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RESUMO

A pandemia de Covid-19 tem desafiado os profissionais da satide que atuam na linha de frente
desta grave situacdo sanitdria, em especial no quesito habilidade para realizar a técnica de
Ventilacdo Mecanica (VM) em pacientes que necessitam do suporte respiratério. O manuseio e
técnica de um ventilador mecanico é uma das grandes preocupagdes destes profissionais no Pronto
Socorro (PS), Unidade de Terapia Intensiva (UTT) e em servigos de urgéncias e emergéncias. Apds
a graduacdo, varios profissionais de satide assumem posi¢des de lideranca em equipes que atuam
em areas de atendimento em urgéncia sem terem qualificacdo especifica de VM, uma situagcao que
gera dificuldades, angustias, estresse e déficits assistenciais. Além disso, hd uma grande demanda
por profissionais qualificados em épocas de pandemia e distanciamento social, e desta forma houve
a ampliacdo de treinamentos e atividades de estudos remotos e/ou online utilizando ferramentas
das Tecnologias Digitais conectadas a infernet. Deste modo, a presente pesquisa teve por
finalidade avaliar comparativamente o ensino presencial e remoto, no manuseio da VM para
profissionais de saude que estdo na linha de frente da pandemia do Covid-19. Com este proposito,
foi desenvolvido um Produto Educacional (PE) em formato de uma website, questiondrios € uma
video aula com o conteido tedrico e demonstragdes praticas das técnicas. O material foi
desenvolvido para profissionais da satide e utilizado para avaliar a qualidade do ensino presencial
e remoto com participantes que responderam questiondrios de sondagem de conhecimento sobre
o tema antes do treinamento, e também, um questiondrio final ap6s assistirem a aula. No pré-teste,
fo1 possivel constatar que a média apresentada no grupo presencial foi de 3,00, enquanto que no
ensino remoto foi de 4,62, considerando uma disparidade dos dados. Esse resultado evidencia que
em uma média acima de 4, acertaram 4 questoes. Ja no pds-teste tem-se uma paridade das médias
com valores de 3,10 para o grupo presencial e 3,24 no grupo remoto. Por sua vez, foi possivel
verificar que no pds-teste do ensino remoto houve uma diminui¢do dos acertos. Essas diferencas
evidenciadas no grupo remoto para o pré-teste e o pos-teste apresentou uma significancia de 0,030.
Por meio da presente pesquisa, foi observada uma lacuna no conhecimento em alguns profissionais
que ja trabalhavam diretamente com o tema e a pratica de VM antes do treinamento. Além disso,
foi observada uma lacuna no conhecimento pré-existente em alguns profissionais que ja
trabalhavam diretamente com o tema antes do treinamento. Apds o ensino remoto, um ndmero
significativo dos profissionais da saide participantes respondeu corretamente as questdes do pos-
teste. Embora os participantes do ensino remoto tenham apresentado menor desempenho no pos-
teste quando comparado com o pré-teste, este grupo acertou mais questdes do que os que
profissionais que receberam o treinamento presencialmente. O ensino remoto pode ser uma
resposta imediata as demandas com o tema Ventilagdo Mecénica Basica, principalmente em
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periodos de isolamento social. Entretanto, futuros estudos ainda serao necessarios para afirmar se
existe uma melhora na aprendizagem a distancia quando comparada com a metodologia presencial.

Palavras-chave: Ventilacdo mecanica, Ensino remoto, Ensino hibrido, Covid-19.

1 INTRODUCAO

Diante da pandemia causada pelo virus SARS-CoV-2, agente etiolégico da Covid-19, o
profissional de saide, que estd na linha de frente ao enfrentamento desta crise sanitdria, tem a
necessidade de conhecer a Ventilagdo Mecanica (VM). A VM consiste em um método de suporte
para o tratamento de pacientes com insuficiéncia respiratéria aguda ou cronica agudizada
(CARVALHO; TOUFEN JUNIOR; FRANCA, 2007).

Apesar de ser amplamente utilizada no ambito hospitalar, a técnica ainda é um desafio e
uma das grandes preocupacdes dos profissionais atuantes em Pronto Socorro (PS), Unidades de
Terapia Intensiva (UTIs), e em servicos de urgéncias e emergéncias. O desafio torna-se ainda
maior em situagdo mais graves e em pacientes portadores de comorbidades. Mesmo assim, caso a
equipe esteja bem preparada para lidar com os ventiladores mecanicos, parte dos problemas
provenientes dos cuidados em terapia intensiva podem ser amenizados, com a adquisicao referente
a ventilacdo mecanica.

Ap6s a graduagdo, diversos profissionais de saide assumem o papel de lideres em equipes
que atuam em servico de urgéncia e emergéncia, pronto socorro e terapias intensivas. Entretanto,
€ evidente que parte destes profissionais ainda ndo possuem uma qualificacdo especifica referente
a VMI (Ventilagdo Mecéanica Invasiva), surgindo, assim, as dificuldades, angustias, estresse, e
consequentemente, os déficits no atendimento ao paciente. A falta de conhecimento/treinamento
por parte destes profissionais pode tornar a aplicacdo da técnica em um fator estressante para toda
a equipe do setor.

Segundo Smeltzer e Bare (2002), o cuidado de um paciente sob VM tornou-se parte
integrante do cuidado de enfermagem em Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), em unidades
clinico-cirdrgicas gerais, em unidades de cuidados intermedidrios e até mesmo, nos domicilios.

Para tanto, torna-se necessdrio a compreensdo, tanto dos principios da VM e as
necessidades dos cuidados dos pacientes; quanto uma comunicacao eficaz entre toda a equipe de
saide em conjunto com 0s objetivos e plano terapéutico e planejamento de desmame adequado,
considerando, também, a tolerancia do paciente quanto as mudancas de pardmetros ventilatorios.

Leite (2005) destaca que o que se espera dos profissionais de enfermagem que atuam em

UTIs, um conhecimento cientifico apurado, que estes acompanhem as mudancas tecnoldgicas e
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que sejam altamente especializados. Entretanto para Zuiiiga (2004), a assisténcia ventilatéria é um
desafio para a equipe de enfermeiros, por sua complexidade de equipamentos, que exige
conhecimento tedrico-pratico especifico, muitas vezes nao abordado em sua formacgao.

Nao obstante, os médicos e os enfermeiros foram os profissionais mais afetados pelo
cendrio de enfretamento da COVID-19 (ARAGAO er al., 2021; FERNANDEZ et al., 2021;
FIOCRUZ, 2021).

Com a alta demanda por profissionais de saide durante a pandemia, treinamentos e
atividades de estudos de maneira remota se tornaram acessiveis e flexiveis, com a reconfiguracao
do processo de ensino e aprendizagem. Por meio da infernet, diversas ferramentas das Tecnologias
Digitais da Informacdo e Comunicacdo (TDICs), tais como, notebooks, celulares smartphone e
tablets, t€m sido essenciais para o ensino remoto auxiliando na abordagem dos conteddos,
pesquisas, exercicios, avaliacdes, entre outros (OLIVEIRA, SIQUEIRA, 2017).

Com o agravamento do cendrio pandémico, surgiu a necessidade de capacitar e qualificar
profissionais da drea de saude no enfrentamento dessa doenca. Estudos cientificos t€m abordado
aspectos relacionados a origem, a etiologia, as manifestacdes clinicas, ao diagndstico e ao
tratamento contra o virus SARS-CoV-2 (BRITO et al. 2020). Em especial, a aplicacdo do
Simulador Didético de Ventilagdo Mecanica na web como ferramenta de ensino no contexto da
pandemia (GIRARDI et al., 2020; GIRARDI; GIRARDI; MARQUES, 2020).

A utilizacdo de dispositivos méveis ou m-learning, do inglés mobile learning com acesso
a internet, possibilita a criagcdo de ambientes de aprendizagem sem barreiras geograficas entre
alunos e professores e a desenvolverem estratégias didaticas. Valente; Hildebrand; Medina (2014)
assinalam que tal metodologia estd muito mais centrada no aprendiz, no tempo e na situagdo em
que ele se encontra. O uso de TDICs associada ao acesso a internet, tém permitido que o estudante
acompanhe o conteido de acordo com sua disponibilidade.

Para Landeiro et al. (2015), o uso de tecnologias de informagdo por enfermeiros ja foi
considerado um desafio, mas a aptiddo vem sendo desenvolvida cada vez mais por meio da
implementacdo de processos educativos inovadores que impactam a carreira profissional e os
servicos de cuidado oferecido ao paciente e sua familia. Sob o ponto de vista educacional, a
insercdo de tecnologias digitais nas praticas pedagégicas ndo sendo uma regra, se torna um campo
fértil de possibilidades didaticas para tornar o conteido mais agradavel e interessante. O uso €
focado no aprendizado com imagens, videos, discussdes, criticas, textos e pesquisas em

plataformas online (GOMES; RODRIGUES, 2019).
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Durante a pandemia, o processo de ensino foi reconfigurado para garantir o distanciamento
social e a ndo interrup¢ao das aulas, sendo implementado as aulas remotas por meio do uso TDICs.
Consequentemente, houve uma ampliacao na adocao dessas ferramentas por meio da internet, tais
como: videos, podcasts, realidade virtual simples, jogos educacionais digitais e simulagdes em
computador (ARRUDA, 2020; GOH; SANDARS, 2020; ROSE, 2020; GIRARDI et al., 2020). As
lives foram também consideradas ferramentas importantes para operacionalizar a educacgao
permanente em sadde, especialmente em contexto de pandemia. Entretanto, Neves et al. (2021)
aponta que se vivencia, também, um fator de exclusio de usudrios do sistema publico de saide de
maior vulnerabilidade social, que ndo possuem acesso a internet.

Considerando que a equipe de enfermagem, médicos e fisioterapeutas se envolvem
diretamente no cuidado aos pacientes que necessitam de VM, os treinamentos em laboratérios de
habilidades com simulacdo realistica (pulmao artificial e o aparelho da VM), seja de maneira
presencial ou no ensino a distancia (EAD), sdo essenciais para o desenvolvimento profissional.
Assim, a presente pesquisa teve por finalidade avaliar comparativamente o ensino presencial e
remoto, no manuseio da VM para profissionais de saide que estdo na linha de frente da pandemia
do Covid-19.

O objetivo do presente estudo foi criar um Produto Educacional (PE) em formato de video
aula para o ensino e treinamento presencial e remoto dos profissionais de saude que estdo na linha
de frente ao combate contra o coronavirus, e se envolvem diretamente com a técnica de VM.

Adicionalmente, a eficacia do PE nas duas modalidades de ensino foi analisada com base
nos conhecimentos prévios que os participantes possuiam e os conhecimentos adquiridos apds
participarem da aplicacdo. O [link de acesso ao conteudo tedrico e ao video didatico-pedagdgico
estdo disponiveis no website na pagina do hospital universitdrio de Maringd - HUM, para todos

que queiram se aprimorar a pratica de VM.

2 REVISAO DE LITERATURA

O atual cendrio da satde no Brasil vem sendo marcado por diversas mudancas globais, a
exemplo das transi¢cOes epidemioldgica, demografica e tecnoldgica, além de outros fatores
inerentes a cultura e a sociedade brasileira. Uma das areas que enfrenta desafios de dificil
superacgdo e reconhecimento € a da satde. Apesar das responsabilidades compartilhadas em todas
as esferas do governo, bem como, os principios e diretrizes relacionados aos servicos ofertados na

Atencdo Basica (BRASIL, 2017).
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A insercdo no contexto econdmico mundial, bem como a pressdo da concorréncia regional,
vem impondo pressdes as organizacdes do setor de satide no Brasil (BRASIL, 2017). De acordo
com os estudos de Severo et al. (2010), as estratégias para superar crises tendem a modificar o
sistema de saide no sentido de dar-lhe maior flexibilidade de gestdao e maior estabilidade
financeira. A visao econdmica do setor concentra-se em uma empresa produtora de servigos, uma
entidade transformadora de recursos, que utiliza os recursos tecnoldgicos, fisicos e humanos de
que dispde para produzir servicos de saide que, por sua vez, sdo entregues a populacdo, seja
gratuitamente ou por meio de pagamento (SEVERO, 2010).

Em um ensaio critico da gestdo de saude, Sodré (2020) reconstitui as acdes do governo
federal no enfrentamento da pandemia por Covid-19, evidenciando a precarizagdo dos vinculos
trabalhistas dos profissionais de saide. De acordo com a revisdo do autor, a medida que véarios
trabalhadores adoeciam nos servicos, a reposi¢dao destes trabalhadores ndo acontecia de forma
imediata como, em tese, almejava-se que iria acontecer. Os profissionais adoecidos deixavam
varios servigos de satde, ao mesmo tempo, desfalcados de forca de trabalho. Esse profissional,
agora doente, € o que estd na linha de frente em muitos servicos — algo comum entre 0s
trabalhadores da saide que possuem multiplos vinculos empregaticios e trabalham em vérios
servicos para complementarem suas rendas provenientes de multiplos plantdes.

Para o futuro, Aveni (2020) reafirma que serd necessario que sistemas de saide atuem na
prevenc¢do de doengas, inovacdo e utilizacido de novas tecnologias da industria 4.0 no setor saude,
e, também, repensar a relacdo entre o atual sistema e um sistema que seja mais focado nas pessoas,
na educacdo para a saude e capacitagcdo de profissionais para pesquisas.

Nos topicos a seguir (1.3.1 e 1.3.2) estdo apresentados os conceitos € a técnica de VM, bem
como, discutidas as principais relacdes entre o uso da VM durante a pandemia de Covid-19 e a
pratica de ensino remoto como meio de qualificagdo dos profissionais da saide envolvidos com a

pratica.

3 A PRATICA DE VENTILACAO MECANICA E A PANDEMIA DE COVID-19

A VM ou VMI € o processo de suporte ou substituicdo da respiragdo espontanea para o
tratamento de pacientes com insuficiéncia respiratoria aguda (IRpA) ou cronica agudizada
(CARVALHO; TOUFEN JUNIOR; FRANCA, 2007). A IRpA € uma causa comum de internacao
nas UTI e em condi¢des graves, a VMI é necessdria. O Consenso Brasileiro de Ventilacdo

Mecanica define-a da seguinte maneira: "Método de Suporte Ventilatorio para o tratamento de
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pacientes com Insuficiéncia Respiratoria Aguda ou cronica agudizada” (CARVALHO; TOUFEN
JUNIOR; FRANCA, 2007).

Esse método tem por objetivo manter a oxigenacdo e/ou a ventilacio em pacientes
portadores de IRpA, de maneira artificial invasiva ou ndo invasiva, até que eles possam assumi-la
espontaneamente. A VM € indicada para manter as trocas gasosas, ou seja, corrigir a hipoxemia
grave e da acidose respiratéria associada a hipercapnia; reduzir o trabalho da musculatura
respiratdria que, em situagdes agudas de alta demanda metabdlica, estd elevado; reverter ou evitar
a fadiga da musculatura respiratdria; diminuir o consumo de oxigénio, dessa forma reduzindo o
desconforto respiratério; e permitir a aplicacdo de terapias especificas (CICARELLI;
GONCALVES, 2005; SOUZA et al., 2021).

A VM ¢ também uma importante ferramenta no suporte dos pacientes que evoluem para
SDRA (Sindrome do Desconforto Respiratério Agudo) e SARS-COV-2 (SILVA; MELLO;
RAMOS, 2021). A doenga causada pelo virus Sars-Cov-2 leva a SDRA em 5% dos acometidos.
Pacientes diagnosticados podem evoluir para Sindrome do Acometimento Respiratério Severo
(SARS-CoV), com complicacdes por choque e faléncia de multiplos 6rgaos (ZHANG et al., 2020,
WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020). Maiores complicacdes sdo expressivas em
pacientes idosos ou com comorbidades, como diabetes mellitus, asma, hipertensdo arterial,
obesidade, doenca pulmonar obstrutiva cronica, entre outros. Quando ocorrem danos graves ao
sistema respiratério, fato comum entre grupos vulneraveis, ha a necessidade de auxilio da UTI e
VM como suporte respiratério (ZHANG et al., 2020; SOUZA et al., 2021)

A VMI ocorre através de um ventilador, que fornece fluxo de ar para os pulmdes do
paciente (CARVALHO; TOUFEN JUNIOR; FRANCA, 2007; FIALKOW et al., 2016). O suporte
ventilatério se faz por meio da utilizacdo de aparelhos que, intermitentemente, insuflam as vias
respiratrias com volumes de ar (volume corrente - VT). O movimento do gis para dentro dos
pulmdes ocorre devido a geragdo de um gradiente de pressdo entre as vias aéreas superiores € o
alvéolo, podendo ser conseguido por um equipamento que diminua a pressao alveolar (ventilagdao
por pressao negativa) ou que aumente a pressdo da via aérea proximal (ventilacdo por pressao
positiva).

Devido a sua maior aplicacdo na prética clinica, somente serdo comentados 0s aspectos
relacionados a ventilacdo com pressdo positiva, tanto na forma invasiva como ndo invasiva. Neste
ar, controla-se a concentragcdo de O2 (FIO2) necessdria para obter-se uma taxa arterial de oxigénio

(pressao parcial de oxigénio no sangue arterial- PaO2) adequada.
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Virias sdo as causas e fatores que podem levar a indicacdo da ventilacdo mecanica, bem
como ao seu desmame, sendo que o paciente submetido a tal tratamento se encontra, normalmente
sedado, num estado de incapacidade de se comunicar, associado a perda do controle fisico,
psiquico e emocional, exigindo do profissional que o assiste, tanto um conhecimento mais apurado
dos sinais e sintomas de insuficiéncia respiratéria, como também, das alteracdes apontadas pela
mdquina (ventilador). As constantes evolugdes tecnoldgicas com ventiladores modernos também
exigem do profissional a renovagdo constante de conhecimento.

De acordo com a diretriz brasileira de ventilacio mecanica (2013), os critérios para
aplicacdo de VM variam de acordo com os objetivos que se quer alcangar. Em situagcdes de
urgéncia, especialmente quando o risco de vida ndo permite boa avaliacao da func¢do respiratoria,
a impressdo clinica é o ponto mais importante na indicacdo de VM, auxiliada por alguns
parametros de laboratério (Tabela 1). As principais indicagdes para iniciar o suporte ventilatorio

Sao0:

e Reanimagdo devido a parada cardiorrespiratoria;

e Hipoventilacdo e apnéia: A elevacdo na PaCO2 (com acidose respiratéria) indica que
estd ocorrendo hipoventilagdo alveolar, seja de forma aguda, como em pacientes com
lesdes no centro respiratorio, intoxicagdo ou abuso de drogas e na embolia pulmonar, ou
crOnica nos pacientes portadores de doencas com limitagdo cronica ao fluxo aéreo em
fase de agudizacdo e na obesidade mérbida;

e Insuficiéncia respiratéria devido a doenca pulmonar intrinseca e hipoxemia.
Diminuicdo da PaO2 resultante das alteracdes da ventilagdo/perfusdo (até sua expressao
mais grave, o shunt intrapulmonar). A concentracdo de hemoglobina (Hb), o débito
cardiaco (DC), o conteudo arterial de oxigénio (CaO2) e as varia¢des do pH sanguineo,
sdo alguns fatores que devem ser considerados quando se avalia o estado de oxigenagao
arterial e sua influéncia na oxigenacdo tecidual;

e Faléncia mecanica do aparelho respiratério: Fraqueza muscular/doencas
neuromusculares/ paralisia; € comando respiratorio instavel (trauma craniano, acidente

vascular cerebral, intoxicagdo exdgena e abuso de drogas).

Cicarelli e Gongalves (2005) salientam que a VM tem contribuido muito para aumentar a
sobrevida em diversas situacdes clinicas, mas, apesar do grande avanco, quando utilizada de forma
inadequada, pode contribuir aumentando a taxa de morbimortalidade. O impacto da VM na

mortalidade dos pacientes acometidos pela Covid-19 foi investigado por Souza et al. (2021). Os
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autores revisaram artigos cientificos publicados sobre o tema (2018-2020), mostrando que dentre
2634 pacientes avaliados com Covid-19, 12,2% precisaram ser submetidos a VMI. Destes, 88,1%
ndo sobreviveram, ou seja, apenas 11,9% de sobreviveram. A taxa de morte de pacientes com
Covid-19 que necessitaram da VM invasiva, foi maior se comparada com pacientes que
apresentaram cancer pulmonar, indicando que a técnica aumenta a probabilidade de mortalidade
na terapia intensiva.

De acordo com o guia chinés desenvolvido por Peng et al. (2020), a doenga do Covid-19
pode ser classificada conforme sua gravidade: leve, moderada, grave e seu estado critico, em que
cada uma apresenta um quadro e um manejo clinico diferente, sendo que o suporte ventilatorio é
necessdrio a partir da fase grave da doenca, caracterizada pela angustia respiratoria (PENG et al.,
2020).

As diretrizes do Ministério da Satdde para o tratamento do Covid-19 sugerem a intubacdo
endotraqueal para pacientes graves que nao obtiveram alivio dos sintomas (desconforto
respiratorio persistente e/ou hipoxemia) apds oxigenoterapia padrio, pacientes cujos sintomas
(dificuldade respiratdria, frequéncia respiratéria >30/min, indice de oxigenagcdao PaO2/Fi02<150
mmHg) persistem ou exacerbam apds oxigenacao nasal de alto fluxo (HFNO) ou ventilacdo ndo
invasiva por 2 horas (BARBOSA; ZANATTA; CAMPIOLO, 2020).

Além dos inumeros desafios impostos aos servigos de saide devido a pandemia, a formagado
de recursos humanos também se configurou como um dos maiores obstaculos a ser ultrapassado
para garantir a seguranga do cuidado aos pacientes criticos. A busca por qualificacdo para atender
uma demanda crescente por cuidado critico exigiu a necessidade de diversificar as técnicas de
ensino aprendizagem. A técnica de VM invasiva ficou em evidéncia com a eclosdo da Covid-19,
que ataca, preferencialmente, o sistema respiratorio, fazendo com que, ocasionalmente, um
paciente acometido necessite desse recurso (SOUZA et al., 2021), exigindo um profissional
preparado para realizi-la.

Neste contexto, observou-se que a formagao e o desenvolvimento de profissionais de saude
devem ocorrer de modo descentralizado englobando todos os locais e saberes a fim de
proporcionar a democratizacao dos espacgos de trabalho. A metodologia de aprendizagem ensino-
servico precisa considerar a realidade flexivel e mutante das agcdes e servicos de saude; a ligacao
entre a formagdo e a composi¢do de perfis profissionais; a introdu¢do de mecanismos, espacos e
temas que gerem autoandlise, autogestdo, implicacdo e mudanca de praticas pedagdgicas e

institucionais que propiciem processos de problematizacdo e experimentacao (ALMEIDA, 2020).
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Em suma, a equipe de saide deve compreender as necessidades pulmonares especificas de
cada paciente e trabalhar em conjunto para melhor atendé-lo. Para que isto seja possivel, é
necessdrio ter a compreensdo dos principios da VM e das necessidades de cuidado do paciente,
assim como, uma comunicacao aberta entre os membros da equipe de sadde, sobre os objetivos da
terapia, o planejamento do desmame e a tolerincia do paciente as mudancas no ventilador

(SMELTZER; BARE, 2002).

3.1 0 ENSINO REMOTO E A QUALIFICACAO DE PROFISSIONAIS DA SAUDE

As TIDCs (Tecnologias Digitais de Informagdo e Comunicacdo) vém modificando o
paradigma do ensino/aprendizagem e das relacdes entre o individuo, o trabalho e a sociedade como
hoje os conhecemos. Por um lado, a informatizacdo surge como um alicerce para um salto na
qualidade da assisténcia, geréncia e ensino, tornando interativa e dinamica cada fase do processo.
E a construcdo coletiva do conhecimento pode contribuir para identificar melhores formas de fazer
as coisas, conscientizando os profissionais, € melhorando a qualidade e a eficiéncia da prestagdo
dos servicos (ZEM-MASCARENHAS, 2004).

As tendéncias recentes da educacdo superior no Brasil expressam-se pela formacgao
massiva de profissionais por Instituicoes de Ensino Superior (IES) privadas, cujos egressos
destinam-se a empregos precarizados, com baixo conhecimento técnico e sujeitos a maior
exploragdo. Ha ainda uma forte tendéncia de diferenciacdo de cursos, instituicdes e modalidades
de ensino, com destaque para o ensino a distancia (EAD), e a expansdo da pds-graduacdo, com
énfase na particularizacio do conhecimento (MANCEBO; VALE; MARTINS, 2015;
MANCEBO; SILVA JUNIOR; SCHUGURENSKY, 2015).

Embora a definicdo do EAD seja bastante poliss€mica, em geral, € conceituado como como
uma modalidade de ensino em que professor e aluno estdo geograficamente em lugares diferentes.
De acordo ao Decreto 9.057 do Diario oficial da Unido, 2017., situa que € anterior ao advento da
internet, com inicio no século X VIII, por meio de cursos realizados pelo correio. Ja o e-learning,
também definido de diferentes formas na literatura, ocorre quando ha o uso de tecnologias da
internet, para promover o aprendizado do estudante.

Pode ser sincrono, quando realizado ao mesmo tempo, ou assincrono, quando as atividades
sdo gravadas e veiculadas aos aprendizes que podem acessd-las a qualquer tempo. Existem outros
termos relacionados a composicao articulada entre o ensino presencial e a distancia, considerado

hibrido (blendedlearning ou b-learning), bem como termos relacionados a especificidade dos
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dispositivos remotos utilizados para o aprendizado (mobile learning ou m-learning) (MOORE;
DICKSON-DEANE; GALYEN, 2011; VALENTE; HILDEBRAND; MEDINA, 2014).

Em que pesem as diferencas terminoldgicas, a legislacao brasileira define EAD como uma
modalidade educacional mediada pelo uso de meios e tecnologias da informacao e comunicagao,
destacando a necessidade de pessoal qualificado e politicas de acesso, acompanhamento e
avaliagdo compativeis. O recente decreto do Ministério da Educagdo e Cultura (MEC) n°® 9.057 de
2017 também refere que a modalidade € relacionada a atividades educativas entre professores e
estudantes em “lugares e tempos diversos”, o que permite a interpretacdo de que as atividades
podem ser sincronas e assincronas (BRASIL, 2017).

A Politica Nacional de Educa¢do Permanente em Saude (PNEPS) foi instituida pela
Portaria GM/MS n° 198 em 13 de fevereiro de 2004 (BRASIL, 2004), e teve suas diretrizes de
implementagdo publicadas na Portaria GM/MS n° 1.996 de 20 de agosto de 2007 (BRASIL, 2007).
Destacam-se também o Programa de Educacdo Permanente em Sadde (PEPS) instituido pela
Portaria GM/MS n° 278 de 27 de fevereiro de 2014 e o Programa Nacional de Seguranca do
Paciente (PNSP) (BRASIL, 2014) implementados pelo Ministério da Satde, como uma politica
publica de saide no Brasil.

Nos ultimos anos, a seguranca do paciente passou a ser objeto de estudo nas diferentes
areas do conhecimento e saberes cientificos. Na area da saude, principalmente da Enfermagem, o
tema tornou-se uma preocupagao, pois esta relacionado diretamente com a qualidade da assisténcia
prestada pelos profissionais, nos diferentes contextos assistenciais. Os servicos de educacdo
permanente em saude (EPS) das instituigdes de saide devem estar atentos para o fato de que,
apesar do enfrentamento de uma situacdo pandémica, sdo requeridas novas estratégias utilizadas
para garantir o treinamento em servigo e capacitacdo profissional, o que provavelmente, ird reduzir
o risco de comprometimento da seguranca do trabalhador e do paciente.

Assim, os programas de educacdo permanentes das instituicdes de saude precisam
encontrar estratégias capazes de estimular seus profissionais a atuar de forma precisa, segura e
consciente, visando alcancar a ressignificacdo das relagdes e dos processos de trabalho. E
importante salientar que, as acdes realizadas pela educacdo permanente em saide durante a
pandemia contribuiram para melhorar a pratica assistencial dos profissionais de enfermagem, que
estdo diretamente na linha de frente da Covid-19, fortalecendo dessa maneira o vinculo
multiprofissional.

No cendrio pandémico, € fundamental que todos os envolvidos no processo de cuidar

possam estar aptos a desempenhar o seu papel com total seguranga, que sejam estimulados para
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préticas seguras, que proporcionem maior qualidade da assisténcia ao paciente e garantam sua

prépria vida e a de seus familiares (AZEVEDO et al., 2021).

4 JUSTIFICATIVA

Diante da necessidade de qualificar profissionais de saide, para a pratica da ventilagao
mecanica, bem como da relevancia no aprimoramento em tecnologias de informagdo e
comunica¢do por meio remoto, o presente estudo teve meta de contribuir na qualificacdo dos

profissionais quanto a questdo de “Ventilagdo Mecanica Basica”.

S OBJETIVOS
5.1 OBJETIVO GERAL

O objetivo do presente estudo foi criar um Produto Educacional (PE) para treinamento
presencial e remoto dos profissionais de saide que estdo na linha de frente ao combate contra o
coronavirus e que estdo envolvidos diretamente com o manuseio e utilizacdo da ventilagdo

mecanica.

5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Avaliar comparativamente o ensino presencial e remoto, no manuseio da ventilacao
mecanica para profissionais de saide que estdo na linha de frente da pandemia do Covid-
19.

e Produzir uma de videoaula sobre o tema “Ventilacdo Mecanica Basica” e
disponibiliza-la no website criado a partir da pesquisa realizada.

e Contribuir com a qualificagdo profissional na édrea da saide e qualidade de
atendimentos na pandemia de Covid-19 e outras doencas que possam necessitar de

ventilacdo mecanica (VM)
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