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APRESENTAÇÃO

A obra “Discursos, Saberes e Práticas da Enfermagem” aborda uma série de 
estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações realizadas 
pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 6 volumes, sendo eles 
classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de estudo.  Em 
seus 31 capítulos, o volume I aborda a Enfermagem no contexto educacional, com 
enfoque para ensino, pesquisa, capacitação dos profissionais atuantes na área e o 
processo de educar em saúde para sua promoção.

A formação em Enfermagem apresenta-se com o foco na prática educativa, 
desde a base ainda na academia, até a implementação de uma rotina de atualização 
profissional inclusive no âmbito assistencial, visto que as evidências apresentam 
modificações com o passar do tempo. Vale ressaltar que metodologias de ensino que 
envolvem a problematização na prática clínica estão cada vez mais sendo inseridas 
como estratégia de ensino-aprendizagem. Além disso, as práticas educativas 
possuem extrema relevância para a promoção da saúde, apresentando eficácia na 
prevenção dos mais diversos agravos.  

Portanto, este volume é dedicado aos enfermeiros atuantes na assistência, 
docentes da área e discentes, trazendo artigos que abordam experiências do ensino 
e aprendizagem no âmbito da saúde aos mais variados públicos.  A relevância da 
presente obra se estende também ao público usuário dos serviços de saúde, no 
tocante ao desenvolvimento de práticas de autocuidado e de promoção da saúde. 

Ademais, esperamos que este livro possa fortalecer e estimular as práticas 
educativas pelos profissionais de enfermagem, desde a atuação assistencial 
propriamente dita, até a prática dos docentes formadores e capacitadores, buscando 
cada vez mais a excelência no cuidado em enfermagem, e disseminando práticas 
promotoras da saúde.

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: Este estudo objetivou descrever as 
vivências experimentadas junto aos pacientes 
submetidos ao cateterismo cardíaco, abordando 
temáticas relacionadas ao conhecimento sobre 
o procedimento e suas influências físicas 
e emocionais, buscando delinear atuações 
frente à realidade. O relato de experiência foi 
de cunho qualitativo e descritivo, utilizando 
como instrumento de coleta de dados o 
diário de campo, observação estruturada 
(pesquisador participante) e participação 
nas práticas clínicas/gerenciais. Percebeu-
se que a maioria dos pacientes mostrava-
se ansiosa, inquieta e temerosa ao porvir, e 
atrelado a isso havia o desconhecimento ou 
até um ínfimo conhecimento sobre exame 

em si e seus cuidados. Não havia uma rotina 
estabelecida de orientação sobre o exame, 
sendo a sala de espera o cenário escolhido à 
educação em saúde, associando orientações 
verbal, escrita e exposição de multimídia 
(vídeo elaborado durante estudo). O estudo 
permitiu uma reflexão dos serviços de saúde 
ao aprimoramento dos processos de trabalho e 
suas múltiplas possibilidades de educação em 
saúde, sendo a intervenção vídeo-orientadora 
possível de ser implementada à realidade do 
serviço, impactando diretamente o paciente 
com a atenuação de seus temores e anseios, 
promovendo autonomia e empoderamento em 
seu processo saúde –doença.
PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem 
cardiovascular. Cateterismo Cardíaco. 
Cardiopatias. Educação em saúde. Equipe 
multiprofissional. 

THE CARE BEYOND REMEDY: 

REFLECTIONS OF HEALTH EDUCATION IN 

CARDÍAC CATHEDERISM 

ABSTRACT: This study aimed to describe 
the experiences experienced by patients 
undergoing cardiac catheterization, addressing 
topics related to the knowledge about the 
procedure and its physical and emotional 
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influences, seeking to delineate actions in relation to reality. The experience report 
was qualitative and descriptive, using the field diary, structured observation (participant 
researcher) and participation in clinical / managerial practices as a data collection 
instrument. It was noticed that the majority of the patients showed anxious, restless 
and fearful to the future, and tied to this there was the ignorance or even a very small 
knowledge about examination itself and its care. There was no established orientation 
routine on the exam, the waiting room being the chosen scenario for health education, 
associating verbal, written and multimedia exposure (video made during study). The 
study allowed a reflection of the health services to improve the work processes and 
their multiple possibilities of health education, being the video-tutorial intervention 
possible to be implemented to the reality of the service, directly impacting the patient 
with the attenuation of their fears and fostering autonomy and empowerment in their 
health-disease process.
KEYWORDS: Cardiovascular nursing. Cardiac Catheterization. Cardiac disorders. 
Health education. Multiprofessional team.

1 |  INTRODUÇÃO 

Neste começo de século, as doenças cardiovasculares (DCV) tomaram o mesmo 
desempenho das grandes endemias ocorridas nos séculos passados. Estima-se 
que 17,5 milhões de pessoas vieram a óbito devido DCV em 2012, significando 
31% de todos os óbitos a nível global. No Brasil, elas representam cerca de 30% 
dos óbitos. As DCV afetam a funcionalidade do sistema circulatório e cardíaco, 
dentre elas temos a doença arterial coronariana, considerada multifatorial com 
incidência proporcional à prevalência de fatores de risco.² Seu diagnóstico, dentre 
outros aspectos, dá-se pelo Cateterismo cardíaco (CAT), exame padrão-ouro que 
visa observar as artérias coronárias, seus ramos e colaterais, bem como anomalias 
presentes com esmiuçamento suficiente para realizar um diagnóstico preciso e 
efetivo plano terapêutico (MANUAL DE PREVENÇÃO CARDIOVASCULAR, 2017; 
KERN, SORAJJA, LIM, 2017).

Mesmo sendo um exame e não uma intervenção cirúrgica, o CAT trata-se de 
um procedimento invasivo que provoca grande choque emocional aos pacientes, 
propiciando o surgimento de sentimentos como incerteza, estresse, temor e 
ansiedade no decorrer da sua realização, a despeito da reduzida incidência de 
eventos adversos. Estes sentimentos podem ocasionar alterações fisiológicas ao 
paciente, como taquicardia e hipertensão, o que elevam o consumo de oxigênio, 
agravando a evolução da patologia. Se tais sintomas se apresentam no decorrer de 
um procedimento invasivo, como o CAT, podem majorar a duração e a dificuldade 
do exame, bem como trazer possíveis alterações nos resultados do procedimento 
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e causar danos físicos ao paciente. A assistência de enfermagem no momento 
que antecede o procedimento é de essencial importância em relação ao preparo, 
diminuindo o medo e elucidando dúvidas, ajudando os pacientes a enfrentarem 
esse período e fortalecendo-os emocionalmente. A orientação, a ponderação e o 
preparo tanto físico quanto emocional (pscicológico) são parte do momento pré-
procedimento. Neste período, o conhecimento dos medos, dúvidas e perspectivas 
dos pacientes torna-se essencial para que o enfermeiro possa cuida-lo de modo 
individualizado (FERREIRA, RAMALHO, LOPES, 2015; PADILHA, KRISTENSEN, 
2009; CHRISTOFORO, CARVALHO, 2009; LINCH et al, 2009).

A execução de um diálogo educativo no pré- CAT é de extrema importância, 
dando ao paciente um acolhimento particularizado, apoio, conforto e bem-estar. 
Assim, condições de estresse e ansiedade geradas pelo desconhecido poderão ser 
reduzidas, tornando possível a compreensão do paciente às demandas necessárias 
para a realização do exame (FERREIRA, SOUZA, FORTES, 2016).

Neste contexto, é fundamental a colocação do enfermeiro como educador, 
incluindo esta ferramenta como metodologia potencializadora do seu cuidado, pondo 
a educação em saúde como componente profissional, promovendo um despertar 
no indivíduo ao autocuidado e transformações no seu modo de vida (SANTESSO, 
FRIEDRICH, 2015). 

Deste modo, publicações de pesquisas científicas acerca da educação em saúde 
no serviço de hemodinâmica são primordiais, pois possibilitam o compartilhamento 
de experiências profissionais e enriquecimento da dinâmica do serviço, o que ainda 
não é um fato no Brasil (CHAVES, BRUSAMARELLO, HUERNERMANN, 2018).

Assim, este estudo objetivou descrever as vivências experimentadas no 
setor de hemodinâmica junto aos pacientes submetidos ao cateterismo cardíaco, 
abordando temáticas relacionadas ao conhecimento acerca do procedimento e 
suas influencias físicas e emocionais, buscando delinear atuações relevantes da 
enfermagem frente a esta realidade.  

2 |  METODOLOGIA

 Este estudo consistiu em um relato de experiência que descreve aspectos 
vivenciados pela autora, na ocasião de prática curricular de residência em atenção 
cardiovascular de um hospital universitário. Trata-se de uma visão qualitativa, 
que trabalhou a problemática desenhada a partir de processos descritivos e 
observacionais. O relato de experiência é um instrumento de estudo descritivo que 
propõe uma reflexão acerca de uma prática ou um conjunto de práticas que abordam 
um cenário vivenciado na esfera profissional de interesse da sociedade científica. 

O período de prática que resultou na escrita deste relato ocorreu em quase toda 
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a totalidade do período da residência multiprofissional em saúde, mais intensamente 
de março a maio de 2018, na Unidade de Hemodinâmica de um Hospital Universitário 
situado na cidade de Dourados – Mato Grosso do Sul. Conforme as Resoluções 
CNS/MS 466/2012 e 510/2016, e suas complementares, o estudo não careceu 
da submissão para apreciação ética, devido tratar-se de relato de experiência da 
própria autora, com aprovação do local e enfermeira responsável técnica no qual 
ocorreu a prática curricular e com as devidas garantias de confidencialidade das 
informações pessoais. 

A inferência, interpretação e resultados constituíram-se a partir dos contatos e 
falas estabelecidas e expressas pelos pacientes, observando quanto sua presença 
ou frequência, a partir desta significação o objeto analítico foi estabelecido. Tal objeto 
foi considerado e apreciado frente à literatura científica, com ênfase às temáticas de 
cateterismo cardíaco, conhecimento relacionado ao procedimento e metodologias 
aplicadas frente às problemáticas.   Empregaram-se como técnicas de obtenção 
de dados: diário de campo, observação estruturada (pesquisador participante) e 
participação nas práticas clínicas/gerenciais. Não foram empregadas informações 
pessoais, apenas aquelas de interesse à problemática em questão (biopsicossocial 
e/ou epidemiológico).

3 |  RESULTADOS DA EXPERIÊNCIA

3.1 O cuidar na educação em saúde

O individuo que realizará cateterismo cardíaco, da mesma maneira que o 
paciente cirúrgico ambulatorial, necessita ser cuidado pelo enfermeiro da Unidade 
de Hemodinâmica (UHD) de forma que as orientações e o plano de ações possam 
ser compreendidos (TEIXEIRA, BRAGA, 2016). 

Desde o início das atividades na residência em atenção cardiovascular, houve o 
contato, mesmo que tímido, com o cateterismo cardíaco em setores correlacionados 
à Unidade de Hemodinâmica, instigando-me aprimorar o conhecimento acerca 
deste campo ainda inexplorado. Ao finalmente me deparar nas atividades da UHD, 
pude compreender mais intensamente a atenção cardiovascular, os preparos, 
assistências de enfermagem e capacitação necessária da equipe (formada por 
enfermeiro, técnico de enfermagem e médico hemodinamicista). 

Entretanto, o convívio com os pacientes me fez ascender mais um anseio, o de 
preencher as lacunas de seus temores e dúvidas, utilizando a educação em saúde 
como instrumento para orientação e fortalecimento de cuidado, considerando a 
escassez de conhecimento expressada pela maior parte dos pacientes. 

A educação em saúde é um método que pode perpassar as práticas cotidianas 
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da enfermagem. Toma em consideração toda a existência sociopolítico-cultural em 
que o sujeito está inserido, suas representações e modos populares de cuidado, 
oferecendo a ele autonomia para definir o que é melhor. Nesta perspectiva, 
se ponderarmos a educação em saúde como uma estratégia para produzir 
transformações e inovações no processo laboral, podemos capacitar e estruturar 
para acolher as demandas em questão. É essencial ao sujeito que será submetido 
ao CAT compreender os riscos e o modo como o procedimento será feito, sendo 
necessária uma orientação adequada e uma relação profissional-paciente que lhe 
inspire confiança (SANTESSO, FRIEDRICH, 2015; CAVALCATI et al, 2008). 

Mas como implementar educação em saúde diante de um ambiente tão 
dinâmico e das infinitas individualidades e subjetividades de cada indivíduo? Seria 
o início de um desafio tão importante quanto o domínio e entendimento do próprio 
CAT em si.

Promover educação em saúde permite tanto gerar o acolhimento ao paciente, 
o qual muitas vezes ainda não está ciente dos diferentes determinantes da saúde, 
quanto reavaliar possíveis modificações no seu processo reflexivo, assinalando 
para uma nova postura frente à vida. Todavia, isso demanda quebra de paradoxos 
internos e individuais dos próprios trabalhadores (ROSA, BARTH, GERMANI, 2011).

Esta abordagem educacional demanda dos profissionais de saúde tempo, 
conhecimento, habilidade e planejamento para aprimorar a qualidade da assistência 
e conseguir resultados suficientes à conservação ou recuperação da saúde (LIMA 
et al, 2012).

3.2 Explorando o Desconhecido 

Cournand¹⁵ afirmou “O cateter foi a chave que abriu a fechadura que ocultava 
os segredos do coração”.

Mas destes segredos as serem desvendados, quantos mais serão abertos, 
senão os ligados aos “Sentimentos do coração”? 

O ambiente hospitalar, independentemente do lugar em que o indivíduo 
está internado, é desconhecido, modifica os costumes e a autonomia, fazendo-os 
dependentes dos profissionais para as práticas do cotidiano. Essa sensação de 
sujeição faz com que procurem na equipe de saúde não só a cura, mas segurança. 
Desconhecer, aqui, adota uma dimensão ampliada, uma vez que, além do cenário 
hospitalar, os pacientes desconheciam o próprio procedimento ao qual seriam 
submetidos (MENUCI, VARGAS, 2011).

Quase que em sua totalidade, pacientes que seriam submetidos ao CAT (em 
internação hospitalar ou via ambulatorial) mostravam-se ansiosos, inquietos e 
temerosos ao porvir, o que poderia ser algo esperado por se tratar de um procedimento 
“novo” e relacionado ao coração. Entretanto, ao serem estimulados a falar sobre o 
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exame, os mesmos não tinham ou tinham ínfimo conhecimento sobre exame em si, 
cuidados anteriores e posteriores, apresentando tão somente o conhecimento “do 
porquê” fazê-lo.

“Então, não sei! O doutor falou que eu tinha que fazer cateterismo e não 
explicou nada...”

“... Eu sei que tinha que ficar em jejum, e deixar de tomar uns remédios. É para 
ver o coração, né? Dói, demora?”

“...o que eu sei é que me falaram que é para ver se tem umas veias entupidas 
e desentupir.”

“Eu andei passando mal, aí me mandaram aqui para ver o que é, mas eu não 
sei como é nada não... Um fio chega ate o coração?” 

Percebem-se sentimentos desencorajadores à submissão do cateterismo, 
como apreensão, ansiedade, desânimo, temor e nervosismo gerados, sobretudo, 
pelas expectativas perante o desconhecido (CASTRO et al, 2016). Teixeira e Braga 
(2016) corroboram tais sentimentos, explicitados nas narrações de insegurança e 
medos devido a incompreensão do procedimento. 

Embora o cateterismo seja um exame realizado com certa frequência, percebe-
se ainda um conhecimento limitado sobre ele. Estudos observaram que a maioria 
dos pacientes tinha certo desconhecimento, como relacionados a anestesia durante 
o exame, finalidade e maneira a ser feito, tempo de duração, necessidade e período 
de repouso após conclusão, encaminhamentos, presença de algia e seu manejo. 
Assim como a não compreensão da finalidade do cateterismo, como sendo algo 
resolutivo, na esperança de que após o exame já haja mudanças em sua qualidade 
de vida (TEIXEIRA, BRAGA, 2016; CASTRO et al, 2016).  

No hospital em estudo, não havia uma rotina estabelecida de orientação sobre 
o exame em si. Aspirando atenuar tal realidade, muitas vezes a equipe realizava 
orientações verbais instantes antes do procedimento, reforçando aspectos 
corriqueiros do transcorrer do exame, bem como a entrega de um impresso com 
orientações básicas de cuidados pós procedimento.

Menuci e Vargas (2011) também se depararam com a mesma realidade, em 
que devido a não adoção de rotina orientadora prévia a equipe de enfermagem e 
médica da UHD procurava minimizar este problema enquanto prepara o sujeito 
para o exame, orientando-lhe como deve se comportar durante o procedimento, 
por onde será feita a punção e o porquê do requerimento do CAT. Frequentemente, 
a equipe conforta o indivíduo para reduzir a ansiedade, provocada pela falta de 
conhecimento. 

Estudos de discursos de pacientes demonstram que as orientações estão 
voltadas no preparo físico, sem relato de qualquer orientação sobre o cateterismo 
propriamente dito, evidenciando a falta de preocupação ao entendimento do 
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procedimento pelos usuários, especialmente pelo perfil dos usuários de hospital 
de ensino ser geralmente de baixa escolaridade, faixa etária acima dos 60 anos e 
classe socioeconômica baixa (TEIXEIRA, BRAGA, 2016).  

Neste sentido, dentre os cuidados de enfermagem mais significativos estão 
as orientações ao paciente, as quais adicionadas ao calor humano ajudarão a 
vencer o temor nesse período difícil e incerto, provendo-lhe alívio e conforto. O 
oferecimento de informações simples e claras fortalece ao sujeito a promoção da 
saúde e a esperança com segurança, que, indubitavelmente, promovem autonomia 
(TEIXEIRA, BRAGA, 2016, FREITAS, OLIVEIRA, 2006). 

Vale salientar que em setores do hospital, externos à UHD, também havia um 
baixo conhecimento sobre o CAT por parte de profissionais de diversas categorias, 
o que consequentemente acarreta riscos aos cuidados pré e pós procedimento. 

3.3 “A espera” do aprendizado

A relação enfermeiro- paciente na área da cardiologia intervencionista objetiva 
empreender práticas humanizadas e seguras envolvendo o instruir e o aprender 
em uma via de mão dupla, certas vezes solidificando e abrindo possibilidades para 
a edificação compartilhada do conhecimento e até mesmo atenuando sentimentos 
de temor e angústia, como na espera por um procedimento ou seu laudo em uma 
sala de espera, a qual pode funcionar como um campo potencializador de ações 
educativas (SANTESSO, FRIEDRICH, 2015).

Neste estudo, a maioria dos pacientes submetidos ao cateterismo cardíaco 
provinha via ambulatorial, enquanto os demais se encontravam hospitalizados. 
Segundo Teixeira e Braga (2016), cerca de 80% dos cateterismos são ambulatoriais, 
reduzindo o tempo de permanência hospitalar, contudo havendo a redução do tempo 
de relação com a equipe de saúde. Tal ocorrência pode contribuir para lacunas na 
comunicação equipe- paciente. 

A sala de espera da UHD é um campo onde achamos pacientes e familiares 
de características diversas, sejam elas culturais, educacionais, habitacionais, 
ocupacionais e econômicas, que se exprimem em diálogos diferenciados que 
refletem a mútuos saberes. Difícil determinarmos, apenas no período de espera, 
o nível de contribuição que a união de saberes pode atingir para transformar a 
reflexão em ações saudáveis. Mesmo assim, esta área se torna relevante para 
estabelecermos este pensamento em atitudes que cooperem para o bem-estar 
social (SANTESSO, FRIEDRICH, 2015).

Logo, mesmo havendo a possibilidade de educação em saúde nas unidades 
de internação, quando paciente hospitalizado, esta medida não abarcaria a maioria 
predominante. A Sala de Espera foi, então, o cenário escolhido por ser um espaço e 
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um momento comum a todos, possibilitando um campo educacional eficaz, apesar 
de limitações físicas e temporais.

Dessa maneira, é por meio de espaços como este, que os usuários podem se 
expressar, dar opiniões, se informar e refletir sobre as problemáticas, assim como 
ocupar um período ocioso durante a espera pelo procedimento que, diversas vezes, 
quando mal ocupado, pode acarretar prejuízos aos pacientes e a própria unidade 
de saúde. Assim, elaborar metodologias que envolvam a educação e a promoção 
em saúde permite um incremento na autonomia da sociedade, colaborando para 
que esta adote decisões acerca da saúde e sua própria vida (ROSA, BARTH, 
GERMANI, 2011). 

3.4 O conhecimento e suas diversas abordagens

Procurando desvelar e repensar a prática educacional na UHD, procurou-se, 
primeiramente, descobrir o perfil de público atendido, embasando-se no pensamento 
do Patrono da Educação Brasileira, Paulo Freire, da não constituição de projetos 
fechados com respostas formadas, mas no conhecer a realidade populacional 
e, junto dos sujeitos, estabelecer as melhores possibilidades educacionais. A 
população, em geral, tinha uma faixa etária entre 30 a 65 anos, de baixa a média 
escolaridade (semi-analfabetos, ensino fundamental e médio), vindo sempre junto 
de acompanhantes (na maioria, familiares).

 Os métodos mais utilizados de orientação eram de forma verbal e escrita, 
com instruções mínimas, geralmente relacionadas ao “preparo” para o exame (como 
jejum, tomada ou não de remédios, entre outros). Entretanto, percebeu-se que tais 
metodologias aplicadas, embora válidas, eram insuficientes ao real entendimento 
e engajamento do sujeito em seu processo de saúde-doença, evidenciado pela 
mínima compreensão do CAT por parte dos pacientes e acompanhantes, como 
quanto à justificativa, o modo a ser realizado, o que resultaria, cuidados posteriores, 
entre outros.

Pacientes que referiam receber orientações escritas, ao mesmo tempo não 
conheciam o procedimento que se submeteriam. Além do mais, as orientações 
escritas nem sempre chegam acertivamente aos interessados, causando 
esquecimentos, desconhecimento, confusões e ansiedade no pré CAT. Estudos 
análogos referem que apenas uma forma de comunicação não é suficiente a uma 
efetiva aprendizagem (TEIXEIRA, BRAGA, 2016).

Em estudo randomizado de um programa educacional informativo de multimídia, 
percebeu-se que dentre as estratégias metodológicas relacionadas à diminuição 
da ansiedade e melhor satisfação dos indivíduos submetidos ao cateterismo, a de 
maior eficácia foi a que se associou a educação convencional ao uso de multimídia 
e suporte multiprofissional (WU et al, 2013).
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Diante da realidade da UHD e perfil dos usuários atendidos no estudo, aliado 
a dados científicos referentes à temática, procurou-se a princípio, por meio da 
internet (na ferramenta de pesquisa “Google”), materiais de educação em saúde 
que abarcassem as necessidades do cenário em questão. Contudo, os poucos 
materiais encontrados traziam o assunto de forma rebuscada, pouco clara e, muitas 
vezes, de modo específico a determinados casos.

Nesta conjuntura, a inquietação é que pacientes cardiopatas geralmente não 
possuem conhecimento para ponderar, de modo crítico, a qualidade das informações 
que acessam na rede “internet”, devendo os serviços de saúde, inclusive a unidade 
de hemodinâmica, elaborar estratégias para elucidação de dúvidas e informações 
acerca dos procedimentos (CHAVES, BRUSAMARELLO, HUERNERMANN, 
2018). 

Deste ponto, foi elaborado um vídeo informal elencando as principais demandas 
e dúvidas observadas e trazidas pelos pacientes, abrangendo de forma compacta os 
momentos pré, trans e pós cateterismo cardíaco, com linguagem simples e objetiva, 
incluindo legenda em português. 

Pesquisas evidenciaram que a exposição de vídeo orientador em UHD para 
indivíduos no pré cateterismo cardíaco cooperam a melhor compreensão acerca 
do exame e serviço de saúde, sendo considerado ferramenta útil, até mesmo ao 
processo de orientação coletiva, além de oferecer baixo custo e simples manuseio 
(TORRANO et al, 2011).

Doravante, iniciou-se a associação metodológica educacional de orientações 
de forma verbal (de modo informal e aberto, com troca de experiências/saberes e 
fortalecimento de vínculo), escrita e exposição de multimídia (vídeo elaborado no 
estudo), revelando o mais recompensador resultado: a compreensão e a retomada 
da autonomia do sujeito no decidir os rumos de sua própria vida de forma consciente.

Secco et al (2017) afirma que mesmo diante de uma população com idade 
elevada, nível socioeconômico e escolaridade reduzidos, o uso de multimídia pode 
estabelecer melhores níveis de conhecimento sobre o CAT, atenuando preocupações, 
ansiedade e temor autorreferidos. Situação semelhante à encontrada neste estudo, 
em que mesmo diante destes possíveis empecilhos, foram evidenciadas falas 
posteriores ao vídeo demonstrando a boa compreensão sobre o assunto abordado, 
como:

- “Ah! Então é só isso?!”
- “(...) agora que eu entendi, tô mais tranquilo. Achava que era igual cirurgia.”
Na busca de ampliar e possibilitar o acesso ao Vídeo Orientador como 

instrumento de fortalecimento da educação em saúde e empoderamento do 
paciente, além de sua disponibilização ao setor de hemodinâmica, a mídia foi 
disponibilizada na internet, por meio de uma plataforma de compartilhamento de 
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vídeos online (YouTube - https://www.youtube.com/watch?v=7pODg5xp2rs).  São 
consideradas estratégias importantes para a diminuição do impacto das DCVs a 
ampliação de um sistema de comunicação em saúde que usufrua de recursos locais 
(rádio, diários locais e de ampla circulação, televisão, internet), elaborar e sustentar 
campanhas educativas com informes claros e acessíveis que auxiliem a comunidade 
na mudança dos estilos de vida, estabelecer estratégias de adesão à terapêutica 
medicamentosa, construir a emancipação do sujeito para o autogerenciamento 
de seus males e dos seus riscos. Há abertura de caminhos à compreensão dos 
processos das subjetivações que se mobilizam na área da educação em saúde, 
movimentando a percepção das falas, cenas visíveis e poderes envolvidos (SOARES 
et al, 2017; SIMÃO et al, 2013).

CONSIDERAÇÕES FINAIS
 A experiência com a UHD e, em especial, com o cateterismo cardíaco e 

suas implicações junto ao paciente, apontou que temos muito a progredir no campo 
de educação em saúde, mesmo diante dos esforços e ações empreendidas pelos 
profissionais do setor (orientação escrita e verbal). 

O impacto da intervenção vídeo-orientadora mostrou-se positivo, eficaz e 
possível de ser implementado à realidade do serviço, corroborando os benefícios 
de recursos audiovisuais como método acessível e de fácil entendimento por todos. 
O que de modo algum anula as outras abordagens já trabalhadas, pois como visto, 
a associação de diversas metodologias educacionais em saúde possibilita abarcar 
um maior número de sujeitos e suas individualidades. Contudo, ressaltamos a 
importância de que esta nova estratégia seja aprimorada e validada em um futuro, 
devido o curto período de aplicação do vídeo na prática, a fim de reforçar, aperfeiçoar 
ou preencher possíveis lacunas e demandas existentes. 

Acreditamos que as experiências explanadas permitirão uma reflexão dos 
serviços de saúde ao aprimoramento dos processos de trabalho e suas múltiplas 
possibilidades de educação em saúde, adaptadas às necessidades e características 
estruturais e pessoais de cada instituição, bem como a importância da capacitação 
permanente dos profissionais, tornando-os capazes de serem sujeitos educacionais 
de “vias de mão-dupla”, inserindo o paciente como sujeito ativo, autônomo e 
empoderado em seu processo saúde –doença. 
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