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APRESENTACAO

A multidisciplinaridade intrinseca nesta colecao é algo que temos discutido a cinco
anos no centro oeste do pais através do evento cientifico denominado CoNMSaude.
Sabemos que a saude necessita urgentemente de rever alguns conceitos quanto
a colaboracao efetiva de todos os seus profissionais, e exatamente por isso temos
buscado a cada ano reunir mais de doze areas da saude para debater ciéncia e
dialogar juntos sobre os avangos da saude em todos os seus aspectos. Varios pontos
temos levantado a cada ano, todavia tem sido muito claro e notéria a importancia da
orientacédo do académico quanto a necessidade de trabalhar e cooperar com as areas
da saude afins ao seu curso.

Assim a colecdo “Ciéncias da Saude: da teoria a pratica” abordou de forma
categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos de casos, revisbes e
inferéncias sobre esse amplo e vasto contexto do conhecimento relativo a saude.
Além disso, todo o conteudo reuniu atividades de ensino, pesquisa e extensao
desenvolvidas em diversas regides do pais, que analisam a saude em diversos dos
seus aspectos, percorrendo o caminho que parte do conhecimento bibliografico e
alcanca o conhecimento empirico e pratico.

O ultimo volume é um fechamento proposital com trabalhos em contextos
diferentes da saude que em determinados aspectos se relacionam e favorecem ao
leitor indagacoes e reflexdes quanto ao trabalho inter e multidisciplinar.

Com o dever cumprido finalizamos esta obra apresentando um panorama te6rico
e pratico, propiciando um novo patamar para novas obras e publica¢cdes. Destacamos
a fundamental importancia uma estrutura como a Atena Editora capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem seus resultados.
Nosso profundo desejo € que este contexto possa ser transformado a cada dia, e 0
trabalho aqui presente pode ser um agente transformador por gerar conhecimento em
uma area fundamental do desenvolvimento como a saude.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 5

AMBIENTE VIRTUAL DE APRENDIZAGEM PARA
TREINAMENTO DE CLASSIFICACAO DE RISCO

Paulo Roberto Anastacio
Universidade Estadual do Norte do Parana,
Centro de Ciéncias Tecnoldgicas

Bandeirantes — Parana
Fabio De Sordi Junior
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RESUMO: O ensino a distancia vem ganhando
espaco e tem crescido de forma significativa,
proporcionando um novo impulso a educagéo,
devido aos avancos das tecnologias de
informagdes e comunicagdes. No intuito de
utilizar um ambiente virtual de aprendizagem
afim de capacitar enfermeiros para a
aplicacéo da classificacéo de risco, esta agao
de extensdo teve como objetivo elaborar,
desenvolver e implementar um ambiente virtual
de aprendizagem para o curso de treinamento
de classificagao de risco. Foi desenvolvido um
ambiente virtual de aprendizagem envolvendo
o levantamento do conteudo de classificagao de
risco com todos os requisitos necessarios para o
treinamento. Osresultados apontaram excelente
desempenho por parte da avaliacao feita por
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professores enfermeiros da Universidade
Estadual do Norte do Parana e também pelos
Enfermeiros que testaram o ambiente. Conclui-
se que o desenvolvimento deste ambiente
virtual de aprendizagem, contribuiu para a
capacitacdo de enfermeiros que nao tém
disponibilidade para realizar a capacitacdo da
maneira convencional e, concomitantemente
possibilite melhor atendimento e menor tempo
de espera na resolucéo de problemas de saude
da populacgéo que utiliza os servicos de urgéncia
e emergéncia.

PALAVRAS-CHAVE: Urgéncia e emergéncia,
ensino a distancia, tecnologia de informacéo e
comunicagao.

ABSTRACT: Distance
space and has grown significantly, providing a

learning is winning
new impulse to education, due to advances in
information and communication technologies. In
ordertouseavirtuallearningenvironmentinorder
to train nurses to apply the risk classification, this
extension action aimed to elaborate, develop
and implement a virtual learning environment for
the risk classification training course. A virtual
learning environment was developed involving
the survey content of the risk classification with
all the necessary requirements for the training.
The results showed an excellent performance
by the evaluation made by nursery teachers of
the State University of the North of Parana and
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also by the nurses who tested the environment. It is concluded that the development of
this virtual learning environment has contributed to the qualification of nurses who are
not available to perform the training in the conventional manner and, at the same time,
allows better attendance and shorter waiting times in solving the health problems of the
population that they use urgency and emergency services.

PALAVRAS-CHAVE: Urgency and emergency, distance education, information and
communication technology.

11 INTRODUCAO

A Educacéo a Disténcia (EAD) caracteriza-se como modalidade educacional,
na qual a mediacéo didatico-pedagdgica nos processos de ensino e aprendizagem €
realizada por meio das tecnologias de informac&o e comunicagcdo com professores e
estudantes em tempos ou lugares diversos (BRASIL, 2005a).

Devido as inUmeras vantagens e ampla utilizagdo, tanto em treinamento quanto
em auxilio para aulas convencionais, a EAD vem ganhando espa¢o nas metodologias
de ensino, dentre suas vantagens destacam-se a flexibilidade do tempo exigido para
dedicar-se a formacéo com disponibilidade de lugar e horario; ampliacéo dos contatos
interpessoais, ja que esta ndo se limita geograficamente; respeito ao ritmo de cada
um, pois cada um podera acessar no tempo e quantas vezes considerar necessario
para aproveitar o conteudo desenvolvido; novos recursos de aprendizagem; possibilita
diferentes tipos de interacéo; e, sempre atualizando seus conteudos podendo ser ele
impresso para posterior utilizacdo (KEARSLEY e MOORE, 1996).

Visto isso, e com intuito de contribuir com os estudos e a capacitacdo de
profissionais da area da saude este projeto elaborou, implementou e criou um Ambiente
Virtual de Aprendizagem (AVA), desenvolvendo um curso a distancia para atender a
demanda de profissionais interessados em realizar o treinamento da classificacéo de
risco.

A classificagdo de risco € um processo dindmico em que sao identificados os
pacientes que necessitam de tratamento imediato de acordo com o potencial de risco,
dessa maneira, 0s pacientes sdo organizados levando em consideracéo o grau de
urgéncia do paciente, e ndo a ordem de chegada (ABBES e MASSARO, 2004).

Neste trabalho sdo utilizadas vantagens e qualidades relacionadas ao Ensino
a Distancia junto ao AVA’s, potencializando a difusdo de um tema extremamente
importante para o atendimento no sistema de saude nacional, a classificacéo de risco.

Segundo Abbés e Massaro (2004), o sistema de classificacao de risco foi criado
com o objetivo de evitar intercorréncias entre os pacientes graves que sao atendidos
pelo Sistema Unico de Satde (SUS). E um processo dinamico de identificacdo dos
pacientes que carecem de tratamento imediato, de acordo com a potencialidade do
risco, agravos a saude ou grau de sofrimento.

O treinamento para a classificagéo de risco visa capacitar os profissionais da
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area, garantindo o funcionamento correto da triagem, na qual é feita a classificagdo
dos casos que chegam ao plantdo em Urgéncia e Emergéncia (ABBES E MASSARO,
2004).

Do ponto de vista de Souza et al. (2011), a atividade de urgéncia e emergéncia
sao fundamentais na ampla rede de atencao a saude dos pacientes, onde a violéncia
urbana e acidentes por causas externas vem sofrendo constante aumento na demanda
destes atendimentos.

Neste contexto, a utilizagcdo de um ambiente virtual justifica-se para integrar
o potencial do ensino a distancia a importancia do treinamento de classificacdo de
risco. Tendo como objetivos principais, auxiliar, disponibilizar e tornar o treinamento
flexivel, atendendo a demanda dos profissionais de forma que eles possam efetuar o
treinamento.

O curso objetivou capacitar equipes de saude com formacdo académica
para a aplicagéo da classificagdo de risco, possibilitando minimizar consequéncias
indesejadas, como por exemplo, a morte de pacientes na fila de espera.

2| PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O presente trabalho caracteriza-se como pesquisa exploratoria, segundo
Gil (1996) tem o intuito principal de “proporcionar o aprimoramento de ideias ou a
descoberta de intuicdes”. Este tipo de pesquisa é utilizado como um estudo, o qual
tem objetivo de proporcionar uma visao geral de um determinado fato. O problema
deste trabalho foi construido seguindo uma abordagem qualitativa, proporcionando
mais informagdes sobre o0 assunto investigado, delimitando o tema, orientando o foco
dos objetivos e a formulagéo de hipéteses (PRODANOV, 2013).

Este projeto teve como publico alvo, enfermeiros graduados que atuam em
unidades hospitalares no norte do estado do parand e/ou em qualquer regido ou
municipio do estado e federacéo brasileira.

A primeira etapa do projeto envolveu a ampla pesquisa bibliogréafica, observagdes
e levantamento de informagdes sobre a triagem classificatéria junto a um Ambiente
Virtual de Aprendizagem, definindo neste momento a utilizagdo do protocolo de
Manchester.

Para que os objetivos propostos neste trabalho fossem alcancados, foram
necessarios os seguintes passos metodologicos.

Realizar pesquisas sobre a classificagdo de risco e o protocolo de Manchester:
Estudos e levantamento de conteudos sobre a triagem classificatoria.

Montar e organizar o conteudo para treinamento sobre a teméatica: Desenvolver e
organizar os conteudos por temas, montando o treinamento de forma usual e de facil
compreensao.

Analisar as melhores possibilidades para realizacdo do treinamento de forma

virtual.
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Elaborar os materiais didaticos, baseando-se no resultado da analise das
diretrizes e/ou metodologias referentes a producao deste material para EAD.

Adequar e/ou desenvolver o ambiente para realizacao do treinamento: Modelar e
projetar o Ambiente Virtual junto aos temas especificados.

Implementar o curso de treinamento: Montar e adaptar o treinamento no

Ambiente Virtual de Aprendizagem.

Validar o curso: Objetivo de verificar se o treinamento esta de acordo com os
requisitos desejados pela teméatica. Para tanto, o ambiente foi submetido a avaliagéo de
17 professores Enfermeiros e todas as sugestdes de adequacdes foram obedecidas.

A fim de validar o ambiente virtual de aprendizagem foi utilizado o teste System
Usability Scale — SUS. O teste foi realizado por enfermeiros(as) visando verificar
se o treinamento estad de acordo com os requisitos desejados e verificar o grau de
usabilidade do ambiente virtual.

31 ANALISE E DISCUSSAO

Devido aos avangos das Tecnologias de Informacées e Comunicacbes (TIC),
a Educacéo a Distancia vem ganhando espaco e tem crescido de forma significativa
para suprir a crescente demanda do publico (MACEDO; ALMEIDA, 2016).

Machado e Machado (2004) afirmam que o surgimento da TIC proporcionou
um novo impulso a educacao a distancia. O treinamento individualizado no ensino a
distancia é apontando como uma proposta que proporciona flexibilidade de horarios,
avaliacao detalhada, ganho de tempo, aperfeicoamento de instrutores e diminui¢cdo de
erros pelo baixo fluxo de informac¢des (LEEDS, 1997).

O ensino a distancia € um modelo educacional que proporciona a aprendizagem
sem os limites do “espaco ou do tempo” (MARQUES 2019). Kearsley e Moore (1996),
na mesma perspectiva, defendem que o ensino a distancia tem como objetivo promover
a educacao nos locais e nos horarios mais convenientes para o aluno. Todavia, os
discentes dessa modalidade devem apresentar motivacdo natural suficiente para
imporem a si locais e horarios de estudo, isto €, um método de autoaprendizagem
bem organizado.

Santos (2006), conclui que a EAD é uma modalidade de aprendizagem onde a
comunicacéo e a construcao de conhecimentos € intermediada por tecnologias que
possibilitam a participacéo dos alunos e professores em locais e tempos distintos.

Desde entdo, o ensino a distancia tem registrado avancos significativos em todos
os sentidos: regulagéo, qualidade, e principalmente, quantidade de cursos (BRASIL,
2008). Porém para que esses avangos aconte¢cam faz necessario o uso de um Ambiente
Virtual de Aprendizagem (AVA).

Dentre as diversas definicdes, o AVA é um local de aprendizagem que propicia
a interacéo dos alunos com diversos elementos envolvidos no processo de ensino
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aprendizagem (COSTA e LIMA, 2005).

Segundo Santos (2003), um ambiente que utiliza a internet € um espaco no qual
0s seres humanos e objetos técnicos interagem potencializando assim, a construgcao
de conhecimentos, logo a aprendizagem.

Os AVA’s podem ser diferenciados em dois tipos de sistemas: Ambientes Virtuais
voltados a Educacao (AVE) e Ambientes Virtuais voltados ao Treinamento (AVT)
(SILVA et al. 2007). Para conceituar a diferenca entre educacéo e treinamento, Holanda
(2003), pontua que a educacgao € uma forma mais ampla de se aprender enquanto que
o treinamento é especifico.

O treinamento é tido como um processo educacional de curto prazo, que utiliza
procedimento sistematico e organizado, pelo qual o individuo aprende conhecimentos
e habilidades técnicas para um propoésito definido (CHIAVENATO, 1999).

Visto estas vantagens e qualidades relacionadas ao Ensino a Disténcia e dos
AVA'’s, este trabalho alcangou seus objetivos, ofertando e potencializando a difuséo de
um tema extremamente importante para o atendimento no sistema de saude nacional,
a classificagao de risco.

Segundo Abbés e Massaro (2004), o sistema de classificacao de risco foi

criado com o objetivo de evitar intercorréncias entre 0s pacientes graves que sao

atendidos pelo Sistema Unico de Saude (SUS). E um processo dinamico de
identificacdo dos pacientes que carecem de tratamento imediato, de acordo com a
potencialidade do risco, agravos a saude ou grau de sofrimento.

Os servicos de urgéncia e emergéncia constituem importante componente da
assisténcia a saude no Brasil, visto que a realidade da superlotacdo dos prontos-
socorros brasileiros é agravada por problemas organizacionais como o atendimento
por ordem de chegada, sem estabelecimento de critérios clinicos, o que pode acarretar
graves prejuizos aos pacientes (BRASIL, 2006).

Juntamente com a classificacdo de risco, o Ministério da saude aponta o
acolhimento, sendo o ponto de partida de todo o processo na analise dos riscos,
agravos a saude ou ao grau de sofrimento, possibilitando que o atendimento seja
realizado de forma que atenda as necessidades clinicas, e nao respeitando a ordem
de chegada dos usuarios do servigo (SOUZA et al. 2011).

O acolhimento com avaliagéo e classificagao de risco (AACR) € uma tecnologia
utilizada pelo Ministério da Saude no sentido de reorientacéo da politica assistencial
nos servigcos de emergéncia, associando os valores de humanizagéo e qualificacao da
assisténcia (MACKWAY-JONES et al. 2006).

A classificacdo de risco esta fundamentada em conceitos internacionais
estabelecidos pelo protocolo de Manchester, que define padrées para o atendimento
nas emergéncias priorizando o atendimento de acordo com a indicacao clinica,
visando superar os problemas encontrados no modelo tradicional de organizacao
do atendimento por ordem de chegada. O protocolo de Manchester estabelece a
classificacao para prioridade de atendimento (de imediato tempo zero a néo urgente
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—maximo de 240 minutos), sendo realizada pela equipe de enfermagem, (MACKWAY-
JONES et al. 2006).

A Agéncia Americana de Pesquisa e Qualidade em Saude Publica e a Sociedade
Americana de Dor a relatam como o quinto sinal vital, que por sua vez deve ser avaliado
automaticamente assim como o0s outros sinais vitais do paciente que s&o temperatura,
pulso, respiracéo e pressao arterial (SOUZA, 2002).

De acordo com Bottega e Fontana (2010), existem varias maneiras de se avaliar
a dor, sendo que independente da maneira sera obtida informacées qualitativas e
quantitativas a respeito dela. A dor ndo pode ser mensurada por instrumentos fisicos,
como por exemplo, mensuram o peso corporal, porém existem algumas escalas que
permitem avalia-la, completando o processo de analise semiolégica do enfermeiro
relativo a esta experiéncia.

Dentre os instrumentos utilizados para quantificar a dor, esta a escala analogica
visual (EVA) representada pela Figura 1. Escala numérica variando de 0 a 10 (sendo 0O
sem dor; 5, dor moderada e 10, pior dor) para identificar a intensidade da dor, escala
descritiva (variando de “sem dor” até “dor insuportavel”), descrevendo o estresse
causado pela dor (TORRES, 2006).

=3 | INTENS A

Figura 1 - Escala Visual analogica (EVA) de acordo com as cores.
Fonte: Nishio e Franco (2011).

Com esse Protocolo Clinico de classificacdo de risco por cores, 0s servicos de
urgéncia atendem em primeiro lugar os doentes mais graves e ndo necessariamente
0s que chegarem antes. A selecao acontece a partir de uma observagéao prévia, na qual
um conjunto de sintomas ou de sinais é identificado para atribuir uma cor ao paciente.
A cor corresponde ao grau de prioridade clinica no atendimento e a um tempo de
espera recomendado (COREN, 2010).

O enfermeiro se tornou o profissional mais capacitado e indicado a efetuar a
avaliacdo e classificacédo de risco dos pacientes que buscam o servico de urgéncia
e emergéncia, dessa maneira € muito importante a qualificacdo destes profissionais,
para que venha garantir a eficacia e qualidade no atendimento da populacao (SOUZA
etal. 2011).

A inclusao digital ocasionou aumento da utilizacdo de Softwares Livre, que

séo ferramentas que auxiliam o ensino e aprendizagem de maneira a proporcionar
um ensino de qualidade igual ou até melhor que o ensino presencial (CASTRO;
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CASTILHO, 2006), como € o caso deste projeto, que se mantém como instrumento de
aprendizado aos enfermeiros que desejem utilizar o mesmo de forma gratuita.

41 DESENVOLVIMENTO E VALIDACAO DO CONTEUDO E DO AMBIENTE.

4.1 Ambiente virtual de aprendizagem

Os conteudos abordados no AVA foram divididos em trés mddulos, sendo que o
primeiro mddulo abordou o acolhimento, 0 segundo médulo abordou a classificacao de
risco e o terceiro médulo abordou o protocolo de Manchester.

Ao final de cada moédulo o usuario foi encaminhado a um questionario contendo
cinco questdes de multiplas escolhas, as quais foram desenvolvidas e selecionadas
com o auxilio de profissionais enfermeiros.

Para que o usuario passasse para o proximo mddulo, 0 mesmo teve que atingir
uma média de acertos de no minimo 70%, caso contrario teria que refazer a leitura
e a avaliacao, repetindo este processo até atingir a média necessaria para efetuar a
proxima etapa.

O digrama de atividades representado abaixo pela figura 2, demonstra o percurso
que o usuario ira percorrer para que finalize o treinamento. De modo que 0 mesmo sé
conseguira passar de um modulo para outro se atingir o minimo de aproveitamento,
que é de 70%, caso ele atinja 0 minimo necessario, passara para o préximo modulo,
caso contrario tera que refazer o modulo.

A

Usuario

Madulo 1

Ambiente virtual

Questionario 1 Méddulo 2

Questionario 2

Teste de Usabilidade

Figura 2 — Diagrama de atividades.

Fonte: Eu o autor.
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Foi implementado no ambiente virtual de aprendizagem, um contador, cuja
funcéao foi contar quantas vezes o usuario refez a avaliagéo, para que pudesse concluir
0 modulo e passar para o proximo. O objetivo deste contador era saber se o usuario
se deparou com muitas dificuldades ao efetuar os conteudos referente a cada modulo.

Ao finalizar os médulos o usuario era direcionado a um campo de sugestoes,
onde poderiam fazer apontamentos em relacdo a capacitacdo. Posteriormente, eram
direcionados ao teste de usabilidade do sistema, onde responderam um questionario
a fim de validar a usabilidade do ambiente virtual de aprendizado desenvolvido.

4.2 Teste system usability scale — SUS

Winclker (2002) relata que uma interface tem problemas de usabilidade se um
determinado usuario, ou um grupo de usuarios, encontra dificuldades para realizar uma
tarefa com e na interface em questé&o. Tais dificuldades podem ter origens variadas e
ocasionar perda de dados, diminuicdo da produtividade, bem como a total rejeicdo do
software por parte dos usuarios. Portanto, com o objetivo de verificar a usabilidade de
nosso aplicativo, utilizamos um formulario de avaliagdo de usabilidade chamado de
System Usability Scale - SUS.

O SUS foi escolhido pela analise dos resultados obtidos no trabalho de Tullis
e Stetson (2004). De acordo com os autores, este método consegue alcangar bons
resultados com um baixo numero de respostas. Este estudo contou com a participacéo
de 123 respondentes para comparar cinco métodos para avaliacao de usabilidade. Ele
aponta que com 10 respostas, o SUS consegue um nivel de exatidédo de 80%, ja a
partir de 12 respostas, o método alcan¢a um nivel de exatiddo de 100%, se comparado
aos resultados do total de respostas.

51 RESULTADOS OBTIDOS

Foram enviados convites diariamente via e-mail para 35 enfermeiros (as),
dentre eles alguns professores e alunos recém-formados do curso de enfermagem
na Universidade Estadual do Norte do Parana. O tempo estipulado para realizarem
a capacitacao foi de uma semana, tendo inicio no dia 27/06/2016 e término no dia
04/07/2016. Apenas 17 enfermeiros (as) concluiram a capacitagao.

Ao analisar os resultados obtidos da avaliagdo dos mddulos feita pelos 17
enfermeiros, gerou-se uma média geral referente a quantidades de vezes que estes
refizeram a leitura do conteudo e a avaliagdo. Esta andlise resultou em 1,16 tentativas
por modulo e média de acertos por usuario foi de 90% como demonstra o grafico 1.
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Grafico 1 - Média de tentativas por modulo.

Fonte: Eu o autor.

Apés analisar a média de tentativas e acertos dos usuarios, foi feito o
acompanhamento das consideragdes apontadas por eles. Dentre as consideracoes,
algumas se destacaram e foram replicadas abaixo.

+ Resposta do Usuario 1: “Parabéns a equipe organizadora do questionario!
Esta plataforma ficou 6tima! Pena que o acolhimento e a classificacdo de
risco ainda sao uma realidade distante em muitos locais no Brasil”.

+ Resposta do Usuario 4: “Gostei do instrumento, muito didatico e pratico, de
facil compreensao”.

+ Resposta do Usuario 11: “Excelente trabalho”.

Finalizando as partes referente a validacdo e sugestdo da tematica abordada
neste trabalho, foi analisado e calculado a pontuacao do teste de usabilidade, chegando
a um valor de 83,2. De acordo com Cunha (2010), pontuacdes do SUS abaixo de
60 representam sistemas com experiéncias relativamente pobres e insatisfacdo do
usuario, e pontuagdes acima de 80 pontos representam experiéncias muito boas com
alto indice de satisfacao dos usuarios.

6 | CONCLUSAO

O objetivo proposto neste trabalho foi alcangado por meio do projeto e a
implementacédo do AVA para o treinamento de enfermeiros a fim de utilizarem a
classificacao derisco. Para este fim, foi realizada uma analise sobre o0 ensino a distancia,
ambiente virtual de aprendizagem, acolhimento, classificacdo de risco, protocolo de
Manchester, dentre outros. Esta analise foi relevante para criar o ambiente virtual e
dividi-lo em trés mddulos com caracteristicas que possibilitaram atender os requisitos
necessarios para o treinamento.

As avaliagcbes realizadas no ambiente virtual de aprendizagem referentes aos
assuntos abordados apresentaram resultados plausiveis. Os enfermeiros, em média,
concluiram cada modulo em 1,16 tentativas, com uma média de acertos das questoes
de 90%, deste modo foi possivel concluir que os assuntos foram abordados de forma
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clara e objetiva, utilizando a didatica de maneira eficaz.

A resposta do usuéario 1 foi considerada pertinente visto que, ALBINO et al (2007)
aponta que no Brasil a pratica usual ainda é o atendimento por ordem de chegada dos
pacientes, excetuando-se os casos de emergéncias explicitas.

Assim, é impreterivel que se estabeleca a pratica da classificacdo de risco
estruturada dos pacientes que aguardam por atendimento em nossos servicos de
emergéncia. Nado sendo admissivel manter o atendimento nesses servicos por ordem
de chegada dos pacientes, oferecendo risco de morte a estes pacientes, em real
situacao de urgéncia, enquanto a assisténcia é prestada a outros que deveriam estar
no posto de assisténcia basica (ALBINO et. al, 2007).

A avaliacdo geral do ambiente virtual de aprendizagem se mostrou muito positiva,
tanto em relacdo a pontuagdo obtida no SUS, quanto em relacédo as opinides e
sugestdes apresentadas pelos usuarios que avaliaram o ambiente. O fato de agradar,
oferecer clareza e objetividade ao usuario € muito importante, pois satisfaz o usuério
€ 0 objetivo da capacitacao.

A utilizacao deste ambiente virtual justifica-se pelo poder de integrar o potencial
do ensino a distancia a importancia do treinamento de classificagdo de risco.

Tendo em vista a inviabilidade financeira e geografica para o desenvolvimento
de treinamentos em quaisquer areas, inclusive na enfermagem, os AVAs constituem
instrumentos facilitadores para os profissionais e resolutivos para populacéo, ja que,
no caso deste treinamento, pode ser decisivo para a sobrevivéncia em casos de
emergéncia.

Sugere-se para trabalhos futuros a ampliacdo deste ambiente virtual de
aprendizagem, atualizando e aperfeicoando o contetudo disponibilizado para a
capacitacéo, e elaborando certificados para os enfermeiros. Sugere-se também a
utilizacdo do método utilizado neste trabalho, para abordar novos assuntos relevantes
a enfermagem.

REFERENCIAS

ABBES, C.; MASSARO, A. Acolhimento com classificacdo de risco. Brasilia: Ministério da
Saude, 2004. Disponivel em: <http://www.saude.sc.gov.br/hijg/gth/Acolhimento%20com%20
Classifica%C3%A7%C3%A30%20de%20Risco.pdf>. Acessado em: 18 de fevereiro de 2019.

ALBINO, R. M.; GROSSEMAN, S.; RIGGENBACH, V. Classificacao de risco: Uma necessidade
inadiavel em um servico de emergéncia de qualidade. Arquivos Catarinenses de Medicina,
Florianépolis, 36, p. 70-75, 2007.

BOTTEGA, F. H; FONTANA, R. T. A dor como quinto sinal vital: utilizacdo da escala de avaliacao
por enfermeiros de um hospital geral. Texto Contexto Enfermagem, Florianépolis, v. 19, n. 2, p.
283-90, 2010.

BRASIL. Ministério da Educacao. Decreto Federal n°. 5.622, de 20.12.2005. Regulamenta o art.
80 da Lei n°. 9.394, de 20 de dezembro de 1996, que estabelece as diretrizes e bases da educacéo
nacional. 2005a. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004- 006/2005/Decreto/

D5622.htm>.

Ciéncias da Saude: da Teoria a Pratica 11 Capitulo 5




BRASIL; MINISTERIO DA SAUDE (BR). Politica Nacional de Atencéo as Urgéncias. Brasilia (DF):
Ministério da Saude; 2006.

BRASIL. Os Avancos da Educacéao a Distancia. 2008. Disponivel em: <http://portal.mec.gov.br/
index.php?option=com_content&task=view&id=10388>. Acesso em: 18 de fevereiro de 2019.

CASTRO, W. C. F.; CASTILHO, J. E. O Conceito de Limite no Ambiente Virtual Moodle. Brasilia:
S.n., 2006.

CHIAVENATO, I. Treinamento e desenvolvimento de recursos humanos: como incrementar
talentos na empresa. Sao Paulo: Atlas, v. 4, 1999.

COREN PR. Conselho Regional de Enfermagem do Parana. Protocolo de Manchester sera
utilizado por Enfermeiros em Curitiba. 2010.

COSTA, S. S.; LIMA, C. S. S. Os Ambientes Virtuais de Aprendizagem (AVA) e suas apropriacao
pela Educacéao. S.I, 2005.

CUNHA, M. L. C. Redes sociais dirigidas ao contexto das coisas. Master’s thesis, PUC - RJ, 2010.

GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. Atlas, 1996.

HOLANDA, E. P. T. Novas tecnologias construtivas para producao de vedacodes verticais:
diretrizes para o treinamento da mao-de-obra. Master’sthesis, Escola Politécnica da USP, 2003.

KEARSLEY, G.; MOORE, M. Distance education: a systems view. Wadsworth Publishing Company,
Washington, v. 290, p.80, 1996.

LEEDS, D. Treinamento individualizado: como aperfeicoar esta técnica. T&D, v. 56, p.50-

61. 1997. MACHADO, L. D.; MACHADO, E. C. O Papel da Tutoria em Ambiente de EAD. 2004.
Disponivel em:  <http://www.abed.org.br/congresso2004/por/htm/022-TC-A2.htm>. Acesso em: 18
de fevereiro de 2019.

MACEDO, R. P. C.; ALMEIDA, T. M. O processo de educacao a distancia no ensino
profissionalizante. Um estudo de caso no noroeste fluminense. SIED: EnPED-Simp6sio
Internacional de Educacéo a Distancia e Encontro de Pesquisadores em Educagao a Distancia, 2016.

MACHADO, L. D.; MACHADO, E. C. O Papel da Tutoria em Ambiente de EAD. 2004. Disponivel
em: <http://www.abed.org.br/congresso2004/por/htm/022-TC-A2.htm>. Acesso em: 18 fevereiro 2019.

MACKAWAY-JONES, K.; MARSDEN, J.; WINDLE, J. Emergency triage: Manchester Triage Group.
2. Ed. [S.1]:Paperback, 2006.

MARQUES, Edineide Silva. Gestao do conhecimento na producao de material didatico para EaD:
estudo no Setor de Revisao da SEDIS/UFRN. RBBD. Revista Brasileira de Biblioteconomia e
Documentacéo, v. 15, n. 1, p. 24-42, 2019.

NISHIO, E. A.; FRANCO, M. T. G. Modelo de Gestdo em Enfermagem: qualidade assistencial e
seguranca do paciente. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

PRODANOQV, Cleber Cristiano; DE FREITAS, Ernani Cesar. Metodologia do trabalho cientifico:
métodos e técnicas da pesquisa e do trabalho académico-2? Edicao. Editora Feevale, 2013.

SANTOS, E. O. Articulacao de saberes na EAD online: por uma rede interdisciplinar e interativa
de conhecimentos em ambientes virtuais de aprendizagem. In: SILVA, M. (Org.). Educacéo online.

Ciéncias da Saude: da Teoria a Pratica 11 Capitulo 5



Séo Paulo: Loyola, v. 512 p. 217 — 230, 2003.

SANTOS, J. F. S. Avaliacao no Ensino a Distancia. Iberoamericana de Educacién, Santa Catarina,
v. 38, n. 4, p.2-8, 2006.

SILVA, E. L.; MIRANDA, J. J.; HOUNSELL, M. S. Diferencas entre educacao e treinamento em
ambientes virtuais 3D. In: IX Symposium on Virtual and Augmented Reality. Petrépolis, RJ, Brasil:
[s.n.], 2007. p. 1-4.

SOUZA, C. C; TOLEDO, A. D.; TADEU, L. F. R; CHIANCA, T. C. M. Classificagédo de risco em pronto
socorro: concordancia entre um protocolo institucional brasileiro e Manchester. Rev. Latino-Am
Enfermagem, v. 19, n.1, p. 26-33, 2011.

SOUZA, F. A. E. F. Dor: O quinto sinal vital. Rev Latino-am Enfermagem, v. 10, n. 3, p. 446-447,
2002.

TORRES, D. F. M. Fisioterapia: guia pratico para a clinica. Rio de Janeiro, RJ: Guanabara Koogan,
2006. Disponivel em: <http:/bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2002/prt2048_05_11_2002.html>.
Acessado em: 18 de fevereiro de 2019.

TULIS, T. S.; STETSON, J. N. A comparison of questionnaires for assessing website usability. In:
Usability Professional Association Conference, p. 1-12, 2004.

WINCKLER, M.A; PIMENTA, M.S. Avaliacao de usabilidade de sites web. Institut de Recherche en
Informatique de Toulouse, Franga, 2002.

Ciéncias da Saude: da Teoria a Pratica 11 Capitulo 5




SOBRE O ORGANIZADOR

BENEDITO RODRIGUES DA SILVA NETO Possui graduagdo em Ciéncias Biolégicas pela
Universidade do Estado de Mato Grosso (2005), com especializagcdo na modalidade médica
em Andlises Clinicas e Microbiologia. Em 2006 se especializou em Educacdo no Instituto
Araguaia de Pds graduacgéo Pesquisa e Extenséo. Obteve seu Mestrado em Biologia Celular
e Molecular pelo Instituto de Ciéncias Biolégicas (2009) e o Doutorado em Medicina Tropical
e Saude Publica pelo Instituto de Patologia Tropical e Saude Publica (2013) da Universidade
Federal de Goias. P6s-Doutorado em Genética Molecular com concentragdo em Protedmica
e Bioinformatica. Também possui seu segundo Pés doutoramento pelo Programa de Pos-
Graduacéao Stricto Sensu em Ciéncias Aplicadas a Produtos para a Saude da Universidade
Estadual de Goias (2015), trabalhando com Andlise Global da Gendmica Funcional e
aperfeicoamento no Institute of Transfusion Medicine at the Hospital Universitatsklinikum
Essen, Germany. Palestrante internacional nas areas de inovagcées em saude com experiéncia
nas areas de Microbiologia, Micologia Médica, Biotecnologia aplicada a Genbmica,
Engenharia Genética e Proteémica, Bioinformatica Funcional, Biologia Molecular, Genética de
microrganismos. E Sécio fundador da “Sociedade Brasileira de Ciéncias aplicadas a Salde”
(SBCSaude) onde exerce o cargo de Diretor Executivo, e idealizador do projeto “Congresso
Nacional Multidisciplinar da Saude” (CoNMSaude) realizado anualmente no centro-oeste do
pais. Atua como Pesquisador consultor da Fundacdo de Amparo e Pesquisa do Estado de
Goias - FAPEG. Coordenador do curso de Especializagdo em Medicina Gendémica e do curso
de Biotecnologia e Inovagdes em Saude no Instituto Nacional de Cursos. Como pesquisador,
ligado ao Instituto de Patologia Tropical e Saude Publica da Universidade Federal de Goias
(IPTSP-UFQG), o autor tem se dedicado a medicina tropical desenvolvendo estudos na area da
micologia médica com publicacées relevantes em periddicos nacionais e internacionais.

Ciéncias da Saude: da Teoria a Pratica 11 Sobre o organizador




Agéncia Brasileira do ISBN
ISBN 978-85-7247-403-0

7885727474030






