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ESTRATEGIAS DE ENSINO EM ENFERMAGEM
PERIOPERATORIA: UMA AVALIACAO DISCENTE

Teaching strategies in Perioperative Nursing: a student assessment

Estrategias de ensefianza en Enfermeria Perioperatoria: una evaluacion de los alumnos

Carina Aparecida Marosti Dessotte', Ana Sara Mendes Teixeira?, Camila Daniela Amorim de Sousa®, Helena Megumi Sonobe*

RESUMO: Objetivo: descrever a avaliagao dos alunos de dois cursos de graduacdo em Enfermagem sobre as estratégias de ensino utilizadas na disciplina
de Enfermagem Perioperatéria de uma universidade publica do interior paulista. Método: estudo exploratério, transversal, realizado com alunos que
cursaram a disciplina previamente a coleta de dados. Foi criado um instrumento de multipla escolha, abordando a avaliacdo do bloco teérico, praticas de
laboratoério e pratica clinica. Resultados: participaram 39 alunos, sendo que a maioria avaliou o bloco teérico como “bom” ou “muito bom”; os labora-
torios de pratica clinica foram avaliados pela maioria como “bom™ e “excelente”; e as atividades de pratica clinica, desenvolvidas nas enfermarias cirar-
gicas, recuperagio pds-anestésica e salas de operagio, foram avaliadas, no geral, como “muito bom”. Conclusdo: as estratégias de ensino utilizadas na
disciplina de Enfermagem Perioperatoria foram bem avaliadas pelos alunos de graduagio.

Palavras-chave: Enfermagem perioperatoria. Ensino. Avaliacio.

ABSTRACT: Objective: to describe the students’ evaluation of two undergraduate Nursing courses on the teaching strategies used in the discipline of
Perioperative Nursing, in a Public University in the state of Sao Paulo. Method: an exploratory and cross-sectional study was conducted with students
who were enrolled in the discipline prior to data collection. An instrument was created for multiple choice, addressing the evaluation of block theory,
laboratory practice and clinical practice. Results: the participants were 39 students. The majority of the subjects evaluated the theoretical block as “good”
or “very good”; the laboratories of clinical practice were evaluated by the majority as “good” and “excellent”; and the activities of clinical practice, deve-
loped in surgical wards, post-anesthetic recovery and operating rooms were evaluated, in general, such as “very good”. Conclusion: the teaching strate-
gies used in the discipline of Perioperative Nursing were well evaluated by undergraduate students.
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RESUMEN: Objetivo: describir la evaluacién de estudiantes universitarios de dos cursos de Enfermeria en las estrategias de ensefianza que utilizan en la
disciplina de Enfermeria Perioperatoria, en una universidad publica del estado de Sdo Paulo. Método: estudio exploratorio, transversal, realizado con
los estudiantes que se inscribieron en la disciplina previos a la recogida de datos. Creado un instrumento de elecciéon multiple para abordar la evalua-
cion del bloque teorfa, practicas de laboratorio y préctica clinica. Resultados: los participantes fueron 39. La mayoria evaluados el bloque teérico como
“buena” o “muy buena”; los laboratorios de la practica clinica fueron evaluados por la mayoria de los casos como “buena” y “excelente”, y las activida-
des de la practica clinica, desarrollado en salas de cirugia, post-recuperacion anestésica y se evaluaron las salas de operaciones, en general, como “muy
bueno”. Conclusion: las estrategias de ensefianza que utilizan en la disciplina de Enfermeria Perioperatoria fueron bien evaluadas por los estudiantes.

Palabras clave: Enfermeria Perioperatoria. Ensefianza. Evaluacion.

'Enfermeira. Professora Doutora do Departamento de Enfermagem Geral e Especializada da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de So Paulo (USP). E-mail: camarosti@usp.br
Avenida Bandeirantes, 3900, Campus Universitario, Monte Alegre, CEP: 14040-902, Ribeirdo Preto (SP), Brasil. Telefones: (16) 3315-3410/(16) 3325-4057.

?Aluna do quinto semestre de Graduacdo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da USP. E-mail: ana.sara.teixeira@usp.br

3Aluna do décimo semestre de Graduacdo do Curso de Bacharelado e Licenciatura em Enfermagem da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da USP. E-mail: camiladas@hotmail.com
“Enfermeira; Professora Doutora do Departamento de Enfermagem Geral e Especializada da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da USP. E-mail: megumi@eerp.usp.br

Recebido: 08 out. 2015 - Aceito: 11 nov. 2015.

DOI: 10.5327/Z1414-4425201500040002

| 189 |
REV. SOBECC, SAQ PAULO. OUT./DEZ. 2015; 20(4): 189-196




DESSOTTE CAM, TEIXEIRA ASM, SOUSA CDA, SONOBE HM

INTRODUCAO

A assisténcia de enfermagem ao paciente cirturgico demanda
aaprendizagem de novos conhecimentos técnico-cientificos e
de habilidades interpessoais pelos graduandos. Com a implan-
tagdo da nova estrutura curricular na Escola de Enfermagem
de Ribeirao Preto da Universidade de Sao Paulo (EERP-USP),
buscou-se o aperfeicoamento do processo de ensino para
atender a demanda de necessidades dos estudantes, suas
expectativas, bem como a continuidade da construc¢éo e o
aperfeicoamento de seus conhecimentos para a sua forma-
¢do profissional'?.

O planejamento do ensino para a mobilizag¢do e a cons-
trucdo do conhecimento especifico para a formagio pro-
fissional deve ser realizado considerando os contetidos
das disciplinas, com escolha de estratégias pedagogicas
de ensino e avalia¢do, fundamentados em pressupostos
tedrico-metodologicos®®. Para o ensino da disciplina de
Enfermagem Perioperatoria, ha a necessidade de mobili-
zar conhecimentos ja construidos pelos estudantes e outros
novos para avangar na constru¢do de um conhecimento
profissional especifico, como a compreensido do processo
biolégico-fisico, o procedimento anestésico-cirurgico e a
cicatriza¢do da ferida operatoria.

A proposta pedagdgica da EERP-USP visa a um cur-
riculo por competéncias e integrado para a formacio do
enfermeiro generalista, humanista, critico e reflexivo,
capaz de mobilizar multiplos recursos (conhecimentos,
habilidades e atitudes) para lidar com situac¢des comple-
xas do cotidiano profissional, em consonancia com a reo-
rienta¢do da Organizagdo Mundial da Satide (OMS) para
a formagao dos profissionais de satide. Isso ¢ previsto no
Projeto Politico Pedagogico do curso tendo como eixos
fundamentais a Aten¢do Primaria a Satde; o Processo
Satide-Doencga/Cuidado; e o Processo de Trabalho, refe-
rencial pedagbgico de competéncias e da interdisciplina-
ridade, subsidiado pelos fundamentos éticos, pelo traba-
lho em equipe, pela humanizacio e pelas estratégias de
ensino ativas e critico-reflexivas™.

O processo ensino-aprendizagem, por meio das estra-
tégias de ensino em Enfermagem Perioperatoria, buscou
inserir uma abordagem que possibilita um aprendizado mais
ativo do aluno, com a ado¢io da Aprendizagem Significativa,
com uma formagao especifica da atengao ao paciente frente
ao procedimento anestésico-cirurgico, que necessita de cui-
dado integral de enfermagem. Dessa forma, a universidade

se transforma em um local n3o s6 de aquisi¢ao de conheci-
mento, mas em um local onde se constroem experiéncias
mais ampliadas'.

Para a implementacio desse referencial pedagogico, ha a
necessidade de oferecer oportunidades e experiéncias de ensino-
-aprendizagem em que o aluno possa concretamente integrar a
teoria as suas demandas de aprendizagem, com a utilizacio de
estratégias que favorecam esse processo. Assim, alguns ques-
tionamentos nos motivaram neste estudo: as estratégias de
ensino utilizadas na disciplina de Enfermagem Perioperatoria
tém favorecido a construcio de conhecimento que permite o
desenvolvimento de habilidades técnico-cientificas e interpes-
soais do graduando em Enfermagem? As estratégias de ensino
estdo adequadas para as necessidades desses alunos?

OBJETIVO

O objetivo deste estudo foi descrever a avalia¢do dos alunos
de graduacio dos cursos de Bacharelado e Bacharelado e
Licenciatura em Enfermagem sobre as estratégias de ensino
utilizadas na disciplina de Enfermagem Perioperatoria da
EERP-USP.

METODO

Delineamento do estudo
Trata-se de um estudo exploratorio, de corte transversal.
Local e participantes do estudo

O estudo foi realizado na EERP-USP. Uma amostra conse-
cutiva e nao probabilistica foi constituida por alunos dos
cursos de Bacharelado em Enfermagem e de Bacharelado e
Licenciatura em Enfermagem, de ambos os sexos, com idade
acima de 18 anos, independente da classe social e da raca,
e que cursaram a disciplina de Enfermagem Perioperatoria
no ano de 2013. Os alunos do curso de Licenciatura cursa-
ram a disciplina no primeiro semestre de 2013, e os alunos
do Bacharelado cursaram a disciplina no segundo semestre
de 2013. A coleta de dados ocorreu entre os meses de maio
e dezembro do ano de 2014. Os participantes preencheram
os questionarios individualmente.
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O projeto de pesquisa foi elaborado de acordo com os
preceitos éticos da Resolu¢do do Conselho Nacional de Satude
n° 466 de dezembro de 2012 e foi aprovado pelo Comité
de Btica em Pesquisa da EERP-USP, com o nimero CAAE
27214414.9.0000.5393. Cada participante do estudo foi devi-
damente esclarecido quanto a pesquisa. Foi realizada a leitura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, o qual foi
assinado pelo participante e pelo pesquisador apos o consen-
timento em participar da pesquisa.

Coleta de dados

Para a caracteriza¢do sociodemografica dos participantes,
foi criado um instrumento contendo os seguintes dados:
data da entrevista e data de nascimento, para o calculo da
idade em anos; sexo; curso de Enfermagem (Bacharelado
ou Bacharelado e Licenciatura); inser¢do em servi¢os de
satde, na equipe de enfermagem, como auxiliares ou téc-
nicos (sim ou nao).

Com relacdo as estratégias de ensino utilizadas na dis-
ciplina, as atividades sdo compostas pelo bloco teérico e
pelas atividades praticas nos trés cenarios que permeiam o
perioperatério: enfermarias cirargicas para atendimento de
pacientes no pré e pos-operatéorio mediato, recuperagao pos-
-anestésica para atendimento de pacientes no pés-operatorio
imediato e centro cirtrgico para atendimento de pacientes
no transoperatorio.

No bloco tedrico, composto por 30 horas em ambos os
cursos, utilizamos como estratégias de ensino aulas expo-
sitivas dialogadas sobre os seguintes temas: “Anestesia”,
“O adulto e idoso no perioperatério: dimensdes fisiologi-
cas, cognitivas e afetivas”, “A ferida cirtirgica”, “Prevencao e

2 e

controle de infeccdo no paciente cirargico”, “Monitorizacdo

5

hemodindmica”, “Hemoterapia”, “A organizacdo da assis-
téncia de Enfermagem Perioperatoria”, bem como labora-
térios de pratica clinica dos contetdos tedricos desenvolvi-
dos sobre curativos e retirada de pontos, ferida cirargica;
Pressdo Venosa Central (PVC) e assisténcia de enfermagem
a pacientes com estomia.

O bloco de atividades praticas ¢ composto por 120 horas
para o curso de Bacharelado e 90 horas para o curso de
Bacharelado e Licenciatura. A carga horaria é dividida
equitativamente entre os trés cenarios de atua¢io do enfer-
meiro no perioperatério: enfermarias cirtirgicas, recupera-
¢ao pos-anestésica e centro cirargico — salas de operacio.
Ao término de cada cenario de atividades praticas, os alunos

191

apresentam um estudo de caso, embasados no método de
ensino da disciplina, composto por um ciclo pedagogico
de cinco momentos:

1. Inser¢io narealidade (I) - momento em que o aluno, a
partir de suas experiéncias e conhecimentos adquiridos
anteriormente, realiza a coleta de dados para conhe-
cer a historia de vida das pessoas, para identificar as
prioridades para o cuidado de enfermagem periope-
ratoria, refletindo sobre o processo de aprendizagem;
Sintese provisoria (SP) — em grupo, é realizada dis-
cussio e sintese das experiéncias em campo clinico,
identificando as prioridades para o desenvolvimento
das competéncias e habilidades no planejamento da
assisténcia de enfermagem;

Busca de informacdes/ conhecimentos (B) — em fontes
variadas, que subsidiem a compreensio das questdes
acerca do planejamento da assisténcia de enfermagem
perioperatoria e elaborag¢io do estudo de caso;
Nova sintese (NS) — em subgrupo, apresenta¢do do
estudo de caso, com reflexdo sobre informacdes/
conhecimentos trazidos pelos alunos, com a intenco
de compreender os problemas identificados e ressig-
nificar a pratica profissional;

Avaliacdo (A) — ao fim de cada atividade, é realizada
autoavaliacdo, avaliacdo do grupo e avaliacdo do
professor/facilitador.

Para investigar a avaliagdo dos alunos de graduacio
dos cursos de Bacharelado e Bacharelado e Licenciatura
em Enfermagem sobre as estratégias de ensino utilizadas
na disciplina da area de Enfermagem Perioperatoria, foi
criado um instrumento, especificamente para atender ao
objetivo deste estudo, com os critérios ja utilizados para
avaliagdo da disciplina ap6s o seu término, que contém os
seguintes dados:

e avalia¢do do bloco tedrico —aulas expositivas dialoga-
das quanto a: composi¢ao dos temas; tempo dispen-
sado para cada aula; dindmica das aulas; subsidio para
o desenvolvimento das atividades praticas e referén-
cias utilizadas/indicadas.
avaliagdo do bloco tedrico — laboratérios de pratica
clinica, quanto a: composic¢do dos laboratérios de pra-
tica clinica; tempo dispensado para cada laboratério;
dinamica das atividades desenvolvidas nos laboraté-
rios; subsidio para o desenvolvimento das atividades
praticas e referéncias utilizadas/indicadas.

REV. SOBECC, SA0 PAULO. OUT./DEZ. 2015; 20(4): 189-196



DESSOTTE CAM, TEIXEIRA ASM, SOUSA CDA, SONOBE HM

¢ bloco de atividade pratica — enfermarias cirtrgicas,
quanto a: interacdo com os pacientes; aprendizagem
e vivéncia dos conceitos da disciplina: estresse cirtir-
gico, ferida operatéria, curativo, alta hospitalar e
reabilitagdo; organiza¢do do tempo e planejamento
das atividades nos pré e pos-operatérios mediato e/
ou tardio; tempo de duracio da atividade pratica no
cendrio; referéncias utilizadas e indicadas; elabora¢ao,
apresentacio e discussdao do estudo de caso.

 bloco de atividade pratica — centro cirtrgico/salas de
operagao, quanto a: interagdo com a equipe multidisci-
plinar; aprendizagem e vivéncia dos conceitos da disci-
plina: anestesia, eletrocirurgia, paramentacao cirtrgica
e montagem de sala; organizagao do tempo e plane-
jamento das atividades no transoperatério; realizacio
da visita pré-operatoria; tempo de duragio da atividade
pratica no cenario; referéncias utilizadas e indicadas; ela-
boracio, apresentagao e discussio do estudo de caso.

¢ bloco de atividade pratica —recuperacio pds-anestésica,
quanto a: intera¢do com o paciente; aprendizagem e
vivéncia dos conceitos da disciplina: anestesia, preparo
da unidade e admissdo do paciente, avaliagdo inicial
e por sistemas e critérios para alta/transferéncia da
recuperacao; organiza¢io do tempo e planejamento
das atividades no p6s-operatério imediato; tempo de
duragio da atividade pratica no cendrio; referéncias
utilizadas e indicadas; elaboracio, apresentacao e dis-
cussio do estudo de caso.

Para responder a cada um dos blocos, foi criada uma escala
ordinal, do tipo Likert, de cinco pontos, em que (1) significa
ruim, (2), regular, (3), bom, (4), muito bom e (5), excelente.
A avaliacdo dos resultados foi obtida pela descri¢do das fre-
quéncias encontradas em cada um dos itens.

Processamento e analise dos dados

Os dados foram, primeiramente, inseridos no programa Ol Joe
Excel 2010° com a técnica de dupla digitagdo das respostas obti-
das e posterior validagao. Apods a valida¢ao do banco de dados,
eles foram transferidos para o programa Statistical Package
Social Science® (SPSS) versio 17.0, para andlise descritiva das
variaveis do estudo. Foram realizadas andlises descritivas de
frequéncia simples para varidveis nominais ou categoricas,
de tendéncia central (média e mediana) e dispersao (desvio
padrio — DP) para as variaveis continuas.

RESULTADOS

O ntimero de alunos matriculados nos cursos era 130
(80 do curso de Bacharelado e 50 do curso de Bacharelado e
Licenciatura); participaram do estudo 39 alunos.

A caracterizagio sociodemografica dos participantes
encontra-se na Tabela 1.

A idade média encontrada dos participantes foi de 25,13
anos (DP=3,75), sendo o minimo 21,3 e 0 maximo de 38,8 anos.

Na Tabela 2 encontramos a avalia¢do dos alunos quanto
as aulas expositivas dialogadas.

Podemos observar que a maioria dos alunos avaliou a
composi¢io do bloco tedrico, o tempo dispensado para cada
aula, a dindmica das aulas e o subsidio que as aulas oferece-
ram para o desenvolvimento das atividades praticas como
“bom” ou “muito bom”. As referéncias utilizadas e indica-
das nas aulas foram avaliadas, pela maioria dos alunos, como
“muito boas” e “excelentes”.

Na Tabela 3 encontramos a avalia¢do dos alunos quanto
aos laboratoérios de pratica clinica.

Os alunos avaliaram, na sua maioria, a composi¢ao dos
laboratorios de pratica clinica como “bom” e “excelente”.
J4 a “dindmica das atividades desenvolvidas nos laborato-
rios” e o “subsidio que os laboratérios forneceram para o
desenvolvimento das atividades praticas” foram avaliados
como “bom” e “muito bom” pela maioria. O item “tempo
dispensado para cada laboratério” foi avaliado pela maioria
como “regular” e “bom”.

Nas Tabelas 4 a 6 encontramos as avaliacGes dos alunos
quanto as atividades praticas nos cenarios que permeiam o
periodo perioperatorio.

Tabela 1. Caracterizagdo sociodemogréfica dos participantes, segundo
amostra total (n=39). Ribeirdo Preto, maio a dezembro de 2014.

. Amostra total (n=39)
Variavel
n (o/o)

Sexo

Feminino 38 (97,4)
Curso de Enfermagem

Bacharelado e Licenciatura 24 (61,5)

Bacharelado 15(38,5)
Trabalhou como auxiliar de enfermagem®

Nao 33 (84,6)
Trabalhou como técnico de enfermagem**

Nao 33(84,6)

*Cinco participantes ndo responderam; **Seis participantes ndo responderam.
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Tabela 2. Avaliacdo das aulas dialogadas de base tedrica, segundo amostra total (n=39). Ribeirdo Preto, maio a dezembro de 2014.

Critérios de avaliacio Runm Regular Bom Muno bom Excelente
¢ (%) (%) (%) (%) (%)

Composicdo dos temas do bloco tedrico 3(7,7) 13(33,3) 17 (43,6) 6 (15,4)
Tempo dispensado para cada aula 2(5,1) 5(12,8) 24 (61,5) 6(15,4) 2(5,1)
Dindmica das aulas 2(5,1) 5(12,8) 18 (46,2) 11(28,2) 3(7,7)
Subsidio para o desenvolvimento das atividades praticas 2(5,1) 5(12,8) 18 (46,2) 8(20,5) 6 (15,4)
Referéncias utilizadas e indicadas 0 0 9(23,1) 15 (38,5) 15 (38,5)

Tabela 3. Avaliacao dos laboratdrios de pratica clinica, incluidos ao bloco tedrico, segundo amostra total (n=39). Ribeirdo Preto,
maio a dezembro de 2014.

Critérios de avaliacio Ruim Regular Bom Muito bom | Excelente
¢ A n (%) n (%) n (%) n (%)

Composicao dos laboratdrios de pratica clinica 1(2,6) 8(20,5) 12 (30,8) 8(20,5) 10 (25,6)
Tempo dispensado para cada laboratério 3(7,7) 10 (25,6) 13 (33,3) 9(23,1) 4(10,3)
Dinamica das atividades desenvolvidas nos laboratdrios 2(5,1) 6 (15,4) 12 (30,8) 11(28,2) 8(20,5)
Subsidio para o desenvolvimento das atividades praticas 1(2,6) 3(7,7) 16 (41,0) 12 (30,8) 7(17,9)
Referéncias utilizadas e indicadas 0 5(12,8) 8(20,5) 12 (30,8) 14 (35,9)

Tabela 4. Avaliagdo das atividades praticas referentes as enfermarias cirdrgicas, segundo amostra total (n=39). Ribeirdo Preto,
maio a dezembro de 2014,

Critérios de avaliacio Ruim Regular Bom Muito bom | Excelente
G n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Interagdo com os pacientes 1(2,6) 1(2,6) 6(15,4) 23(59,0) 6(15,4)

Aprendizagem e vivéncia dos conceitos da disciplina: estresse

cirurgico, ferida operatdria, curativo, alta hospitalar e reabilitagdo 126 S 2 (028) 2N () Bl

Organizagdo do tempo e planejamento das atividades nos pré e

pos operatoérios mediato e/ou tardio 129 126) a5 Y )
Tempo de duracdo da atividade pratica no cenario 2(5,1) 5(12,8) 13 (33,3) 15 (38,5) 4(10,6)
Referéncias utilizadas e indicadas 0 0 11(28,2) 17 (43,6) 11(28,2)
Elaboracdo, apresentacéo e discussao do estudo de caso 0 4(10,6) 11(28,2) 16 (41,0) 8(20,5)

Tabela 5. Avaliacdo das atividades praticas referentes ao centro cirdrgico, segundo amostra total (n=39). Ribeirdo Preto, maio a
dezembro de 2014.

Critérios de avaliacio Ruim Regular Bom Muito bom | Excelente
¢ n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Interagdo com a equipe multidisciplinar 3(7,7) 9(23,1) 14 (35,9) 8(20,5) 4(10,3)

Aprendizagem e vivéncia dos conceitos da disciplina: anestesia,

eletrocirurgia, paramentacao cirurgica e montagem de sala 0 S s @ e
Organizacao do tempo e planejamento das atividades no transoperatorio 2(5,1) 2(5,1) 20 (51,3) 10 (25,6) 5(12,8)
Realizacdo da visita pré-operatdria 3(7,7) 4(10,6) 15 (38,5) 10 (25,6) 7(17,9)
Tempo de duracdo da atividade pratica no cenario 3(7,7) 7(17,9) 15 (38,5) 8(20,5) 6 (15,4)
Referéncias utilizadas e indicadas 0 0 13(33,3) 15(38,5) 11(28,2)
Elaboracdo, apresentacdo e discussao do estudo de caso 0 1(2,6) 13 (33,3) 15 (38,5) 10 (25,6)
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Tabela 6. Avaliacdo das atividades praticas referentes a recuperagao pds-anestésica, segundo amostra total (1=39). Ribeirdo Preto,

maio a dezembro de 2014.

Critérios de avaliacio Ruim Regular Bom uito bom | Excelente
¢ n (%) n (%) n (%) A n (%)

Interacdo com o paciente

Aprendizagem e vivéncia dos conceitos da disciplina: anestesia,
preparo do paciente, avaliagdo inicial e por sistemas, critérios
para alta/transferéncia da recuperacdo

Organizagao do tempo e planejamento das atividades no
pds-operatorio imediato

Tempo de durago de atividade pratica no cenario
Referéncias utilizadas e indicadas

Elaboragdo, apresentacgdo e discussdo do estudo de caso

Observamos que os alunos avaliaram como “muito bom”,
com maior frequéncia, todos os itens relacionados as ativida-
des praticas desenvolvidas nas enfermarias cirtirgicas.

Ja com relagdo a avaliacdo das atividades praticas
desenvolvidas no centro cirtirgico, os alunos avaliaram como
“bom”, com maior frequéncia, a intera¢gio com a equipe
multidisciplinar, a aprendizagem e vivéncia dos conceitos da
disciplina — anestesia, eletrocirurgia, paramentagao cirtrgica e
montagem de sala, a organiza¢do do tempo e o planejamento
das atividades no transoperatoério, a realizacdo da visita
pré-operatéria e o tempo de durag¢io da atividade pratica no
cenario. Quanto aos itens sobre as referéncias utilizadas e
indicadas, bem como a elaboracio, apresentacio e discussio
do estudo de caso, foram avaliados, com maior frequéncia,
como “muito bom”.

Nas avaliaces relacionadas as atividades praticas na recu-
peragdo pés-anestésica, o tempo de duragdo de atividade
pratica foi avaliado, com maior frequéncia, como “bom”, ao
passo que todos os outros itens foram avaliados, com maior

frequéncia, como “muito bom”.

DISCUSSAD

As estratégias de ensino utilizadas na disciplina de Enfermagem
Perioperatéria foram bem avaliadas pelos alunos de gradua-
¢do dos cursos de Bacharelado e Bacharelado e Licenciatura
em Enfermagem. Nio encontramos estudos semelhantes na
literatura, ou seja, que investigaram a avaliagdo por parte dos
discentes quanto as estratégias de ensino utilizadas na dis-
ciplina. Entretanto, encontramos trabalhos que avaliaram a

1(2,6) 4(10,3) 12 (30,8) 14(35,9) 8 (20,5)
1(2,6) 1(2,6) 10 (25,6) 17 (43,6) 10 (25,6)
1(2,6) 3(7,7) 13(33,3) 16 (41,0) 6(15,4)
2(5,1) 7(17,9) 13(33,3) 11(28,2) 6(15,4)
0 0 8(20,5) 19 (48,7) 12 (30,8)
0 1(2,6) 10 (25,6) 18 (46,2) 10 (25,6)

evolugdo do ensino de Enfermagem Perioperatéria em cur-
sos de graduacdo de Enfermagem no Brasil'®".

Em um estudo, as pesquisadoras avaliaram as tendéncias
do ensino da assisténcia de Enfermagem Perioperatoria'.
Participaram docentes de dez cursos de graduacio em
Enfermagem, da cidade e da regido metropolitana de S3o Paulo,
no ano de 2002. As pesquisadoras encontraram que a carga
horaria tedrica, em centro cirrgico, variou entre 30 (80%) e
72 horas (20%) e a pratica, entre 60 (60%) e 90 horas (40%),
carga horaria semelhante a da EERP-USP. Os contetidos
tedricos sobre a assisténcia de Enfermagem Perioperatoria
foram abordados em um bloco tedrico em 70% dos casos, e
em 30% dos casos foram abordados ao longo do desenvolvi-
mento da disciplina. Com relago as atividades praticas sobre
a assisténcia de Enfermagem Perioperatoria, 50% dos cur-
sos desenvolviam-na durante o estagio em centro cirtrgico.

Com rela¢do aos temas abordados para subsidiar o
ensino da assisténcia de enfermagem perioperatéria, nos
objetivos das disciplinas avaliadas no estudo, foram expli-
citadas as intencdes de identificar, caracterizar e conhecer
os aspectos fisicos e organizacionais e as instala¢gdes das
Unidades de Centro Cirtrgico (UCC), Centro de Material
Esterilizado (CME) e Recupera¢ido P6s-Anestésica (RPA),
bem como os tipos, as fases e as complica¢des do procedi-
mento anestésico-cirurgico. Especificamente quanto aos
conteudos, foram identificados a circula¢io das salas de
operagdo; a instrumentagdo cirtirgica; os procedimentos
antimicrobianos; os procedimentos técnicos relativos a
anestesia, hemostasia, posi¢oes e instrumentais da sala
de cirurgia; as repercussdes do trauma anestésico-cirur-
gico; os tratamentos cirtrgicos; a terminologia; os tempos
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cirirgicos; a degermacao; o ambiente cirtrgico; e o reco-
nhecimento e o reprocessamento de materiais'.

Outro estudo investigou como ¢ oferecido o conteudo
de centro cirtrgico em 159 instituicdes brasileiras de ensino
de graduag¢do em Enfermagem. A média de carga horaria
total da disciplina foi de 94,7 horas (DP=80 horas); média
da carga horaria tedrica de 56,1 horas (DP=29,9) e média da
carga horaria pratica de 42,3 horas (DP=33,2). Identificaram
ainda que, em 32,7% dos cursos, ndo existe uma disciplina
especifica que aborda a Enfermagem Perioperatéria — esse
conteuido encontra-se disperso em outras disciplinas'.

Frente ao exposto, consideramos relevante uma discussao
sobre a importancia dessa disciplina na formacdo do enfer-
meiro generalista. As Diretrizes Curriculares Nacionais de
Curso de Gradua¢do em Enfermagem'* asseguram as ins-
titui¢des de ensino superior a liberdade na composigao da
carga horaria a ser cumprida para a integraliza¢do dos cur-
riculos, ocasionando falta de especificidade quanto as com-
peténcias e as habilidades que devem compor a formagio do
enfermeiro generalista'’.

Concordamos com pesquisadores ao afirmarem que,
na tentativa de se adequar a carga horaria minima dos cur-
sos e simultaneamente as politicas de satide, alguns con-
tetidos, como o de centro cirtrgico, tendem a ser prete-
ridos, como de menor valia na formacao do enfermeiro®’.
Além disso, ainda hoje ndo encontramos um consenso no
conceito de enfermeiro generalista e o contetido de cen-
tro cirdrgico tem sido considerado, em muitos cursos,
uma especialidade’.

Diante desses questionamentos, encontramos uma pes-
quisa que teve como objetivo conhecer a opinido dos enfer-
meiros sobre a necessidade da disciplina de Centro Cirurgico
na graduacio de Enfermagem para fundamentar o conhe-
cimento tedrico-pratico na assisténcia. Foram entrevistados
50 enfermeiros de areas diversificadas, em dois grupos: G1
constituido por 25 enfermeiros que tiveram a disciplina de
perioperatorio na formagio e G2 com 25 que ndo cursa-
ram a disciplina. Os resultados evidenciaram que 100% dos
enfermeiros do G1 e 92% do G2 afirmaram que esta disci-
plina deveria constar no curriculo, pois permite desenvol-
ver conhecimentos para assisténcia qualificada, oferecendo
maior oportunidade de atuacdo. Os autores também con-
cluiram que a exclusdo dessa disciplina em alguns curricu-
los de graduagdo em Enfermagem no Brasil deixou lacuna
na formagio do enfermeiro, induzindo a repensar a inclusao
desta no curriculo™.

Acreditamos que a importancia da disciplina de Enfermagem
Perioperatoria na graduagio de Enfermagem se deve ao fato
de que o aluno precisa compreender que a cirurgia consti-
tui uma situag¢io de crise para o paciente e sua familia, inde-
pendente do porte cirargico, pois sempre ha consequéncias
que implicam em mudangcas na dindmica do cotidiano des-
sas pessoas e surgem novas necessidades, que exigem nova
reorganiza¢do familiar, profissional e social, com adequagéo
das demandas em relacdo as condig¢Ges e as capacidades das
pessoas envolvidas. Os pacientes percebem como ameagas
reais o risco de morte, a perda de érgéos, os prejuizos finan-
ceiros, o desconforto decorrente da internacio, a separacdo
familiar, o sofrimento, a dor e a inseguranga e, para o aluno,
¢ necessaria experiéncia para lidar com essas situag¢oes clini-
cas, que lhe capacite melhor.

Além disso, devemos considerar que os avangos tec-
nolégicos em cirurgia, a complexidade do cuidado e o
estado vulneravel do paciente cirtrgico exigem que a
atuacdo do enfermeiro nessas areas seja respaldada em
conhecimentos evidentes de atuacio e de concepc¢io de
que nosso alvo ¢ a realizagdo de assisténcia periopera-
téria para o sucesso do procedimento anestésico cirtr-
gico com seguranga'.

Consideramos como limitac¢Ges deste estudo o nimero
reduzido de alunos que participaram da pesquisa. Como opta-
mos por entrevista-los posteriormente a disciplina, ja no
momento em que cursavam o estagio curricular, encon-
tramos dificuldade em agendar um horario presencial na
universidade, uma vez que a maior carga horaria nesse
momento é desenvolvida em campo pratico. Além disso,
elencamos também como limita¢do o delineamento trans-
versal. E importante uma reavaliagdo das estratégias de
ensino utilizadas na disciplina de perioperatério apoés a
formacdo desses alunos, quando estiverem ativos no mer-
cado de trabalho.

CONCLUSAD

As estratégias de ensino utilizadas na disciplina de Enfermagem
Perioperatoria, composta pelo bloco teérico, com aulas expo-
sitivas dialogadas e desenvolvimento de laboratérios de pratica
clinica, bem como por atividades praticas nos trés cenarios
que permeiam o perioperatério, foram bem avaliadas pela
maioria dos alunos de graduac¢ao dos cursos de Bacharelado
e Bacharelado e Licenciatura em Enfermagem.
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