utilizado na graduacgéo
como uma plataforma interativa entre docentes, discentes e preceptores e a producéo
de um video explicativo direcionado para os docentes, abordando a importancia do
PE no cenario de pratica e as possibilidades de utilizagdo como recurso pedagdgico.

Palavras-chave: Prontuario eletrbnico; tecnologia educacional; aprendizagem;
ensino; tecnologia de informacéao.



GENERAL SUMMARY

The Academic Work for Course Completion (AWCC) aimed to evaluate the use of the
Electronic Medical Record (EMR) as a pedagogical resource. The methodology used
was quantitative, through the application of a structured and previously validated
guestionnaire, containing closed and open questions, addressing satisfaction with the
EMR implemented in the service, the evaluation of this tool as a pedagogical resource
and the involvement in the teaching-learning process. 110 residents participated in the
research, 70 from the medical residency program and 40 from the multiprofessional
residency program. The results of the research are presented in an original article
entitled: Electronic Health Record as a Pedagogical Resource: Perception of
Residents of a University Hospital. Most of the residents were female, graduated from
public institutions between 2003 and 2019, with an average age of 28 years, this profile
made it possible to classify the participants as a generation with mastery of
technological resources, called generation Y. When analyzing familiarity with the EMR,
44.5% stated that the first contact with this tool occurred only at home and 90.9%
claimed that during graduation no discipline worked with the EMR. Residents
recognized the relevance of the information generated in the EMR to the learning
process and the importance of being used as a teaching tool. It is concluded that it is
necessary to develop the students' digital competence, so that they can have a critical
and reflective look at the electronic records, and for that, the EMR needs to be
recognized and adopted by teachers as a pedagogical resource. The identification of
gaps in the adoption of the EMR in the learning process in health courses, led to the
development of two intervention products: the creation of an electronic application, in
the form of a prototype, called "electronic learning record", to be used in undergraduate
courses as an interactive platform between teachers, students and preceptors and the
production of an explanatory video directed to teachers, addressing the importance of
EMR in the practice scenario and the possibilities of use as a pedagogical resource.

Keywords: Electronic medical record; educational technology; learning; information
technology.
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1 APRESENTACAO

O desejo de seguir uma trajetoria dedicada ao ensino foi herdado dos meus
familiares, principalmente dos meus pais, que ha anos exercem a docéncia em
escolas publicas no interior de Pernambuco. Nato de uma familia de professores, onde
o didlogo predominante diariamente circunda sobre educacéo, cresci entusiasmado
em seguir esse mesmo caminho, idealizando uma pratica pedagdgica transformadora,

através do compartilhamento de vivéncias e da troca de saberes.

Durante a graduacdo em enfermagem pela Escola Superior de Saude de
Arcoverde (ESSA) no ano de 2011, vivenciei uma formacao tradicional, sem nenhuma
influéncia dos recursos tecnologicos, devido a dificuldade de acesso a esses
dispositivos. O ensino era baseado em leitura de livros e artigos cientificos, com uma

metodologia de apresentacdo de trabalhos e discussdes em sala de aula.

Ao concluir a graduacéo, ingressei no mercado de trabalho como coordenador
da Atencao Béasica do municipio de Buique-PE, onde vivenciei a primeira experiéncia
na area de gestdo em saude. Foram dois anos de muito aprendizado e crescimento
profissional: coordenando 10 Unidades de Saude da Familia (USF) com equipes
multiprofissionais, estudando os indicadores epidemiolégicos do municipio,
planejando acdes de saude publica e desenvolvendo campanhas de mobilizacéo

social em diversos temas transversais.

Apbs esse periodo, assumi a coordena¢do municipal do Programa de Saude
na Escola (PSE) e ingressei no Programa de Valorizagéo do Profissional da Atengéo
Bésica (PROVAB), do Ministério da Saude (MS), o qual possibilitou desenvolver acdes
de educacdo em saude nas escolas publicas e trabalhar no Programa de Saude da
Familia (PSF), além de oportunizar o desenvolvimento da Especializagdo em Saude
da Familia pela Universidade Federal do Maranhao (UFMA).

Com o curriculo direcionado apenas a area de gestdo e de saude publica,
senti a necessidade de aprimorar as praticas de enfermagem voltadas para
assisténcia hospitalar, vindo a cursar uma especializacdo em urgéncia e emergéncia.
Em 2014, fui aprovado no concurso publico da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (EBSERH) para o Hospital Universitario Prof. Alberto Antunes (HUPAA)
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da Universidade Federal de Alagoas (UFAL), na qual em 2015 ingressei como
enfermeiro assistencial na Unidade de Clinica Médica.

Entusiasmado com a oportunidade de poder exercer a enfermagem em um
hospital universitario, que tem a missdo de produzir conhecimento e prestar
assisténcia em saude de média e alta complexidade & comunidade, com visdo na
formacéo de profissionais, integrando assisténcia em saude, ensino, pesquisa e
extensdo. Contudo, o desejo de associar a pratica profissional e o ensino, passou a

ser possivel.

Engajei-me como preceptor da graduacdo em enfermagem e da residéncia
multiprofissional, passando a ser membro da Comissdo de Residéncia
Multiprofissional em Saude (COREMU), participando ativamente das atividades
desenvolvidas no cenario de pratica e da articulacdo tedrico-pratico com a
universidade. Essa nova experiéncia despertou a necessidade de ter uma formacao
na area pedagogica, para obter um olhar além do conhecimento cientifico e técnico
inerentes da profissédo, assim, decidi ingressar no Mestrado Profissional de Ensino na

Saude.

A prética assistencial no hospital universitario possibilitou a vivéncia com
algumas ferramentas tecnoldgicas, das quais constava o Prontuario Eletrénico (PE),
considerado inovacao frente a realidade dos hospitais publicos do Brasil. Percebi que
essa ferramenta desempenha funcdes essenciais no ambito institucional, como: o
registro de informacédo, gerenciamento da assisténcia, comunicacao interprofissional
e intersetorial, além de agregar dados clinicos sistematizados e icones que sao

extremamente importantes para o desenvolvimento da pratica profissional.

Observei que as informacdes inseridas no PE eram potencialmente
significativas para o processo de aprendizagem e que 0 comportamento dos
estudantes frente ao uso dessa tecnologia se dava de forma mecanica, realizando
apenas transferéncia de dados. Contudo, surgiram algumas inquietacdes que
motivaram a elaboracdo desse projeto de pesquisa, intitulado Prontuario Eletrénico
como Recurso Pedagoégico para os Cursos de Saude, com o intuito de responder a
pergunta central: Como o prontuario eletrénico do paciente pode ser utilizado para

incrementar a aprendizagem nos cursos de saude?
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A pesquisa teve como objetivo principal avaliar a utilizacdo do prontuério
eletrdnico do paciente como recurso pedagogico para potencializar a aprendizagem
na area de saude em um hospital universitario, e como objetivos especificos descrever
a visdo dos residentes sobre o cenario de pratica que dispde de Prontuério Eletrénico
do Paciente; avaliar as habilidades de acesso ao Prontuario Eletrénico do Paciente
pelos residentes em situacdo de aprendizagem nos cursos de salde e registrar as

praticas atuais dos residentes na utilizacdo do Prontuario Eletrénico do Paciente.

A partir dos resultados da pesquisa, foram criados dois produtos de
intervengdo: um protétipo de aplicativo na estrutura de um prontuério eletrénico de
aprendizagem, voltado para os discentes, docentes e preceptores, e um video
ilustrativo direcionado para os docentes, mostrando a importancia do PE no cenario
de prética e as possibilidades da utilizagcdo como ferramenta pedagdgica. O produto
foi disponibilizado no Youtube e no site da Faculdade de Medicina (FAMED), e o link
também compartilhado em plataformas como o Whatsapp, Instagram e Facebook,

facilitando o acesso dos interessados.
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2 ARTIGO: Prontuario Eletrébnico como Recurso Pedagodgico: Percepcdo dos
Residentes de um Hospital Universitario

RESUMO

A insercdo das Tecnologias Digitais de Informacdo e Comunicacdo (TDIC) na
educacédo é inevitavel, uma vez que essas ferramentas tecnolédgicas fazem parte da
realidade de discentes e docentes, inclusive nos cenarios de praticas e apds a
formacao no dia-a-dia profissional. Um exemplo é a implementacdo do Prontuario
Eletronico (PE) nas instituicdes de salude que vem exigindo mudanca na pratica clinica
e consequentemente afeta o processo educacional. Entretanto, sua utilizacdo no
processo de ensino-aprendizagem traz novos desafios para os cursos de saude, um
deles é a necessidade de inserir no ambiente de aprendizagem esse recurso como
ferramenta pedagdgica, integrando teoria e pratica, para a formacéao de profissionais
com habilidades especificas nessa area. Esta pesquisa teve como objetivo avaliar a
utilizacdo do PE como recurso pedagdgico para potencializar a aprendizagem na area
de saude em um hospital universitario. O método utilizado foi um estudo descritivo, de
abordagem quantitativa, tendo como instrumento para coleta de dados um
questionario estruturado e validado previamente, com questbes fechadas e abertas,
abordando sobre a satisfacdo em relacdo ao PE implantado no servico e seu uso e
beneficio, a avaliacdo dessa ferramenta como recurso pedagdgico e o envolvimento
no processo de ensino-aprendizagem. Aplicou-se o instrumento em 110 residentes,
destes, 70 eram da residéncia médica e 40 da residéncia multiprofissional. A pesquisa
conduziu-se no periodo entre agosto e novembro de 2019, apdés a aprovacao do
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) sob o parecer de nimero 3.455.714/2019. As
respostas foram codificadas e tabuladas no programa Microsoft Excel, 2013, e
posteriormente os dados foram analisados através do Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS 23). Constata-se que 79,5% dos residentes concluiram a
graduacdo em instituicbes publicas, entre 2003 e 2019, sendo a média de idade 28
anos. Esse perfil possibilitou classificar os participantes como uma geracao que possui
dominio dos recursos tecnolégicos, conhecida como geracao Y. Quando analisado a
familiaridade com o PE, 44,5% deles afirmaram que o primeiro contato se deu apenas
na residéncia e 90,9% afirmaram que durante a graduag&o nenhuma disciplina utilizou
o PE como recurso pedagdégico. Os residentes reconhecem a relevancia das
informacgdes geradas no PE para o processo de aprendizagem e a importancia para
ser utilizado como ferramenta de ensino. Conclui-se que é necessario desenvolver a
competéncia digital dos discentes, para que possam ter um olhar critico e reflexivo
diante dos registros eletrdnicos, e para tanto, o PE que estéa inserido no cenario de
pratica, precisa ser reconhecido e adotado pelos docentes como ferramenta
pedagodgica, durante a graduacao.

Palavras-chave: Prontuario Eletrénico. Tecnologia Educacional. Aprendizagem.
Ensino. Tecnologia de Informacéao.
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TITLE: Electronic Health Record as a Pedagogical Resource: Perception of Residents
of a University Hospital

ABSTRACT

The insertion of Digital Information and Communication Technologies (DICT) in
education is inevitable, since these technological tools are part of the reality of students
and teachers, including in the practice scenarios and after training in daily professional
life. An example is the implementation of the Electronic Medical Record (EMR) in
health institutions that has been demanding change in clinical practice and
consequently affects the educational process. However, its use in the teaching-
learning process brings new challenges for health courses, one of them is the need to
insert this resource in the learning environment as a pedagogical tool, integrating
theory and practice, for the training of professionals with specific skills in this area. This
research aimed to evaluate the use of EMR as a pedagogical resource to enhance
learning in the health field in a university hospital. The method used was a descriptive
study, with a quantitative approach, using a structured and previously validated
guestionnaire as an instrument for data collection, with closed and open questions,
addressing satisfaction with the EMR implemented in the service and its use and
benefit, the evaluation of this tool as a pedagogical resource and the involvement in
the teaching-learning process, was applied to 110 residents, of whom, 70 were from
the medical residency and 40 from the multiprofessional residency. The research was
conducted in the period between August and November 2019, after approval by the
Research Ethics Committee (REC) under the opinion of number 3.455.714 / 2019. The
answers were coded and tabulated in the Microsoft Excel, 2013, program and later the
data were analyzed using the Statistical Package for the Social Sciences (SPSS 23).
It appears that 79.5% of the residents completed their graduation in public institutions,
between 2003 and 2019, with an average age of 28 years. This profile made it possible
to classify the participants as a generation that has mastery of technological resources,
known as generation Y. When analyzing familiarity with the EMR, 44.5% of them stated
that the first contact was only at the residence and 90.9% said that during graduation,
no discipline used EMR as a pedagogical resource. Residents recognize the relevance
of the information generated in the EMR to the learning process and the importance to
be used as a teaching tool. It is concluded that it is necessary to develop the digital
competence of the students, so that they can have a critical and reflective look at the
electronic records, and for that, the EMR that is inserted in the practice scenario, needs
to be recognized and adopted by teachers as a tool during the graduation.

Keywords: Electronic Health Record. Educational technology. Learning. Teaching.
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2.1 INTRODUCAO

A necessidade de registrar as informacdes referentes ao processo saude-
doenca data de tempos remotos e ganhou dimenséao a partir do século V a.C., com a
institucionalizacdo da medicina cientifica por HipOcrates de Co6s. Na enfermagem,
Florence Nightingale foi a idealizadora desses registros, com fundamentacdo na
importancia da continuidade da assisténcia e avaliacdo da qualidade do servico
(PINTO, 2007).

Esses registros tinham uma abordagem sistematica e empirica, por serem
feitos diariamente no formato de anotacbes. Baseavam-se na observagéao,
mensuracdo e comparacdo da evolucdo clinica dos doentes diante dos aspectos
ambientais, sociais, nutricionais e assistenciais, permitindo compreender a

complexidade do processo saude-doenca.

Foi através dessas anotacdes, durante a prética clinica, que os profissionais
da saude identificaram a necessidade de recorrer ao histérico de internacdo e as
observacbes registradas para manter o acompanhamento dos doentes,
consequentemente foi necessario instituir um instrumento oficial de comunicagéo, o
prontuario do paciente, que é definido pelo Conselho Federal de Medicina (2002),

como:

um documento Unico, constituido de um conjunto de informacdes,
sinais e imagens registradas, geradas a partir de fatos,
acontecimentos e situacdes sobre a salde do paciente e a assisténcia
a ele prestada, de carater legal, sigiloso e cientifico, que possibilita a
comunicacdo entre membros da equipe multiprofissional e a
continuidade da assisténcia prestada ao individuo.

Dentro dessa perspectiva, o prontuario surge como ferramenta de informacéo
e comunicacgao, sendo considerado um documento extremamente importante para a
prestacéo do cuidado em saude, a tomada de decisdo gerencial, 0 apoio a pesquisa
e formacéo profissional (BRASIL, 2012).

Por muito tempo o suporte impresso foi Unico dispositivo utilizado para
armazenar as informacfes, mas com o surgimento das novas tecnologias foi visto
que esse tipo de documento era um veiculo de comunicacgéao limitado e ultrapassado,

diante das falhas identificadas que oferecem riscos ao paciente e dificulta a
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organizagdo do servico, como a ilegibilidade em decorréncia dos “hieroglifos”
comumente usados pelos profissionais de saude, perda frequente de informacdes,
dificuldade de acesso aos arquivos, falta de padronizacdo, fragilidade do papel e
ocupacao de estrutura fisica para arquivar os documentos (SANTOS; PAULA; LIMA,
2003).

Nessa perspectiva, a principal problemética do prontuario em papel esta
relacionada a caligrafia ilegivel dos trabalhadores da area da saude, principalmente
da categoria médica, dificultando a compreensdo e interpretacdo por outros
profissionais (dificuldade que pode partir do proprio médico que as redigiu), expondo
0 paciente aos riscos assistenciais e comprometendo a precisdo necessaria do

tratamento.

Partindo dessa premissa, os resultados de uma revisao integrativa realizada
por Silva, Passos e Carvalho (2012), revelaram como principais fragilidades na terapia
farmacolégica a prescricdo com caligrafia ilegivel e com falta de informacdes
relacionadas a apresentacédo, dose e via de administracdo dos medicamentos. Sendo
assim, a letra do médico foi considerada como uma das maiores causas de erro de

medicacao.

Na tentativa de suprir essas fragilidades, as instituicbes hospitalares foram
incorporando cada vez mais recursos inovadores em seus dominios. Um deles foi o
Prontuério Eletronico (PE), que tem sido adotado com o objetivo de obter melhorias
na gestdo dessas organizacgfes, disponibilizando um instrumento de informacdo em
saude que permite acessibilidade rapida aos dados pessoais e clinicos do paciente,
compartilhamento de informacfes em tempo real, realizacdo de prescricédo, evolucao,
solicitacdo de exames e de materiais para procedimentos, tudo de forma eletrénica
(MUYLDER et al., 2017).

A composicdo do PE segue uma ordenacédo de icones determinados pela
propria instituicdo de saude, mas o Conselho Federal de Medicina (CFM) estabelece
no Art. 5° da Resolugéo n° 1.638/2002, os itens obrigatorios que devem constar do
PE. Sao eles: (i) Identificacdo do paciente (nome completo, data de nascimento, sexo,
nome da mae, naturalidade e endereco completo), (ii) Anamnese, (iii) exame fisico,
(iv) exames laboratoriais e de imagens solicitados com os respectivos resultados, (V)
hipoteses diagndsticas, (vi) diagnostico definitivo e tratamento, (vii) evolugéo diaria do

paciente contendo data e hora, (viii) discriminacdo dos procedimentos aos quais o
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mesmo foi submetido e (ix) identificacdo dos profissionais através da assinatura
eletronica (BRASIL, 2002).

Além dos itens obrigatorios, a instituicdo pode aderir a outras ferramentas que
auxiliam e trazem agilidade ao processo assistencial. Estes sdo componentes
interligados ao PE, como é o caso do laboratorio, farmacia, radiologia, setores
administrativos e de suprimentos. As requisi¢coes realizadas por estes componentes
sao direcionadas a estes setores de forma imediata, por serem totalmente on-line.

Neste contexto, vale ressaltar que para implantacdo de um sistema
informatizado s&0 necessarios recursos econdmicos, organizacionais e cognitivos. E
preciso viabilizar computadores, acesso a internet, planejamento da estrutura fisica,
treinamento dos profissionais, além da contratacdo de profissionais da area de
computacdo para sanar eventuais problemas com as maquinas e tirar davidas sobre

a manipulagéao do programa.

A adocao dessa ferramenta também traz novos desafios para os cursos de
saude, um deles é a necessidade de inserir no ambiente de aprendizagem 0s
treinamentos praticos, para a formacao de profissionais com habilidades no uso das
novas tecnologias. A implementacdo do PE exige mudanca na pratica clinica e
consequentemente afeta o processo educacional (MILANO et al., 2014; FIGUEIREDO
et al., 2016).

Com a compreensédo de que o PE ja faz parte de cenarios de pratica para
graduandos e residentes de cursos da area de saude, em diversas instituicdes de
ensino, 0 seu manuseio exige competéncias que podem ser desenvolvidas ou
adquiridas, dentre elas: habilidades de comunicacdo usando sistemas de registro
eletrdnico de saude; acesso e analise das informacdes do paciente que estdo
inseridas no PE e desenvolvimento do raciocinio cientifico através das informacdes
que sao disponibilizadas de forma rapida e estruturada (PONTEFRACT; WILSON,
2019).

Adicionalmente, os recursos disponibilizados no PE e a complexidade das
informacgdes inseridas, quando bem trabalhadas por preceptores e discentes, podem
ser caracterizadas como uma potente ferramenta pedagdgica, além de possibilitar a
utilizacdo em pesquisas académicas. Para isso, elas devem respeitar a privacidade

dos pacientes, tema explorado por Xu et al. (2015).
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Com essa visao, instituicbes de ensino internacionais ja estdo implementando
em seus curriculos competéncias de informética que integram tecnologia com a
pratica clinica. E o caso da Universidade de Salde e Ciéncia de Oregon (Oregon
Health & Science University — OHSU), Estados Unidos, que implementou em seu
curriculo uma plataforma de treinamento chamada Simulated EHR (Sim-EHR),
baseada em um prontudrio médico simulado com paciente virtual. Estas medidas
suprem a necessidade de integrar os alunos em um ambiente pratico, ao desenvolver
habilidades de Registro Eletrénico em Saude (RES) e proporcionar oportunidades

ativas de ensino-aprendizagem (MILANO et al., 2014).

Algumas associagdes como a Associagdo Americana de Faculdades de
Medicina (Association of American Medical Colleges — AAMC) e a Associagao
Americana de Faculdades de Enfermagem (American Association of Colleges of
Nursing — AACN) também reconhecem que os alunos devem estar preparados para
acessar e analisar informacg0es essenciais do paciente usando sistemas de registro
eletrbnico de saude. Estas organizacdes sabem da importancia de se integrar
ferramentas tecnoldgicas no ensino para desenvolver as habilidades dos alunos.
Integracdo que requer uma mudanga cultural e precisa ser estrategicamente
planejada (TITZER; SWENTY, 2014; WITTELS et al., 2017).

No Brasil, a resolucdo n°® 569 de 8 de dezembro de 2017, aprovada na 2862
Reunido Ordinaria do Conselho Nacional de Saulde, expressa que 0S cursos de
graduacéo devem incorporar aos seus projetos pedagdgicos o uso de Tecnologias da
Informacao e Comunicacéao (TIC), em suas diferentes formas. Eles devem utilizar para
isso ferramentas e estratégias disponiveis para efetivar a formacao e as praticas para
a educacdo e comunicacdo em saude, bem como sua aplicabilidade nas relacdes
interpessoais (BRASIL, 2017).

Apesar da Resolucéo citada ja estar publicada desde 2017, de acordo com
Pereira, Ferenhof e Spanhol (2019) as instituicdes de ensino de cursos de saude ainda
nao implementaram, de forma efetiva, o processo de ensino e aprendizagem pautados
no aperfeicoamento de competéncias digitais, sendo evidente o despreparo para
formacdao de profissionais que atendam a atual demanda do mercado. A necessidade
de implementar as TIC nos cursos de graduacéo e pos-graduacao justifica a pesquisa
realizada e, muito mais, a construcao de produtos educacionais direcionados para tal
demanda.
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Assim, o PE precisa ser adequadamente explorado pelo ensino e pela
abordagem pedagdgica na formacédo de profissionais, pois esta tecnologia deve ser
percebida ndo como um simples repositorio de informacfes estaticas, mas como
portadora de um documento dinamico capaz de subsidiar e nortear as atividades dos

profissionais que dele fazem uso.

2.2 OBJETIVOS

2.2.1 Objetivo Geral

Avaliar a utilizacdo do Prontuario Eletrénico do Paciente como recurso
pedagogico para potencializar a aprendizagem na area de saude em um hospital

universitario.

2.2.2 Objetivos Especificos

» Descrever a visdo dos residentes sobre o cenario de préatica que dispde de
Prontuério Eletrénico do Paciente;

» Avaliar as habilidades de acesso ao Prontuario Eletrénico do Paciente pelos
residentes em situacdo de aprendizagem nos cursos de saude;

* Registrar as praticas atuais dos residentes na utilizacdo do Prontuério

Eletronico do Paciente.

2.3 PERCURSO METODOLOGICO

2.3.1 Tipo de Pesquisa

Trata-se de uma pesquisa descritiva de abordagem quantitativa, o qual
caracteriza-se pelo emprego da quantificagéo, tanto na coleta de informagdes, quanto
no tratamento, por procedimentos estatisticos (DALFOVO; LANA; SILVEIRA, 2008).
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Segundo Diehl (2004) entre os tipos de estudos quantitativos, destaca-se a
correlacao de variaveis, os estudos comparativos causais e 0s estudos experimentais,

gue procuram explicar o grau de relacéo e proporcionar meios para testar hipoteses.
2.3.2 Local de Estudo

O estudo foi desenvolvido em um hospital universitario do Nordeste brasileiro,
por ser cenario de pratica dos cursos de saude com o propésito de promover
assisténcia, ensino, extensdo e investigacdo cientifica, em consonancia com o0s

objetivos da pesquisa.
2.3.3 Participantes

Foi considerado critério de inclusdo: residentes de quaisquer género e idade,
gue estavam regularmente matriculados no programa de residéncia médica ou
multiprofissional da Universidade Federal de Alagoas (UFAL). Adotou-se como critério
de excluséo: os residentes que ndo estavam desenvolvendo atividades praticas no
hospital universitario e que apresentaram impedimentos, como férias ou Licenca

Maternidade ou falta de interesse em participar da pesquisa.

Do total de 127 residentes regularmente matriculados, 110 participaram da
pesquisa, destes, 70 eram residentes médicos e 40 da residéncia multiprofissional,
sendo oito de cada categoria profissional: enfermagem, farmécia, nutricdo, psicologia
e servico social. Dos 17 que ndo participaram da pesquisa, sete foram excluidos por
nao desenvolver atividades praticas no hospital universitario e dez por apresentar falta

de interesse.

Os residentes aptos a participar da pesquisa foram convidados por e-mail e

mensagens telefnicas.
2.3.4. Producao dos Dados

Apos revisao de literatura, foi elaborado um questionario contendo questées
fechadas e abertas, abordando a familiaridade dos participantes com o uso de
ferramentas eletrénicas, a satisfacdo em relacédo ao PE implantado no servigco e seu
uso e beneficio, a avaliagdo dessa ferramenta como recurso pedagdgico, 0

envolvimento no processo de ensino-aprendizagem e o perfil dos participantes.

Posteriormente, realizou-se um teste piloto para validagdo semantica, onde

foi aplicado a 5 graduandos do ultimo periodo de medicina, nas reparticbes do hospital
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universitario. Esses alunos foram escolhidos por ndo fazerem parte da amostra final
do estudo e por estarem finalizando a graduacéo. Essa etapa contribuiu com o
aprimoramento do método, por meio da andlise da clareza e entendimento das
questdes, identificacéo de possiveis erros na formatacao, coleta e definicdo do tempo

necessario para aplicacgao.

Foi identificado, no teste piloto, a irrelevancia das questdes que envolviam a
caracterizacdo dos participantes quanto a familiaridade com o uso de ferramentas
eletrbnicas, pois quando questionado sobre possuir algum equipamento eletrdnico,
acessibilidade a Internet, utilizacdo de ferramenta digital para estudo e horas de uso
diario em equipamento eletrénico, as respostas foram todas positivas, visto que é uma
geracdo imersa no meio tecnologico. Para qual, esses recursos ja fazem parte do

cotidiano dos participantes.

O questionario foi consolidado com 11 questdes, divididas em trés eixos, 0
primeiro contendo cinco questdes abordando a relacdo do PE com a formacgao
profissional e o cenario de prética, o0 segundo com uma questao utilizando a escala
de Likert, com 21 afirmacdes envolvendo o PE como recurso pedagdgico e o processo
de ensino-aprendizagem, sendo as opc¢bes de respostas conforme o grau de
concordancia: discordo totalmente, discordo, neutro, concordo, concordo totalmente e

0 terceiro eixo com cinco questdes sobre o perfil dos participantes.

Esse instrumento foi disponibilizado em dois formatos, impresso e eletronico,
por meio do formulério on-line criado no Google Forms, sendo enviado inicialmente
por e-mail para todos os participantes, seguido de outras estratégias envolvendo as
redes sociais (WhatsApp e Facebook Messenger), mensagens eletrbnicas via celular
e finalizando com busca ativa nas clinicas cirlrgica, clinica médica, pediatria, centro
cirirgico e nos ambulatérios para aplicagdo do questionario impresso aos

remanescentes.

2.3.5 Aspectos Eticos

A pesquisa conduziu-se no periodo entre agosto e novembro de 2019, apés a

aprovacédo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas, sob
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o0 parecer de numero 3.455.714/2019 (Anexo A), atendendo as exigéncias da
Resolucdo CNS n° 466/2012 e n° 510/2016.

Todos os participantes receberam esclarecimentos e orientacfes sobre a
pesquisa e a participacdo se deu mediante a assinatura do TCLE (Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido) (Apéndice A). Os que responderam o questionario
eletrGnico, o consentimento se deu ao selecionar a op¢éo de aceite e posteriormente

informar o e-mail pessoal, itens obrigatorios para participacdo na pesquisa.
2.3.6 Analise dos Dados

As assertivas de multipla escolha e do tipo Likert, foram avaliadas por meio
de andlise estatistica descritiva simples, inicialmente os dados coletados foram
codificados e tabulados em planilhas do Microsoft Office Excel, versdo 2013, em
seguida utilizou-se o Statistical Package for the Social Sciences (SPSS 23). Para
estimar a consisténcia e confiabilidade das 21 afirmativas do tipo Likert, foi aplicado o
coeficiente alfa de Cronbach, no qual o nivel de significancia foi 0,885. Conforme
Landis e Koch (1977), a consisténcia interna quando classificada entre 0,81 e 1 é

considerada quase perfeita.

2.4 RESULTADOS E DISCUSSAO

2.4.1 Anélise e Discussao do Perfil da Amostra

Do total de residentes, 78,2% eram do sexo feminino e 21,8% do sexo
masculino (grafico 1). Estes dados, acompanham a tendéncia do Brasil em relagéo a
predominancia de mulheres entre os concluintes de cursos de graduacéo e pos-
graduacdo. Segundo o ultimo censo de educacao superior do Instituto Nacional de
Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP), 60,5% dos concluintes de
curso de graduacgéao sao do sexo feminino e 39,5% do sexo masculino, Alagoas segue

essa estatistica com a mesma proporcéo (INEP, 2019).

Gréfico 1. Distribuicdo por sexo dos Residentes de um hospital universitario do Nordeste
brasileiro em 2019.
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Fonte: autor — dados da pesquisa.

Quando comparada essa variavel com demais programas de especializacao
na area da saude em todo Brasil, constata-se que ha uma coeréncia entre esse
resultado. Os estudos desenvolvidos por Carvalho et al. (2019); Cavalcanti et al.
(2016); Mota (2016); Silva et al. (2015) e Soares et al. (2017), os quais analisaram o
perfil dos participantes de diversos programas de residéncia, revelaram na totalidade

maior propor¢ao do sexo feminino.

Nesse cenario, a insercdo da mulher nas universidades, principalmente nos
cursos de saude, é vista como consequéncia do processo de modernizagdo e de
mudancas culturais da sociedade. Essa transformagdo também passa a ser evidente
no mercado de trabalho, superando os paradigmas das profissées tradicionalmente
tidas como femininas, notéria na “medicina e odontologia, areas que historicamente
eram dominadas por profissionais do sexo masculino” (CAVALCANTI et al., 2016,
p.123).

Quando analisada a instituicdo onde concluiram a graduacéo, verifica-se que
79,1% concluiram em instituicdo publica, federal ou estadual, e 20,9% em instituicao
particular. Esses dados, evidenciam o grande niamero de egressos de universidades
federais que dao continuidade a formagédo em instituicdes publicas, mediante cursos

de especializacdo na modalidade de residéncia (grafico 2).
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Gréafico 2. Distribuicdo das categorias profissionais dos Residentes de um hospital
universitario conforme a instituicdo formadora, em 2019.
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Fonte: autor — dados da pesquisa.

Essa observacao leva ao questionamento sobre a formacéo recebida durante
a graduacdo, considerando a existéncia de maior niumero de faculdades privadas e o
menor numero de formandos que ingressam nas especializacbes. Segundo
Cavalcanti et al. (2016, p. 126) “tal fato pode apontar para o descompasso que existe

entre a quantidade e qualidade da formacao que vem sendo oferecida”.

Outro argumento para explicar esse resultado, € que o0s egressos de
Instituicbes de Ensino Superior (IES) publicas apresentam maior tendéncia a seguir
carreiras académicas, dando continuidade as atividades cientificas que ja sé&o
implementadas na universidade e servem de referéncia para os profissionais, como:
os diversos grupos de pesquisas, Programa Institucional de Bolsas de Iniciacéo
Cientifica (PIBIC), Ciéncias sem Fronteiras, Bolsas de Iniciacdo Académica (BIA),
além de agregarem o0 maior numero de programas de pos-graduacdo nas

modalidades lato sensu e stricto sensu.

Logo, a maioria dos profissionais formados em instituicbes privadas s&o pouco

incentivados para o desenvolvimento de pesquisa cientifica e em prosseguir no ambito
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académico, consequentemente apds formacdo priorizam ingressar ao mercado de
trabalho, apenas 39,5% dos egressos dessas faculdades dao continuidade ao
processo de formacgédo (KUZUYABU, 2017).

Com relacédo ao ano de conclusdo da graduacdo dos residentes, constata-se
o predominio dos ultimos cinco anos (grafico 3). Achados que estdo em conformidade
com a proposta do Ministério da Educacdo (MEC) para os cursos de pos-
graduacdo na modalidade de residéncia, que buscam a insercdo de jovens
profissionais da saude, recém-formados, para qualificacdo e aprimoramento das
habilidades técnicas. Esse modelo de especializacdo favorece uma formacéo
diferenciada, por possibilitar o encontro entre conhecimentos tedricos e praticos e a

articulacéo entre a academia e 0s servicos.

Grafico 3. Distribuicédo dos residentes de um hospital universitario em fun¢ao do ano de
conclusédo da graduacéo, 2019.
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Fonte: autor — dados da pesquisa.

Quanto a faixa etaria, 77,3% dos participantes tinham entre 23 e 30 anos,
sendo a média de idade 28 anos. Esses dados sdo compativeis com os estudos de
Brasil, Oliveira e Vasconcelos (2017), no qual 76,3% dos residentes também
ingressaram no programa de especializacao multiprofissional com idade entre 20 e 30

anos, e de Cavalcanti et al. (2016) que obtiveram esse mesmo parametro ao analisar
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o perfil dos ingressantes nos programas de residéncia médica de um instituto de
ensino. Essa variavel proporcionou um olhar diferenciado durante a andlise dos
dados, por ser uma tematica que envolve o0 uso de tecnologia e o0s participantes serem

classificados como geracao y.

Segundo Teixeira (2016), o publico que nasceu entre as décadas de 80 e 90
compde-se de jovens que estdo inseridos em uma realidade social totalmente
informatizada, com acesso a computadores, telefones moveis e o0s diversos
acessorios eletrénicos para comunicacdo, fazem parte da primeira geracdo a

efetivamente crescer em um mundo de convergéncia tecnologica.

Nessa perspectiva, entende-se que fatores relacionados a familiaridade com
0 uso de ferramentas eletronicas, tidos anteriormente como barreiras na adesao ao
PE, ndo serdo mais considerados, por se tratar de uma geracdo que apresenta
acessibilidade e dominio tecnoldgico. Sabe-se que essa mudanca de perfil tende a
influenciar o comportamento dos futuros profissionais frente a aceitacdo das
inovacdes tecnoldgicas. Ainda assim, ndo serdo suficientes para garantir um
pensamento critico diante das informacdes inseridas, o preconizado letramento
informacional e midiatico (VALENTE, 2019).

Conforme Grizzle e Calvo (2013), o letramento informacional e midiatico
refere-se a capacidade de acessar, inserir, compreender e avaliar o conteddo e usa-
lo para criar comunicacdes em diversos contextos, inclusive o processo de ensino e
pesquisa. Além dos critérios relacionados, exige-se percepcdo no que se refere a

seguranca de dados, protecéo e privacidade das informacdes.

2.4.2 Relacdo do PE com a Formacao Profissional

A realidade do progresso tecnoldgico e de sua insercéo nos diversos cenarios
de praticas, aliada as mudancas dos paradigmas econémicos e produtivos, leva a uma
ampla revisdo educacional, que envolve questionar as instituicbes e as préticas de
ensino dos cursos de saude quanto a utilizagdo de ferramentas tecnoldgicas nas

praticas pedagogicas durante a graduacao.
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Uma dessas ferramentas que estdo inseridas no cenério de prética é o PE,
que embora as organizac¢des nacionais de educacao ja falem sobre a necessidade de
priorizar a documentacdo no PE como uma habilidade fundamental, pouco se sabe
sobre as praticas atuais ou barreiras percebidas para os discentes na utilizacdo dessa
ferramenta (FIGUEIREDO et al., 2016).

Sabendo que é necessario preparar os discentes para os desafios do mundo
contemporaneo, sobretudo com as mudancas bruscas do sujeito social motivadas
pelo surgimento dessas novas tecnologias, buscou-se compreender a relacdo de
acessibilidade ao PE durante a graduacao dos profissionais de saude, e quando
guestionados sobre o primeiro contato com o PE, 44,5% afirmaram que durante a
graduacédo nao tiveram contato com o PE, conheceram apenas na residéncia, 25,5%
conheceram entre o 8° - 12° periodos, 21,8% entre 4° - 8° e 8,2% entre o 1° - 4°, dos
que conheceram ainda na graduacao, a maioria, o contato se deu através dos estagios

curriculares ou extracurriculares e nao pela matriz académica do curso.

Esses dados demonstram uma fragilidade na inter-relacdo entre aulas
tedricas e cenario de pratica, pois o PE é um instrumento que esta disponivel no
hospital universitario onde foi realizada a pesquisa. Apesar do PE configurar-se como
ferramenta pedagogica, ndo é amplamente conhecida pelos discentes na graduacéo,
tornando-se um instrumento inutilizado no processo ensino-aprendizagem, podendo

de alguma forma afetar a competéncia digital destes futuros profissionais.

Tal informacédo corrobora os estudos de Pontefract e Wilson (2019) ao
afirmarem que os estudantes dos cursos de salde raramente sdo expostos a
tecnologia ou recebem a oportunidade de usa-la durante sua graduacdo. Contudo,
espera-se que obtenham ao longo do curso uma formacéo que Ihes permitam operar

com esses conhecimentos a luz da realidade de trabalho e tenham aprendido a

recorrer a esses recursos de forma eficaz.

Mesmo sendo uma geragcdo que domina o uso de tecnologia, € importante
ressaltar que a competéncia digital vai além do dominio tecnolégico. Ela requer o uso
de forma critica, ética e criativa dos recursos e ferramentas digitais. Assim, Cazco et
al. (2016) evidenciam que a competéncia digital € mais do que a capacidade técnica
de usar um aparelho de forma funcional, deve estar relacionada ao processamento e
obtencéo de informagdes, bem como uma interagdo dindmica com a ferramenta que

produz e compartilham contetdo.
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Pereira, Ferenhof e Spanhol (2019) enfatizam que para o0 sujeito ser
considerado digitalmente competente, é necessario ir além dos critérios de
usabilidade, precisa dominar um determinado conjunto de conhecimentos, habilidades

e atitudes em relacdo as TIC.

O conceito de competéncia é entendido como a combinacdo de
conhecimentos, habilidades e atitudes apropriadas ao contexto. A
competéncia digital envolve 0 uso confiante e critico da TIC para o
trabalho, lazer e comunicacao. Os individuos também devem entender
como essa tecnologia pode apoiar a criatividade e a inovacao e estar
ciente de questdes relacionadas a validade e confiabilidade de
informacg@es disponiveis e dos principios legais e éticos envolvidos.
(OFFICIAL JOURNAL OF THE EUROPEAN UNION, 2006, p. 6).

Para Sanders et al. (2017), desenvolver competéncia em PE agora € uma
habilidade clinica basica, um curriculo aprimorado deve fortalecer essas habilidades,
permitindo que as disciplinas associem o conhecimento tedrico, o atendimento direto
ao paciente e o registro das informacdes para desenvolver o conhecimento clinico dos

discentes.

A integracdo de teméticas englobando tecnologias digitais, na formacéo
superior sdo primordiais, uma vez que favorece o desenvolvimento de futuros
profissionais digitalmente competentes. Para tal, destaca-se também a necessidade
de capacitar os docentes, por meio da inclusédo da unidade de competéncia digital na
formacdao de tais profissionais (EPURE; MIHAES, 2015).

Os dados referentes ao primeiro contato com o PE durante a graduacao
associam-se a nao utilizacdo do PE como ferramenta pedagdgica pelas disciplinas.
Essa informacdo foi obtida quando questionado, se durante a graduagdao alguma

disciplina utilizou o PE como ferramenta de ensino, e 90,9% responderam que nao.

Vale ressaltar que no Hospital Universitario (HU), onde foi realizado o estudo,
a implantacéo do PE aconteceu gradualmente, com inicio no ano de 2012 nas clinicas
de internacdo e posteriormente nos ambulatorios. Esse processo influenciou a ndo

utilizacao do PE pelas disciplinas durante a graduacao de alguns participantes.

Os que tiveram oportunidade de conhecer o PE em alguma disciplina, se
formaram em instituicdes publicas federais, entre 2015 e 2019, com predominio dos
cursos de farmécia e medicina (gréfico 4). As disciplinas relatadas pelos participantes
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foram: psicologia da saude, farmécia clinica, farmacovigilancia, nutricdo clinica,

semiologia, bioética, clinica médica, cardiologia e nefrologia.

Gréafico 4. Distribuicdo dos Residentes de um hospital universitario que tiveram disciplinas
tedricas que usaram o Prontuario Eletrénico durante a graduacéo, 2019.
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Fonte: autor — dados da pesquisa.

De acordo com Herbert e Connors (2016), a tecnologia esta aumentando a
complexidade no papel dos profissionais de salude e o corpo docente precisa preparar
os formandos para esse ambiente, incorporando o PE no curriculo dos cursos da area
de saude para proporcionar o desenvolvimento de habilidades voltadas para coleta de

dados, comunicacao e tomada de deciséo.

A Associagdo Americana de Faculdades de Enfermagem (American
Association of Colleges of Nursing — AACN) reconhece que os alunos devem estar
preparados para utilizar o PE, vindo a acessar e analisar informacdes que sao
essenciais para otimizar o atendimento ao paciente. A integracéo dessa tecnologia ao
ensino da enfermagem é primordial para atender as novas necessidades do mercado
de trabalho e essa integracao requer mudanca cultural e precisa ser estrategicamente
planejada (TITZER; SWENTY, 2014).

Verifica-se que nenhuma disciplina do curso de enfermagem utilizou o PE

durante a graduacdo e apenas 7,0% dos residentes de medicina tiveram essa
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oportunidade, sendo um fator preocupante na formacéo desses profissionais, pois
essas evidéncias vao na contramdo das atividades laborais, uma vez que a
enfermagem e a medicina sdo responsaveis pela maior quantidade de informacdes
inseridas no PE e consequentemente por passar mais tempo manipulando essa

ferramenta.

Em sintese, esses dados demonstram que as atividades académicas nem
sempre estdo articuladas aos servicos e que varias habilidades que deveriam ser
desenvolvidas durante a graduacdo s6 sdo adquiridas ao longo da carreira

profissional.

Santos e Marin (2018) e Gondin et al. (2019), destacam a necessidade das
instituicbes de ensino inserirem na formacado dos profissionais da area de saude o
preparo para a utilizacao de tecnologias, visando uma formacao voltada para o uso
da informatica como aliada na prética profissional, principalmente nos cursos de
enfermagem que formam profissionais mais presentes no cenario hospitalar e que

fazem a gestao do servico.

Os achados apresentados, também remetem a falta de conhecimento dos
professores e preceptores quanto ao uso e as potencialidades que o PE dispde na
construcdo do conhecimento, implicando a nédo utilizagdo em seus planos de ensino.
N&o obstante, os docentes devem compreender as mudancas e serem receptivos,
readaptando o seu saber a nova realidade, enfrentando os desafios e atendendo a

diversidade que essa nova conjuntura educacional exige.

Mediante a necessidade de acompanhar o cendrio atual, com “exigéncia de
maior planejamento pelo professor de atividades diferenciadas, focadas em
experiéncias, em pesquisa, em colaboracdo, em desafios, jogos, multiplas linguagens
e simulagbes de situagbes reais” (MORAN, 2013, p.32), torna-se essencial o
desenvolvimento de capacitacdo docente voltada para utilizacdo das novas

ferramentas tecnologicas como recurso pedagogico.
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2.4.3 Percepgbes dos Participantes em Relacdo ao PE no Processo Ensino-

Aprendizagem

O PE introduz novos desafios para 0 ensino nos cursos de saude. Também
requer que profissionais e estudantes tenham um olhar critico sobre a importancia das
informagdes geradas no processo assistencial para com o desenvolvimento da
aprendizagem; desse modo, constitui-se recurso para enriquecer e favorecer o

processo educativo.

Nessa perspectiva, foram introduzidas no instrumento de coleta de dados
afirmativas utilizando a escala de Likert, para verificar os graus de concordancia e
discordancia em relacéo a cada uma das afirmacdes relacionadas ao PE, objetivando
avaliar as percepcoes dos participantes em relacdo ao PE como recurso pedagdgico

€ 0 processo ensino-aprendizagem.

Verifica-se que, ap6s a graduacao, 88,1% dos profissionais ingressos na
residéncia, reconhecem a importancia do PE como ferramenta de ensino e 92,7%
referem que as informacdes geradas sdo relevantes para o0 processo de

aprendizagem (Tabela 1).

Tabela 1: Percepcdo de residentes de um hospital universitario sobre o Prontuario

Eletrénico como ferramenta de ensino e aprendizagem, 2019

Afirmativas DT D N C CT M AC
1 - Eu j4 utilizei as informacdes do PE para 29 10 11 23 37 3,264 0,877

pesquisa.

2 - Ja fiz estudo de caso utilizando as 19 11 8 23 49 3,655 0,874
informacdes do PE.

3 - Trabalhar com o PE durante a 6 7 28 69 4,400 0,859
graduacgdo é importante.

4 - As informagbes geradas no PE séo 5 1 2 26 76 4,518 0,857

relevantes para 0 processo de

aprendizagem.
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7

5 - Atualmente, & necesséario sair da
graduacdo com habilidades especificas
para o uso do PE.

6 - A resisténcia dos profissionais em
aderir ao PE seria solucionada com a
utilizacdo desta ferramenta durante a
graduacéo.

7 - A utilizacdo de um simulador de PE,
com pacientes virtuais, contribuiria para o
processo de aprendizagem.

8 - As informacdes do PE poderiam ser
utilizadas pelos professores durante a
graduacgéo.

9 - No estagio tive muita dificuldade em

manusear o PE.
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Legenda: (DT) discordo totalmente, (D) discordo, (N) neutro, (C) concordo, (CT) concordo

totalmente, (M) média, (AC) Alfa de Cronbach. Os nimeros apresentados na tabela em DT,

D, N, C e CT sao correspondentes aos respondentes da pesquisa.

Fonte: dados da pesquisa (2019)

Como critério utilizado para avaliar a confiabilidade e consisténcia interna das

afirmativas apresentadas na Tabela 1, aplicou-se o coeficiente alfa de Cronbach, no

qual apresentaram uma alta significancia (Grafico5). Conforme Landis e Koch (1977),

a consisténcia interna quando classificada entre 0,81 e 1 é considerada quase

perfeita.



36

Grafico 5. Média e coeficiente Alfa de Cronbach referente as afirmativas da tabela 1, HU, 2019.
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Fonte: autor — dados da pesquisa.

Um estudo desenvolvido por Choi, Park e Lee (2016), no qual um dos itens
analisados foi o registro eletronico como ferramenta de aprendizado, evidenciou a
importancia do PE na compreensdo das condi¢cdes clinicas dos pacientes pelas
informacdes fornecidas, entre elas: o status do paciente, sinais vitais, histérico da
doenca, curso de hospitalizacdo desde a admissdo, resultados de exames
laboratoriais e de imagens e prescri¢ces. Os discentes referiram que ter acesso a
essas informacdes permite entender o processo assistencial e associar o
conhecimento tedrico a casos reais, além de ajudar a diminuir o nervosismo

apresentado quando estdo no cenario de pratica.

Quando questionados sobre a resisténcia de adesédo e necessidades de
habilidades especificas, 76,0% dos residentes concordaram que a resisténcia dos
profissionais em aderir ao PE seria solucionada com a utilizacdo desta ferramenta
durante a graduacdo e 69,0% afirmaram ser necessario sair da graduagcdo com
habilidades especificas para o uso do PE e também que a utilizacdo de um simulador

de PE, com pacientes virtuais, contribuiria para o processo de aprendizagem.

Diante da importancia em adquirir essas habilidades, varias instituicdes

internacionais de ensino superior ja integraram em seus curriculos o PE como
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ferramenta pedagogica, a exemplo da Universidade de Saude e Ciéncia do Oregon
(Oregon Health & Science University — OHSU), nos Estados Unidos, que implementou
uma plataforma de treinamento com PE para fornecer aos discentes um ambiente
interativo e pratico (MILANO et al., 2014).

Kowitlawakul, Wang e Chan (2013) enfatizaram a importancia de um
programa de software inovador que utiliza o PE em um curriculo de ensino de
enfermagem, constatando a capacidade de promover a conscientizacao dos discentes
sobre a documentacéo eletrdnica, o aprimoramento da aprendizagem e a capacidade
de oportunizar maior familiaridade com a tecnologia da informacado em saude, além

de aumentar a confianca em registrar as informacgdes eletronicamente.

Milano et al. (2014) sugerem a utilizacdo de um PE de treinamento apds aula
expositiva, na qual os alunos revisam e corrigem prontuarios selecionados pelo
docente, escrevem o plano de cuidado e realizam prescrigdes, conforme o objetivo de

aprendizagem.

O presente estudo encontrou que, no cenario de préatica, o PE serve de
repositério de dados que séo utilizados para duas atividades didaticas no estudo de
caso e na pesquisa clinica, 65,0% dos residentes referiram ter utilizado o PE para
coleta dos dados ao desenvolver estudo de caso e 54,5% para o desenvolvimento de
pesquisa clinica (tabela 1). Essas informacdes reforcam que existe possibilidade de

associar a literatura dos livros e artigos aos casos reais descritos no PE.

Entende-se que o principal desafio é desenvolver o olhar critico e reflexivo dos
residentes diante da complexidade do conteddo que integra o PE, para que essa
ferramenta avance de um simples repositorio de informag¢des para um verdadeiro
instrumento pedagdgico. Com essa perspectiva, 77,0% dos residentes afirmaram que
as informacdes do PE poderiam ser utilizadas nas aulas teoricas pelos professores

durante a graduacéo.

Conforme a nota técnica n° 5, emitida pelo Centro de Inovagdo para a
Educacdo Brasileira (CIEB, 2017), o processo de escolha das ferramentas
pedagogicas a serem utilizadas em sala de aula, requer uma analise da relevancia do
conteuado disponivel, o alinhamento aos objetivos de aprendizagem previstos no
curriculo e a fidedignidade das informacdes, além da necessidade de verificar se a

ferramenta € simples e intuitiva.


http://pesquisa.bvsalud.org/brasil/?lang=pt&q=au:
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Levando em consideracdo o conteudo, a apresentacao gréfica e os icones
que formam o PE, verifica-se a importancia deste recurso como ferramenta
pedagogica capaz de potencializar o processo ensino-aprendizagem. As informacdes
do PE detém consisténcia tedrica associado a casos reais que sao relevantes para a
experiéncia de aprendizagem, possibilitando também selecionar apenas os contetdos
desejados. Quanto a apresentacédo grafica e os icones, segue uma representacao que

permite uma navegacao facil e interativa, como podemos observar na figura 1.

Figura 1. Interface do Aplicativo de Gestédo para Hospitais Universitarios, principal software de

Prontuario Eletrdnico inserido nos hospitais universitarios do Brasil

Y ° e
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Fonte: Pagina de treinamento do AGHU™.

Por apresentar icones didaticos, intuitivos e autoexplicativos, 62,0% dos
participantes referiram néo ter dificuldade no manuseio da ferramenta, essa facilidade
de obter e oferecer informacdes também estéa relacionada ao processo de adaptacao

dos usuarios, onde 80,0% referiram ter se adaptado bem ao PE (Tabela 2).

! Disponivel em: <http://treinamento.ebserh.gov.br/aghu/pages/cascal/casca.xhtml>. Acesso em: 28 de

janeiro de 2020.


http://treinamento.ebserh.gov.br/aghu/pages/casca/casca.xhtml
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Tabela 2: Satisfacdo dos participantes em relacdo ao Prontuario Eletrénico implantado

no servico e seu uso e beneficio, 2019

Afirmativas DT D N cC CT M AC
10 - Adequagcdo do tempo de 7 11 32 47 13 3,436 0,866
preenchimento ao seu servico
11 - Dificuldade de manuseio 22 47 25 15 1 2,327 0,867
12 - Adequacdo ao registro da avaliacao 6 13 21 51 19 3,582 0,866
clinica ao seu servico
13 - Acesso ao histérico dos usuarios 40 50 4,109 0,866
14 - Eficacia em relagdo ao prontuério 35 65 4,382 0,861
fisico
15 - Facilita o atendimento 2 32 69 4,455 0,859
16 - Beneficios para usuéarios e 32 71 4500 0,859
profissionais
17 - DiminuicAo da espera por 6 6 17 26 55 4,073 0,863
atendimentos
18 - Adaptacéo profissional ao prontuario 4 3 15 51 37 4,036 0,862
19 - Prejuizos da interacdo entre 34 44 19 8 5 2,145 0,878
profissional e usuério
20 - No estagio tive muita dificuldade 23 33 28 19 7 2,582 0,874
sobre quais informacdes registrar no PE.
21 - Perco muito tempo durante o estagio 39 36 20 11 4 2,136 0,880

registrando as informag6es no PE.

Legenda: (DT) discordo totalmente, (D) discordo, (N) neutro, (C) concordo, (CT) concordo

totalmente, (M) média, (AC) Alfa de Cronbach. Os nimeros apresentados na tabela em DT,

D, N, C e CT sao correspondentes aos respondentes da pesquisa.

Fonte: dados da pesquisa (2019)

O Gréfico 6 mostra a alta confiabilidade e consisténcia das afirmativas

apresentadas na Tabela 2 ao ser utilizado o coeficiente alfa de Cronbach como

referéncia para avaliacao.
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Grafico 6. Média e coeficiente Alfa de Cronbach referente as afirmativas da tabela 2, HU, 2019.
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Fonte: autor — dados da pesquisa.

Esses dados corroboram a pesquisa desenvolvida por Alves, Kuroishi e
Mandréa (2016), com estudantes e profissionais de fonoaudiologia, na qual para 80,0%
dos estudantes e 83,3% dos profissionais o PE é uma ferramenta simples de

manusear, sendo também de facil adaptacéo.

Segundo Melo (2019), as plataformas tecnologicas quando estruturadas
através de icones, facilitam a interacdo entre usuario e interface. Os icones podem
interferir na experiéncia dos usuarios de diversas formas, quando a representacéo é
facil de ser associada, sua percepcédo se torna mais rapidamente do que a do texto,

deixando as interfaces intuitivas.

Usuarios tém modelos mentais que sédo construidos por anos
de uso de outras interfaces e, nos casos de icones, de observagéo de
outros objetos/animais/cenas. Se um icone corresponde em aparéncia
e utilizacdo ao modelo do usuario a experiéncia € boa - todo mundo
gosta de se sentir inteligente! O contrario - icone reconhecido e agcéo
diferente, ou icone nao reconhecido, causam confusdo. (MELO, 2019,
p. 34)

Diante da constatac&o da facilidade de uso e adaptacao, questionou-se sobre

alguns critérios de interacdo entre maquina e paciente que poderiam interferir no
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processo assistencial e de aprendizagem, sendo eles: adequacao dos registros,
tempo de preenchimento, acesso ao histérico, contribuicdo para o atendimento e

eficacia em relacéo ao prontuario fisico.

Quanto ao tempo de preenchimento em relacéo as atividades desenvolvidas
e a adequacao do registro da avaliacao clinica, mais de 54,0% afirmam ser adequado,
82,0% tiveram acesso ao historico dos usuérios, possibilitando entender a historia
pregressa do paciente, 92,0% asseguraram que o PE facilita o atendimento e 73,0%
concordam que diminui o tempo de espera. Contudo, constata-se com 91,0% de
aprovacao, que o PE é mais eficaz que o prontuério fisico e que traz beneficios para
usuérios e profissionais, ndo acarretando prejuizos na interacao (Tabela 2).

A aprovacado do PE também foi constatada em uma pesquisa desenvolvida
pelo Departamento de Saude e Servicos Humanos dos Estados Unidos (United States
Department of Health and Human Services — HHS), 2019, onde apresentou que mais
de 80,0% dos médicos no mundo j& utilizam sistemas eletrénicos para registrar as
informacBes dos pacientes. Isso devido a facilidade no processo assistencial e a

otimizacao de tempo na abordagem de cada paciente.

Esse mesmo posicionamento relacionado a adequacdo, facilidade no
atendimento e agilidade no servico, foi verificado por Barros et al. (2019), ao analisar
a utilizacao desse sistema pela equipe de enfermagem de um hospital privado. Nesse
estudo, os profissionais referiram que o PE favorece a conclusdo mais rapida das
tarefas e melhora o desempenho no trabalho, sendo considerada uma ferramenta

muito util e eficaz.

Segundo Santos e Marin (2018), os gestores também apresentam boa
aceitacdo dessa ferramenta, por meio de avaliacdo positiva da utilidade para o
desempenho das suas funcdes e facilidade de uso. Reconhecem que a maioria dos
entraves estdo relacionados as condicdes estruturais e organizacionais da instituicao.
Dessa forma, torna-se fundamental agbes para garantir 0s recursos necessarios para
a utilizacdo dessas tecnologias, entendendo que os beneficios superam o0s

obstéaculos.

Dessa forma, vale destacar os principais beneficios que contribuem para
classificar o PE como mais eficaz que o prontuario fisico e que promove maior

agilidade no atendimento, sendo eles: a possibilidade de consultar o historico clinico
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de forma mais pratica; reduzir em até 90% o consumo de papel; programar alertas
voltados a administracdo correta de medicamentos; calcular o efeito de interacdes
medicamentosas; agregar protocolos clinicos; encaminhar de forma on-line os
pedidos de insumos para o0s setores especificos; maior contribuicdo para o servigo de
nutricdo; gerenciamento automéatico da agenda de exames laboratoriais e de imagens.
(MUYLDER et al., 2017; LUO; YOUNG, 2020).

2.5 CONCLUSAO

Pode-se afirmar pelos achados deste estudo que € necessario desenvolver a
competéncia digital dos discentes, proporcionando um olhar critico e reflexivo diante
dos registros eletrénicos, e para tanto, o PE que esté inserido no cenario de pratica,

precisa ser reconhecido e adotado pelos docentes como recurso pedagdgico.

A implementacéo dessa ferramenta de ensino nos cursos de saude, devera
ser mais do que a inser¢cdo de uma nova tecnologia, mas um instrumento que auxilie
e incremente no desenvolvimento do ensino e da aprendizagem. E preciso romper 0s
lagos de resisténcia que ainda permeiam o meio educacional quando se fala de

inovacao tecnologica.

As informacgfes do PE quando integradas as aulas tedricas dos cursos de
saude, potencializam a aprendizagem através da pesquisa, do desenvolvimento de
projetos, da intercomunicacao entre teoria e pratica, com a vantagem de combinar o
melhor do presencial e do virtual no mesmo espaco. Entretanto, ha uma exigéncia de
maior planejamento pelo docente de atividades diferenciadas, baseadas nas

metodologias ativas.

Abaixo foram listadas algumas das potencialidades do PE e suas principais

aplicacoes:

« Como uma ferramenta estatistica — para o registro e coleta de dados, com
possibilidade de emisséo de relatorios e gréficos;

« Como uma ferramenta de investigacdo — para quantificar resultados e a
qualidade da assisténcia prestada, definir o perfil do publico assistido e emitir

relatérios institucionais;
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« Como uma ferramenta clinica e epidemiolégica — para garantir 0 processo
informacional, avaliar necessidades, compatibilizar as intervencdes e o0s
resultados;

« Como uma ferramenta pedagodgica — na pesquisa, estudo de casos, analise de
condutas, desenvolvimento de competéncia informacional, desenvolvimento de

analise de dados e do raciocinio clinico.

Para isso, destaca-se a necessidade de capacitar os docentes e incluir a
unidade de competéncia digital na formacdo de tais profissionais. Esses devem
compreender as mudancgas e serem receptivos aos novos recursos pedagoégicos,
readaptando a metodologia de ensino, enfrentando os desafios contemporaneos e

atendendo a diversidade que essa hova conjuntura educacional exige.

O grande desafio das instituicbes é sair do ensino tradicional, em que o
professor é o centro, para uma aprendizagem mais participativa e integrada ao cenario
de préatica. Deve objetivar o desenvolvimento de habilidades que hoje s6 sao

desenvolvidas ao longo da carreira profissional, por exigéncia do mercado de trabalho.

Para maior aprofundamento da tematica novas pesquisas sdo necessarias,
sugere-se as seguintes abordagens: o preparo dos docentes para integrar recursos
tecnoldgicos na pratica pedagodgica, percepcao das instituicdes educacionais sobre a
importancia que o0s recursos tecnolégicos podem trazer para o aprendizado,
alinhamento pedagdgico entre sala de aula e cenario de pratica. Espera-se que este
trabalho académico possa contribuir com pesquisas futuras.
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3 PRODUTOS

3.1 PRODUTO |
3.1.1 Titulo em Portugués

Prototipo de um Aplicativo Eletronico Denominado: Prontuario Eletrénico para
Aprendizagem

3.1.2 Titulo em Inglés

Prototype of an Electronic Application Named: Electronic Medical Record for

Learning

3.1.3 Publico-alvo
e Discentes, docentes e preceptores dos cursos na area de saude;

e Todos os interessados no uso dos aplicativos como ferramenta de ensino.

3.1.4 Objetivo

Disponibilizar para as universidades um protétipo de aplicativo eletrénico
capaz de integrar docentes, discente e preceptores dos cursos na area de saude, de
forma a aproximar a universidade do cenério de prética e da realidade profissional,

visando potencializar a aprendizagem.

3.1.5 Apresentagéo

A adocdo de dispositivos tecnoldégicos como meio de comunicacdo e
entretenimento esta redefinindo o comportamento social e principalmente as formas
de interacdo entre pessoas. S8o comuns as tomadas de decisdes a partir de consultas
a aplicativos relacionados a previsdo do tempo, transito, financas, compras, entre

outros, influenciando a vida cotidiana (PINA et al., 2016).

Influenciado por essa mudanca de comportamento, surgem os aplicativos

(Apps) com potencial para desenvolver o aprendizado dentro e fora da sala de aula.
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Ha diversos tipos de App disponiveis no mercado, entre eles, aplicativos especificos
para a educacgdo, tais como, jogos educacionais, livros (entre eles, dicionarios,
enciclopédias) e revistas, além dos direcionados para gerenciamento e organizacao
de atividades e processos (NICHELE; SCHLEMMER, 2015).

Esses aplicativos viabilizam o espago de convergéncia da Internet com as
telecomunicacdes, criando ampla rede de comunicacdo e de oportunidades de
aprendizagem. Dessa forma, a integracao de novas midias, contribuem para a criagao
de novas estratégias de ensino, aprendizagem e auto capacitacdo (MELO;
CARVALHO, 2014).

Antes dessas midias serem disponibilizadas aos usuarios, passam por um
processo que envolve o planejamento e a criacdo do produto. Esse processo é
definido como prototipagem, representacdo da interface a partir de especificacbes
preliminares para simular a aparéncia e a funcionalidade de um software. Essa
representacdo passa por avaliacdo dos usudrios para validar a ideia ou propor

mudancas e melhorias, antes de ser desenvolvida (SANTOS, 2006).

Diante dessa reflexdo, considera-se importante a utilizacdo de ambientes
multimidia por meio de aplicativo, para subsidiar e incrementar 0 processo ensino
aprendizagem. O objetivo é disponibilizar um prot6tipo de aplicativo eletrénico capaz
de integrar docentes, discente e preceptores dos cursos na area de saude, de forma

a aproximar a universidade do cenario de pratica e da realidade profissional.

3.1.6 Metodologia

O prototipo foi elaborado com base nos icones disponibilizados nos diversos
software de PE disponibilizados no mercado, e para atingir o objetivo proposto, foram
inseridas funcdes interativas voltados para aprendizagem. O processo de

desenvolvimento foi definido em duas etapas:

o Concepcao e definicdo do problema:

Etapa essencial para a criacdo e desenvolvimento do produto. A definicdo
surgiu a partir da necessidade de aprimoramento do processo de aprendizagem
usando o PE como recurso pedagdégico e pela caréncia de ferramenta tecnoldgica
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para tornar o entendimento dos conteddos atraentes e de facil assimilacdo e

articulagdo com a prética.
o Definigc&o e desenvolvimento:

A construcédo do protétipo foi realizada no Microsoft PowerPoint, no Microsoft
Paint e no site Marvel app que € um servi¢o on-line que tem como objetivo ajudar a
montar protétipos de aplicacfes para smartphones. As telas criadas referem-se a:

Interface de login figura 2, permite o controle por meio da identificacdo do
usuario mediante a inser¢cdo de um usuario e senha, disponibilizando o acesso para

docentes, discentes e preceptores;

Figura 2. Prontuario Eletrénico para Aprendizagem: Interface de login

| eroNTUARIO ELETRONICODE APRENDIZAGEM

PRONTUARIO
eLeTRONICO DE
APRENDIZAGEM

— —

& USUARID

@ SENHA

Fonte: elaborado pelo autor.

Interface central figura 3: ap0s realizar 0 acesso, € apresentada, ao usuario,
a area central do ambiente. Nesta interface, sdo listadas as op¢des para navegacao:
quiz, pacientes, pesquisa, indicadores, e-mail institucional e o icone de vigilancia
hospitalar destinado para notificacdo de riscos e agravos a saude, denominado
VIGHOSP.
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Figura 3. Prontuério Eletrénico para Aprendizagem: Interface central
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Fonte: elaborado pelo autor.

Interface para cadastro do paciente figura 4: destinado para coletar as

informacgdes pessoais.

Figura 4. Prontuario Eletrénico para Aprendizagem: Interface de cadastro do paciente
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Fonte: elaborado pelo autor.
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Interfaces destinadas as informacdes e achados clinicos: anamnese, exame
fisico, evolucédo e prescricdo, respectivamente figuras 5, 6, 7 e 8.

Figura 5. Prontuério Eletrénico para Aprendizagem: Interface para anamnese

ARANMESE

ANAMNESE | P e e e e S s

EXAME FISICO
- IR TESA AT LIAL ERA (SOESEA

EVOLUGAD

| ANTECEDENTES FAMILIARES

PRESCRIGAD ) AMTEGEDENTS PESS0AIS

TN ATLAL (L8 BOENE R
AR TR BOCAAIR

ANTECEOENT RS FARL AR R

ANTECEOENT § S idlAr

AT O S0

- i DADNE PERS NS
EXAME FigICD
EXAMES

Fonte: elaborado pelo autor.

Figura 6. Prontuario Eletrdnico para Aprendizagem: Interface para exame fisico
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Figura 7. Prontuério Eletrénico para Aprendizagem: Interface para evolugéo
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Fonte: elaborado pelo autor.

Figura 8. Prontuario Eletrdnico para Aprendizagem: Interface para prescricao
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Fonte: elaborado pelo autor.

Interfaces de suporte assistencial, destinadas para apoiar o profissional a
tomada de deciséo clinica, como: resultados de exames laboratoriais e de imagens
figura 9, protocolos do Ministério da Saude (MS) figura 10, calculadoras figura 11 e
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lista de Classificagdo Internacional de Doencas (CID) e Problemas Relacionados a

Saude figura 12.

Figura 9. Prontuario Eletrénico para Aprendizagem: Interface de acesso aos exames
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Figura 10. Prontuario Eletrénico para Aprendizagem: Interface de apoio a tomada de decisao clinica,
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Figura 11. Prontuario Eletrénico para Aprendizagem: Interface de apoio a tomada de deciséo clinica,
calculadoras
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Fonte: elaborado pelo autor.

Figura 12. Prontuério Eletrénico para Aprendizagem: Interface de apoio a tomada de deciséo clinica,
lista de Classificagéo Internacional de Doencgas (CID)

a
PROTOCOLOS
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Fonte: elaborado pelo autor.
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3.1.7 Resultados Esperados

Contribuir com a comunidade académica trazendo a proposta de um produto

interativo, capaz de potencializar a aprendizagem.

Referéncias do Produto
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Disponivel em:
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RES_PARA_MOBILE_LEARNING. Acesso em: 22 fev. 2020.

NICHELE, Aline Grunewald; SCHLEMMER, Eliane. Aplicativos para o ensino e
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Federal do Rio Grande do Sul. http://dx.doi.org/10.22456/1679-1916.53497.
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Prot6tipo. 2006. 9731 v. Tese (Doutorado) - Curso de Ppg em Design, Puc-rio - Pontificia
Universidade CatOlica do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2007. Cap. 10.

3.1 PRODUTO I
3.2.1 Titulo em Portugués

Video — Prontuario Eletrénico como recurso pedagogico

3.2.2 Titulo em Inglés

Video — Electronic Medical Record as a pedagogical resource

3.2.3 Publico-alvo

Docentes dos cursos de salude
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3.2.4 Objetivo

Apresentar o Prontuario Eletrénico aos docentes dos cursos de salude, através
de um video que relata a importancia dessa tecnologia, a sua utilizacdo no cenario de

pratica e a possibilidade da sua utilizagdo como ferramenta pedagadgica.
3.2.5 Apresentagéo

O avanco tecnoldgico vem submetendo as instituicbes de ensino e
professores a buscarem formas inovadoras em suas praticas metodolégicas como
meio de tornar o ensino mais atrativo e dinamico, distanciando-se do modelo
tradicional, possibilitando assim uma maior aproximacdo da realidade digital
vivenciada pelos discentes (SANTOS; LIMA; SILVA, 2020).

Nos cursos da area de saude um importante recurso pedagoégico que pode
ser adotado pelos docentes para incrementar a aprendizagem € o PE. Essa
ferramenta j& faz parte do cenério de pratica dos discentes e as suas informacdes
podem ser utilizadas para o ensino e a pesquisa, além de possibilitar o
desenvolvimento de competéncias especificas, dentre elas: habilidades de
comunicagcdo usando sistemas de registro eletrdnico; acesso e andlise das
informacdes e desenvolvimento do raciocinio cientifico (PONTEFRACT; WILSON,
2019).

Os achados apresentados na pesquisa, remetem que os docentes nao
utilizam essa ferramenta em seus planos de ensino por falta de conhecimento quanto
ao uso e as potencialidades que o PE dispde na constru¢cdo do conhecimento. Assim,
na tentativa de elucidar a importancia desse instrumento e como incentivo para inserir
o PE na pratica pedagodgica, foi criado como produto de intervencdo um video

ilustrativo.

A estratégia de utilizar video ilustrativo se deu pela capacidade atrativa do
recurso audiovisual, que permite uma ligacdo entre o0 mundo sensorial visual e 0
auditivo. O video é um texto sincrético, produto da fusdo de imagens, sons, textos
escrito e falado, e a encenacao, pretendendo facilitar o entendimento dos valores
propagados nos comportamentos e no modo de ver o mundo dos espectadores
(PIROLO, 2013).
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3.2.6 Metodologia

O roteiro do video foi elaborado com base no objetivo do produto e nas
referéncias utilizadas na construcao do artigo. Apoés reunir as informacdes e os dados
necessarios para o briefing, foi desenvolvido o argumento principal direcionado ao
publico-alvo, que sdo os docentes.

Depois da aprovacao do roteiro pelo orientador, deu-se inicio o processo de
montagem na ilha de edicdo. O programa utilizado foi a versdo gratuita do Powtoon,
que € uma plataforma on-line de criacdo e edicdo de videos. Essa ferramenta retne

cenas e um banco de imagens que facilitam a producéo e estimulam a criatividade.

Optou-se por um cendrio dindmico composto por imagens e sons
tecnoldégicos, com a proposta de inserir 0 espectador nesse universo digital. O
conteudo é apresentado em forma de convite, utiliza uma linguagem persuasiva e
coloca o docente em posicado principal para adocdo das inovacfes na prética
pedagdgica.

O video foi cadastrado no portal eduCAPES e recebeu o seguinte

identificador: http://educapes.capes.qov.br/handle/capes/573017, posteriormente foi

veiculado no Youtube e no site da Faculdade de Medicina (FAMED), além de
compartilhar o link em plataformas como: Whatsapp, Instagram e Facebook,

facilitando o acesso dos interessados.

3.2.7 Resultados Esperados

Espera-se que esse produto funcione como instrumento de persuasao
contribuindo para que os docentes compreendam a importancia das informacdes
disponibilizadas no PE, as possibilidades de utilizagdo como ferramenta de ensino e
a necessidade de aproximar as aulas teéricas da realidade de trabalho dos

profissionais.


http://educapes.capes.gov.br/handle/capes/573017
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abr. 2020. Galoa Events Proceedings. http://dx.doi.org/10.17648/diversitas-journal-v5i2-811.

4 CONSIDERACOES FINAIS DO TACC

Neste trabalho constatou-se que a utilizagdo do PE como recurso pedagogico
representa um grande desafio para as instituicdes de ensino dos cursos de saude,
que precisam compreender a necessidade de desenvolver novas praticas
pedagogicas, para garantir conhecimento e competéncias essenciais diante da era

digital.

O uso do PE no cenario de pratica dos cursos de saude esta cada vez mais
consolidado, por isso, os docentes devem pensar na possibilidade de incorporar este
recurso em seus planos de ensino, com objetivo de potencializar o aprendizado,
trazendo préaticas pedagdgicas diferenciadas que permitem associar o conhecimento
baseado na literatura aos casos reais descritos no PE, aproximando cada vez mais a

universidade da realidade profissional.

Atendendo a necessidade de acompanhar esse cenario de forte insercéo
tecnoldgica, que requer o uso das TIC, como ferramentas que agregam valores na
construcdo do conhecimento, sugere-se que sejam disponibilizados para os docentes
cursos de formagdo para a utilizacdo pedagogica do PE, visando ampliacdo de

possibilidades de aprendizagem.

Diante da necessidade de proporcionar ambientes de troca de saberes,
experiéncias e aprendizagens, foram elaborados dois produtos educacionais de

intervencao:
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1 — Prototipo de aplicativo eletrénico denominado: Prontuario Eletrénico de
Aprendizagem, direcionado aos discentes, docentes e preceptores;

2 — Video ilustrativo direcionado aos docentes como incentivo para inserir o

PE na pratica pedagdgica.

O trabalho despertou também a curiosidade para outros temas relacionados
ao assunto que carecem de pesquisa, tais como o preparo dos docentes para integrar
recursos tecnoldgicos na pratica pedagogica, a possibilidade de pensar em novos
métodos que envolvam, cada vez mais, a integracao teorico-pratico, no intuito de
romper a barreira do ensino tradicional, e a percepc¢éo das instituicbes educacionais
sobre a importancia que os recursos tecnologicos podem trazer para o aprendizado.
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APENDICE A: TCLE

1/3

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (T.C.L.E.)

Vocé esta sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa Prontuario
Eletrénico como recurso pedagdgico para os cursos de saude , do pesquisador
Newton de Barros Melo Neto. A seguir, as informagoes do projeto de pesquisa com
relagao a sua participagao neste projeto, de acordo com as Resolugdes CNS n”
466/2012:

1. O estudo se destina a avaliar a utilizagao do Prontuario Eletrénico do Paciente
como recurso pedagogico para potencializar a aprendizagem na area de saude.

2. A importancia deste estudo esta na busca de contribuicdes para mudancgas no
processo de ensino-aprendizagem, envolvendo o uso do Prontuario Eletrénico do
Paciente como recurso pedagogico que esta inserido nos cenarios de pratica dos
graduandos e residentes.

3. Com o desenvolvimento de uma nova abordagem metodolégica para o ensino
através do Prontuario Eletrénico do Paciente, espera-se melhorar o desempenho de
aprendizagem entre os graduandos, residentes do programa de Residéncia
Multiprofissional e de Residéncia Médica.

4. A coleta de dados sera conduzida em julho de 2019 em uma unica etapa, atraves
de pesquisa de campo e seu inicio se dara apenas apds a aprovacao do comité de
ética.

5. Os incomodos e possiveis riscos a sua saude sao: risco de revelacao dos dados
pessoais, ocupagao de seu tempo e desgaste fisico e emocional. Para minimiza-los
garantiremos: confidencialidade dos dados e que a pesquisa ocorrera em ambiente
agradavel, no horario mais conveniente para os participantes. Asseguramos
assisténcia médica em caso de desgaste emocional. No caso de danos decorrentes
da participagdo na pesquisa (nexo causal), garantiremos indenizagao, conforme

decisao judicial ou extrajudicial.

6. Os beneficios esperados com a sua participagao no projeto de pesquisa sao: para
a instituigao de ensino, possibilidade de aprimoramento do processo ensino-
aprendizagem centrado no aluno e na melhor utilizagao dos recursos pedagogicos ou
na verificacdo da necessidade de implementacao de tecnologias inovadoras no
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ambito académico; aos discentes disponibilizando uma metodologia de aprendizagem
como proposta para intensificar a aproximacao tedrico-pratica e estimular o
desenvolvimento de habilidades; aos docentes e preceptores que poderao aderir o
Prontuario Eletronico do Paciente como recurso pedagogico; a sociedade em geral,
que ira dispor de profissionais com uma melhor formagao.

7. Caso vocé necessite de alguma assisténcia ou informacao referente a pesquisa,
podera procurar o pesquisador principal (Newton de Barros Melo Neto) na Unidade
de Cirurgia Geral e Especialidades do Hospital Universitario Professor Alberto
Antunes - HUPAA/UFAL, de segunda a sexta-feira pela manha.

8. Vocé sera informado(a) do resultado final do projeto e sempre que desejar, serao
fornecidos esclarecimentos sobre cada uma das etapas do estudo.

9. A qualquer momento, vocé podera recusar a continuar participando do estudo e
retirar seu consentimento, sem que isso |he traga qualquer penalidade ou prejuizo.

10. As informagbes conseguidas através da sua participagao nao permitirao a
identificag@o da sua pessoa, exceto para a equipe de pesquisa.

11. A divulgagao das informagées entre os estudiosos do assunto sé ocorrera apos

sua autorizagao.
12. O estudo nao acarretara nenhuma despesa para voce.

13. Vocé recebera uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE
assinado por todos.

U i oo sos sons s iR s A N PSS FAS I KB A B34 P04 SR RE £S04 Mo AN NO (e P RO £ 42 T mpPRRT S ns o iATane V80 earERaTH 1Y
tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha
participagdo no mencionado estudo e estando consciente dos meus direitos, das
minhas responsabilidades, dos riscos e dos beneficios que a minha participagao
implicam, concordo em dele participar e para isso eu DOU O MEU
CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA SIDO FORCADO OU
OBRIGADO.
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Endereco da equipe de pesquisa:

Instituigao: Hospital Universitario Prof. Alberto Antunes / UFAL
Endereco: Av. Lourival Melo Mota, sn, Tabuleiro

Cidade/CEP: Macei6 / 57072-900

Telefone: (82) 3202-3800

Ponto de referéncia: Universidade Federal de Alagoas

Contato de urgéncia: Sr. Newton de Barros Melo Neto
Endereco: Rua Dr. Oséias Tenorio, n. 41 — Gruta de Lourdes
Complemento: Residencial Life, apartamento 1206
Cidade/CEP: Maceio / 57052-765

Telefone: (87) 99604-7680 / email: newton-16@hotmail.com
Ponto de referéncia: Restaurante Manguezal

'ATENGAO: O Comité de Etica da UFAL analisou e aprovou este projeto de pesquisa. |
Para obter mais informagbes a respeito deste projeto de pesquisa. inlomvar‘
‘ocorréncias irregulares ou danosas durante a sua participagao no estudo, dirija-se ao:|

Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas

Prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC), Térreo, Campus A. C.
|Simoes, Cidade Universitaria ‘

Telefone: 3214-1041 — Horario de Atendimento: das 8:00 as 12:00hs.
E-mail: comitedeeticaufal@gmail.com )

Maceio, de de 2019.

— — — : ’

Assinatura ou impressio datiloscopica d(o,a) Nome e Assinatura do Pesquisador |
voluntari(o,a) ou responsavel legal e rubncar R
s demiis lohas (Rubricar as demais paginas)
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APENDICE B: QUESTIONARIO

1 — Quando foi seu primeiro contato com o Prontuario Eletrénico?
() 1°-4°periodos () 4°-8°periodos ( )8°-12°periodos ( ) Residéncia

2 — Durante a graduacéo, alguma disciplina trabalhou nas aulas te6ricas com Prontuario
Eletrénico?

()Sim ( ) Nao

Em caso afirmativo, indique quais:

3 — O que consta do Prontuério Eletrénico, que poderia ser explorado durante as aulas
na graduagao?

4 — Vocé tem login para inserir informag6es no Prontuéario Eletrdnico?
() Sim ( ) Nao

Se néo, como vocé faz para inserir as informagdes?

5 — Existe supervisdo das informacgdes que vocé coloca no sistema?
()Sim ( ) Nao

Em caso afirmativo, indique quem faz a supervisao:

6 — Assinale a coluna que melhor indica o seu grau de concordancia com cada uma
das afirmagdes seguintes:

1 2 3 4 5
Discordo Discordo Neutro Concordo Concordo
totalmente totalmente




Eu ja utilizei as informacgdes do Prontuario Eletronico para pesquisa.
Ja fiz estudo de caso utilizando as informacgdes do prontuario eletrénico
Trabalhar com o prontuario eletrdnico durante a graduacéo € importante

As informacdes geradas no Prontuario Eletrénico sfo relevantes para o
processo de aprendizagem

Atualmente, é necessario sair da graduacdo com habilidades especificas
para o uso do Prontuario Eletronico

A resisténcia dos profissionais em aderir ao Prontuario Eletronico seria
solucionada com a utilizacfo desta ferramenta durante a graduacio

Perco muito tempo durante o estagio registrando as informacdes no
Prontuario Eletrénico

A utilizaciio de um simulador de Prontuanio Eletrdomico, com pacientes
virtuais, contribuiria para o processo de aprendizagem

As imformagdes do Prontuario Eletrénico poderiam ser utilizadas pelos
professores durante a graduacio

No estagio tive muita dificuldade em manusear o Prontuario Eletrénico

No estagio tive muita dificuldade sobre quais informacgdes registrar no
Prontuario Eletrénico

Adequacio do tempo de preenchimento ao seu servigco
Dificuldade de manuseio

Adequac8o ao registro da avaliagio clinica ao seu servigo
Acesso ao historico dos usuarios

Eficacia em relacfio ao prontuaro fisico

Existéncia de falhas no prontuario

Facilita o atendimento

Beneficios para usuarios e profissionais
Diminuicio da espera por atendimentos
Adaptacio profissional ac prontuario

Prejuizos da interagio entre profissional e usudrio

7 — ldade: anos.
8 — Sexo: ( ) masculino () feminino

9 — Em que tipo de instituicdo vocé cursou a graduagéao?

o~ OO~ O~ O~ O~ O~

O-0O=0O= O-

o= OO0~ 0O+-0O= O- 0O~ O~ 0O~ 0= 0O+

() Instituicdo publica estadual () Instituicdo publica federal

particular
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10 — Em que ano vocé concluiu a graduagao?
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11 — Qual das alternativas vocé se enquadra:
() Académico em medicina.
() Residente do programa de residéncia medica.

Qual a especialidade?

( ) Residente do programa de residéncia multiprofissional.

Qual a profisséo?
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ANEXO A: Parecer do Comité de Etica

UNIVERSIDADE FEDERAL DE £ Plabaforma
ALAGOAS %ﬂﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DA EMENDA

Titule da Pesquisa: F"F!DN'I:LIAF{ID ELETRONICO COMO RECURSO PEDAGOGICO PARA OS CURSOS
DE SAUDE

Pesguisador: NEWTOMN DE BARROS MELO NETO
Area Tematica:

Versio: 2

CAAE: 125432310.1.0000.5013

Instituigdo Proponente: Universidade Federal de Alagoas

Patrocinador Principal: Financiaments Propric
DADOS DO PARECER

Himero do Parecer: 3455714

Apresentagao do Projeto:

Estudo exploratorio e descritivo, com abordagem quantitativa e qualitativa,tendo come cenario todos os
setores do Hospital Universitario Professer Alberto Antunes - HUPAA-UFAL, em que graduandos e
residentes desenvolvem atividades praticas e utilizam o Prontuario Eletrdnico. Populagio: 87 residentes do
programa de residéncia medica, 40 residentes do programa de residéncia multiprofissicnal e 45 graduandos
em medicina do T°

periodo. O Recrutamento dos sujeitos serd por amostragem ndo probabilistica e por conveniéncia. A
pesquisa & direcionada para graduandos e residentes, ndo envolvendo pacientes. Para coleta de dados sera
aplicado um questicnario com perguntas sobre a familiaridade dos participantes com o uso de ferramentas
eletrdnicas, a satisfagio em relagio ao Prontuario Eletrdnico implantado no servigo e seu uso'beneficio, a
avaliagdo

dessa ferramenta como recurso pedagogico & o envolvimento no processo de ensinc-aprendizagen.

Objetivo da Pesquisa:

Cbjetivo Primario:

Avaliar a utilizagio do Prontuario Eletrdnico do Faciente como recurso pedagdgice para potencializar a
aprendizagem na area de saude em um

hospital universitario,

Enderego:  Av. Lourival Melo Mots, sin - Campus A . C. Simdes,

Babrro:  Cldade Universitana CEP: 57.072-900
UF: AL Municipbo:  MACEID
Telafone: [5213214-1041 E-malt comiedeciicawali@gmall.com
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Contreacho do Fareper 3455714

Objetive Secundario:
Descrever a visdo dos graduandos e residentes sobre o cenario de pratica que dispde de Prontuario

Eletrénice do Paciente;

Descrever a acessibilidade ao Prontuario Eletronico do Paciente pelos graduandos e residentes em situagao

de aprendizagem nos cursos de salde;
Registrar as praticas atuais dos graduandos e residentes na utilizagio do Prontuario Eletrdnico do Paciente;

Investigar dominios de competéncia necessaros para utiizagdo do Prontuario Eletrdnico do Paciente.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Os riscos incluem a divulgagdo dos dados pessoais dos sujeitos; ocupagdo do tempo do participants; &
desgaste fisico & emocional.Desse modo, percebe-se que os riscos 530 pequencs para os pariicipantes.
Fara minimiza-los ainda mais, serdo aplicadas as seguintes estratégias: designagéo dos estudantes por
codinomes quando necessario; participagdo no menor tempo possivel, em horario conveniente & ambisnte
agradavel.

Asseguramos assisténcia psicologica em caso de desgaste emocional, nas dependéncias do Hospital

Universitario - HUPAA/UFAL para os participantes que responder3o ao questionario.

Beneficios:

O estudo trara beneficios para a instituigio de ensino, pela possibilidade de apimoramenta do processo
ensino-aprendizagem centrado no alunc e na melhor utilizagdo dos recursos pedagdgicos ou na verificagdo
da necessidade de implementagdo de tecnologias inovadoras no ambito académico; aos discentes
disponibilizande uma metodologia de aprendizagem como proposta para intensificar a aproximagdo tedrico-
pratica & estimular o desenvolviments de habilidades; acs docentes e precepiores que poderdo aderir o
Prontuario Eletrdnico do Paciente como recurso pedagogico: a sociedade em geral, que ira dispor de

profissionais com uma melhor formagio.

Enderego:  Av. Lourval Malo Mota, 5in - Campas A . C. SimBes,

Babrro: Cldads Universitara CEP: 57.072-900
UF: AL Municipbo:  MACEID
Telelone. (52)3214-1041 E-mallc comiedesticautalFgmall.com
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Comentarios & Consideragoes sobre a Pesquisa:

i projeto atendeu as comegdes solicitadas pelo comité de ética, estando apto para o desenvolvimento.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
(s termes apresentados estio em conformidade com o solicitado na plataforma.
Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

A lista de pendéncias foi sanada, dessa forma o projeto esta em apto a ser desenvolvidao.

Consideragoes Finais a critéric do CEP:

Protocole Aprovado

Prezado (a) Pesguisador (a), lembre-se que, segundo a Res. CHNS 466/12 & sua complementar 51002016:

2 participante da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou de retirar seu consentimento em
gualguer fase da pesquisa, sem penalizagio alguma e sem prejuizo ao seu cuidado e deve receber copia do
TCLE, na integra, assinado e rubricado pelo (a) pesquisador (a) & pelo (a) participante, a ndo ser em estudo
com autorizagio de dedlinio;

W 52 dewve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado e descontinuar o estudo
soments apos analise das razdes da descontinuidade por este CEP, exceto quando perceber risco ou dano
nao previsto ao sujeito participante ou quando constatar a supericridade de regime oferecido a um dos
grupos da pesguisa gue requeiram agdo imediata;

O CEF dewve ser imediatamente informado de todos os fatos relevantes que altierem o curso normal do
estudo. E responsabilidade do pesquisador assegurar medidas imediatas adequadas a evento adverso
ocorrido e enviar notificagdo a este CEF e, em casos pertinentes, 8 ANVISA;

Eventuais modificagies ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas ao CEP de forma clara e sucinta,
identificando a parte do protocole a ser medificada e suas justificativas. Em caso de projetos do Grupo | ou [l
apresentados anteriorments a ANVISA, o pesguisador ou patrocinador deve envia-las tambem a mesma,
junte com o parecer aprowvatorio do CEP, para serem juntadas ao protocolo inicial;

Seus relatdrios parciais & final devem ser apresentados a este CEP, inicialmente apds o prazo determinado
no seu cronograma € ao termino do estudo. A falta de envio de, pelo menos, o relatoric final da pesquisa
implicara em nao recebimento de um proximo protocolo de pesguisa de vossa autoria.

 cronograma previsio para a pesquisa sera executado caso o projeto seja APROVADOD pelo

Enderego: Ay, Lounval Maio Mots, sin - Campus & . C. Simbes,

Babrro:  Cldade Uinkversitana CEP: 57.072-500
UF: AL Municipla: MACEKD
Tedafome. (52)3214-1041 E-malt comiiedecticaufali@gmall.com

Figine 03 da [



UNIWERSIDADE FEDERAL DE

ALAGOAS

Contireacio do Farecer 3,455 714

76

Platafor
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Sistema CERP/COMER, conforme Carta Cireular n®. 061/201 2COMEP/CHS/GE/MS (Brasilia-DF, 04 de maia

de 2012).

Este parecer foi elaboradoe baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documernto Arguiva Postagem Autor Situagdo
Informagdes Basicas | PE_INFORMAGOES_BASICAS_136848( 31/05/2018 Aceito
do Projeto 7 _E1.pdf 11:37:54
Ciutros cartaresposta. pdf 3052018 |NEWTOMN DE Areito

11:34:16 |BARROS MELD
NETO
Outros declaracacdecumprimentoresposta pdf 31/0572018 |[NEWTON DE Aceito
11:32:25 |BARROS MELD
METD
Projeto Detalhado /| projetodetalhado. pdf 052018 |NEWTOMN DE Areito
Brochura 10:38:04 (BARROS MELO
Inwestigador NETO
TCLE/ Termos de | TCLEresposta.pdf 31/05/2018 |[NEWTON DE Aceito
Assentimenta / 10:34:58  (BARROS MELO
Justificativa de MNETO
Auséncia
Cronocgrama CRONOGRAMA pdf 170472018 [NEWTON DE Aceito
23:14:02 |(BARROS MELO
METD
Outros declaracacpsicologa. pdf 04042018 |NEWTOM DE Areito
17:40:06 |BARROS MELD
METO
Declaracao de cartadeaceite. pdf 04042018 |NEWTOM DE Areito
Instituicao & 11:18:06 |BARROS MELD
Infraestrutura NETO
Orgamento orcamenio.pdf 04042018 |NEWTOM DE Areito
11:18:38 |BARROS MELD
NETO
Ciutros declaracacdeisencaodeconfiibc. pdf 04042018 |NEWTOM DE Areito
10:46:53 |BARROS MELD
METD
Qutros TERMODERESPOMSABILIDADE. pdf 03042019 |[NEWTON DE Ageito
22:34:38% |BARROS MELO
NETO
Folha de Rosto FOLHADEROSTO. pdf 030472018 |NEWTON DE Aceito
22:30:38  |BARROS MELO
METO

Endersgo: Ay, Loumyval Malo Mols, & - Campus A . C. Simles,

Babrro. Cldade Universitana
Municipio:  MACEID
[E2)3214-1041

UF: AL
Telafone:

CEP. 57.072-900

E-malk  comitzdecticautal @gmall com
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Situagio do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciagao da CONEP:
Mao

MACEID, 15 de Julho de 2018

Assinado por:

Luciana Santana
{Coordenadora))

Enderego:  Av. Lourval Meio Motg, &1 - Campus & . G Simfes,
Balrro:  Cldage Universitana CEP- 57.072-900
UF: AL Municiplo:  MACEID

Todafome: [52)3214-1041 E-malt comiedeclicawiali@gmall.com
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