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RELATO DE EXPERIENCIA

ESTRATEGIAS PEDAGOGICAS PARA O ENSINO DA CLASSIFICA CAO
INTERNACIONAL PARA A PRATICA DE ENFERMAGEM NO
PROCESSO DE CUIDAR

Débora Catarina Pfeilsticker*
Nagela Valadao Cadé**

RESUMO

O presente trabalho € um relato de experiéncia com o objetivo de compartilhar as estratégias pedagogicas
utilizadas para o ensino da CIPE® no curso de graduagdo de enfermagem, em uma instituicdo de ensino
superior do municipio de Vitéria/ES. Descreve os fundamentos da disciplina para o desenvolvimento de
competéncias e habilidades necessarias para a construcdo de diagndsticos de enfermagem. Os resultados
apontam dificuldades inerentes a inexperiéncia clinica dos discentes associadas ao uso da terminologia de
enfermagem. A experiéncia resultou na implementagdo de uma nova pratica académico-assistencial e na
valorizagdo da dimenséo sociopolitica da enfermagem.
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(SAE)®: a descricdo do ensino do processo de
enfermagem em escolas de Sdo Piula

dadificuldade dos alunos em realizar a classificacdo

Desde a participacdo do Brasil no Projeto L st q fermdd
Classificagdo Internacional das Praticas de lagnostica no processo de entermagena

Enfermagem (CIPE®) desenvolvido pela caracterizagéo das estratégiias pedagéa?i)cas para o
Associagdo Brasileira de Enfermagem (ABEn),desenvawmento de competéncias no ,ﬁ%”@a
instituicbes de saude, enfermeiros (pesquisadore e_c_ess_ldade de tfat.’a'har o estrategias  que
docentes e assistenciais) de todo o pais vérﬂhv'leg'em a pgdagpg|a Interativa

contribuindo para a construgdo de um instrumento Em.face da mqme\ta(;ao no sgnt|do de ade,quar
visando, entre outros objetivos, a0 O €nsino da SAE a complexidade da pratica

reconhecimento das préaticas de enfermagem e%]s&st_er&ual, _meltodolotg?s atlvaz forallm
andlise critica de sua relacdo com as demai anejadas € implementadas para desenvolver

praticas existentes no processo de producédo bilidades e _atltud(_es necessarias - para o
servicos de sadde processo de cuidar, incluindo o uso de um

No ambito do ensino, os sistemas deSistema de classificagcdo para descrever e

classificacdo de enfermagem podem se constituiromunicar dlagpostlcos de enfermagem. A p?‘”“
em um instrumento pedagdgico para a reflexéuS]Iessa _Experiencia, este, _estudo Ob],etI.VOU
sobre as préticas académico-s;xssistenciaigo.r.npart'Ihar as  estrategias pedqgog|cNas
relativas ao desenvolvimento de habilidadesu'['l'zada.S para o ensino da Classificagdo
como também para a qualificacio e1nternaC|onal para a Pratica de Enfermagem

10) =
transformacao das praticas de enfermat@m .(CIF.)E.®)~( no curso de graduagdo de uma
Em revisdo de literatura, foram encontradagdnstitui¢ao de ensino superior em Vitoria/ES.

pesquisas sobre a metodologia da assisténcia e da

etapa diagnodstica, foco deste estudo. Entre os METODOLOGIA

resultados destacam-se: a importancia do ensino

da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem A disciplina denominada Sistematizacdo da

INTRODUCAO

*Enfermeira. Mestre em Salde Coletiva. Docente do Curso de Graduagédo em Enfermagem da Faculdade de Administracdo Espirito-santense
(FAESA). E-mail: dcatarina@faesa.br

**Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Docente do Curso de Graduacdo em Enfermagem e do Mestrado em Saude Coletiva da Universidade
Federal do Espirito Santo (UFES). E-mail: nacelavc@terra.com.br

Cienc Cuid Saude 2009 Abr/Jun; 8(2):264-268



Ensino da Classificacéo Internacional das Praticas de Enfermagem 265

Assisténcia de Enfermagem foi iniciada empreparados para desenvolver definicdes pessoais
fevereiro de 2005, com uma carga horéria de 6@e enfermagem e (re)construir conceitos que
horas, e oferecida a estudantes do 6° periodpudessem ser articulados entre seus pares
com o objetivo de instrumentaliza-los para osvisando a construcdo da identidade profissional.
campos de pratica. O terceiro desafio exigiu maior esforco para o
Para o0 planejamento das estratégiaensino, pois nao havia modelos
pedagogicas foram criteriosamente estabelecidasstitucionalizados nos campos de pratica com a
as competéncias necessarias para atilizacdo de referenciais teodricos ou formais de
desenvolvimento dos conteudos especificosenfermagem - SAE ou uso de sistemas de
Para tanto, os desafios de ensinar habilidadedassificacdo das praticas de enfermagem.
diagnosticas de enfermagem descritos por Considerando esse contexto, a estratégia
Carlson-Catalarf’ constituiram o alicerce da objetivou fazer com que os estudantes
disciplina. Quatro deles foram explorados, areconhecessem que as interpretacbes das
saber: a) entender o significado de ser membrevidéncias clinicas guiam as intervencdes de
de uma profissdo; b) esclarecer o que constitui @nfermagem para obter resultados esperados.
dominio de enfermagem; c¢) comunicar aForam, entdo, utilizadas varias imagens de
relevancia clinica dos diagnésticos deproblemas referentes a saude e os estudantes
enfermagem; d) obter conhecimento do processtboram estimulados a identificar aspectos
diagnostico. relevantes para a pratica de enfermagem,
O primeiro desafio buscou desenvolver nosdesenvolvendo habilidades cognitivas do
estudantes a consciéncia das responsabilidadggnsamento critico & medida que aprendiam a
profissionais que acompanham a pratica deliagnosticar.
enfermagem, especificamente a aplicacdo do O quarto desafio implicava fazer os estudantes
diagnéstico. Entende-se que esses aspect@®nhecerem o0 processo diagnodstico e inserir a
propiciam o desenvolvimento da identidadeestrutura conceitual da CIPE® para a construgéo
profissional e da autoconfianga, necessarias ade diagndsticos de enfermagem, e para isso foram
diagnosticistd?. introduzidos os referenciais tedrico-conceituais da
A estratégia para enfrentamento desse desafiSAE, os sistemas de classificagdo, o conceito de
constituiu-se em formar pequenos grupos pardendbmeno de enfermagem e a estrutura da
discutir sobre o significado de ser membro deCIPE®, versao Beta 2.
uma profissdo. Cada grupo recebeu uma por¢cdo Nessa fase, as estratégias implementadas
de argila Uumida, jornal e luvas. O trabalho deforam: a) elaboracdo de um roteiro de histéricos
modelagem procurou envolver os estudantes era de impressos de enfermagem - histdrico,
uma atividade intelectual para buscar conceitosgiagndstico, prescricdo e evolucao; b) discusséo
defini¢cbes, simbolos ou paradigmas associados @ casos a partir da préatica clinica; c) trabalho
profissdo. Questdes dirigidas aos estudanteesm pequenos grupos com estudos de caso; d)
estimularam a discussdo e toda a atividade failiscussbes orientadas sobre 0 uso do processo
registrada em um didrio de campo. Na auladiagnéstico pelo grupo; c) comparacdes de
seguinte, o consolidado dos significadoship6teses diagnosticas; d) dramatizacdo com
apresentados em plenaria foi reintroduzido esimulacdo de caso clinico.
aprofundado. Paralelamente ao desenvolvimento da
Para o segundo desafio, foi solicitado aosdisciplina, foi realizada uma oficina para os 16
estudantes que refletissem sobre o tema docentes do curso e seis enfermeiros do hospital
respondessem individualmente a questéo: “qualeferéncia para o estagio curricular.
o dominio de enfermagem?”. As respostas foram A oficina, com duracdo de oito horas,
recolhidas e analisadas para obtencdo dosbjetivou: a) compreender os desafios para o
ndcleos significantes (frases ou palavras-chaveknsino das habilidades diagnosticas; b)
os quais foram consolidados e transformados endentificar os sistemas de classificacdo de
recurso didatico para reapresentacdo aosnfermagem; c) compreender o processo de
estudantes, com o objetivo de suscitar uma novaonstrucao de diagnésticos a partir da CIPE®; d)
reflexdo. Dessa forma, os estudantes forantebater a proposta de implementacdo da SAE e a
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utilizacdo da CIPE® no processo de diagnésticauma profisséo, ciéncia e arte que faz parte de um
durante o estagio no 7° periodo. sistema de cuidados desenvolvido para

Outra estratégia para desenvolver adratamento e prevencdo por meio de planos de
habilidades diagnésticas foi a implementacdo deassisténcia, devendo contribuir de alguma forma
um projeto de extensdo para os estudantes @om a sociedade. Esses aspectos constituem
inseridos no estagio curricular do 7° periodo.pontos importantes a serem considerados quando
Participaram 17 estudantes do total de 43%e pretende resgatar as especificidades da
matriculados. O projeto foi desenvolvido com 30profissdo de Enfermagem, a qual representa
horas presenciais e 70 ndo presenciais, quessencialmente a ciéncia do cuidado humM#no
consistiram na elaboracéo de um banco de dados No que tange a relevancia clinica dos
com as informagbes clinicas dos pacientesliagnésticos, terceiro desafio, observou-se, a
avaliados durante o estégio. partir de imagens e de casos clinicos, que 0s

As atividades presenciais eram realizadas &studantes reconheceram o processo natural de
partir de discussbes em pequenos grupogjerivar inferéncias com base em dados e a
divididos em trés momentos: a) levantamentorelevancia de suas interpretacbes para as
dos aspectos relevantes para a pratica dmtervencdes e resultados. Os estudantes
enfermagem identificados no histérico de percebem que podem encontrar um caminho, o
enfermagem e as manifestacdes clinicagual, por meio do raciocinio diagnéstico e
associadas; b) analise comparativa dos dadderapéutico, conduza-os a concretizar a SAE,
encontrados com as definicdes descritas n#ornando-os capazes de colocarfazer sob
CIPE®; c) consenso sobre a opinido clinica conobservagédo de forma ordenada, o que favorece o
relacdo aos fenbmenos de enfermagenseu refinamento, desenvolvimento e
encontrados. transformacad”.

No projeto de extensdo, também se previa Quanto ao quarto desafio, inicialmente os
identificar o perfil diagnostico da clientela alunos apresentaram certa resisténcia a utilizar
atendida. Para tanto, somente  foramum novo sistema de classificacdo, porém esse
considerados os diagnosticos de enfermagem effiato foi gradativamente superado, a medida que
que havia convergéncia dos dados da anamnestes se familiarizaram com a terminologia. Ao
e do exame fisico realizado pelo estudante, énal, avaliaram que a CIPE® facilitou a
definichko do fenbmeno de enfermagemconstrucdo de diagnésticos de enfermagem e
estabelecida na CIPE® e a presenca d@roporcionou maior abrangéncia, sobretudo na
evidéncias relevantes para compor osarea da Saude Coletiva.

diagnésticos. Vale a pena ressaltar que a construcdo
coletiva do histérico de enfermagem e dos
RESULTADOS E DISCUSSAO demais impressos ocorrida nessa fase contribuiu

para a corresponsabilidade dos alunos no
Como resultado das estratégias direcionadaBrOcesso de implantacdo da SAE nos campos de

ao primeiro desafio, emergiram representacse§Stadio, dando cientificidade e visibilidade a
do significado de ser membro de uma profisséoprat'ca académico-assistencial durante o estagio
assim categorizadas: mdividuais e subjetivas cur(r:|cular. foina fo el ob .
como responsabilidade, competéncia, respeito e dom ato ICina, Tol possive ?] servar que. a)t
compromisso; binteracionais com a integracdo ©S 0OCeNles passaram a conhecer oS aspeclos

com os demais atores da saude e o trabalho eﬁlg)ncgfl_tua@ ed meto,d_ologlct:jos dfo 3|stem§\ bde
equipe; c) educacionais relacionadas com a classificacdo das praticas de enfermagem; b) a

busca continuada de conhecimento ediscussa@o possibilitou balizar os referenciais

qualificacdo; d)legais a partir da adeséo ao ?O”.C‘I).S a dserem ut(ljlllzados q em .dlversas
c6digo de ética e lei do exercicio profissional; e)diSciPlinas do curso de graduagdo; c) os

politicas demonstrando preocupacdo com olNStrumentos para documentacdo da SAE
reconhecimento e valorizacdo da profissdo elaborados pelos alunos foram socializados com

No segundo desafio 0S alunos aceitacéo dos docentes; d) um consenso dos
(re)construiram o conceito de enfermagem comdarlicipantes para a implementacdo imediata da

Cienc Cuid Saude 2009 Abr/Jun; 8(2):264-268



Ensino da Classificacéo Internacional das Praticas de Enfermagem 267

SAE, com utilizacdo da CIPE® na etapaque as interpretagBes de evidéncias clinicas
diagnostica em uma unidade-piloto. guiam a selecdo de intervencgdes e a obtencdo de
Esses resultados vém ao encontro dosesultados positivos, a relevancia clinica dos
objetivos da CIPE®, que incluem estabelecemiagndsticos de Enfermagem é compreeritiida
uma linguagem comum para descrever a pratica Esses resultados podem ser compreendidos
de enfermagem, facilitando a comunicacéo entreos aspectos inerentes ao uso de metodologia
enfermeiros e destes com os outros profissionaiativa no ensino das habilidades diagnoésticas,
de saide?. pois se buscou utilizar estratégias de ensino que
Quanto ao projeto de extensdo, os alunosiltrapassam o simples repasse de conhecimento.
identificaram nos pacientes e catalogaram nd\s estratégias utilizadas contribuiram para que
banco de dados 103 diagndsticos, utilizando alunos e docentes desenvolvessem consciéncia
estrutura conceitual da CIPE®, o0 que critica, criativa e mudanca de atitude no processo
possibilitou uma reflexdo sobre o dominio dede cuidaf®.
enfermagem e as potencialidades e limites para a Ressalta-se, como impacto resultante dessa
insercdo de novas praticas. Nessa fase, faéxperiéncia académica, a mudanca da matriz
observada a dificuldade dos estudantes engurricular com a introducdo da disciplina de
desenvolver raciocinio clinico para a formulacaoSistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
dos diagnosticos, especialmente os psicossociaiso 6° periodo do Curso de Enfermagem e a
A CIPE®, ao mesmo tempo em que inser¢do da CIPE® no processo diagndstico, nos
contribuiu para a descricdo dos elementos daampos de préatica dos alunos da graduacéo.
pratica, estimulou o raciocinio clinico. Isto
porque os estudantes exercitaram habilidades CONSIDERACOES FINAIS
cognitivas para analisar a natureza, a funcao e as

relaces dos fendmenos encontrados, aplicaram A estratégias pedagégicas utilizadas para o

padrbes e concluiram sobre o estado dessggsing de habilidades diagnésticas e o uso de

fenomenos. R : uma terminologia de enfermagem permitiram
~Dessa forma, a medida que aprendem @0 estydantes e docentes percebessem a
diagnosticar, sao,desenvolwdas suas habilidad mplexidade e a responsabilidade status
cognitivas d? analise, de apllcagao_ de IoaOlfoe%rofissional, especialmente de ser enfermeiro.

de discernimento, busca de informacbes, A eynerigncia vivenciada mostrou-se positiva
raciocinio l6gico, predicao e transformacao dey, nonto vista das competéncias conceituais e

; 2). L . X

conheume_nt@ _ . . atitudinais, com valorizagdo dos aspectos
_ A respeito da inter-relacdo dos diagndésticos esociopoll'ticos das praticas  académico-
intervencdes  de Enfermagem, quandogqdistenciais

enfermeiros e estudantes reconhecem e aceitam

PEDAGOGICAL STRATEGIES FOR THE TEACHING OF INTERNAT IONAL
CLASSIFICATION FOR NURSING PRACTICE IN THE CAREGIVI NG PROCESS

ABSTRACT

This study is about an experiment report aimed at sharing pedagogical strategies used for the teaching of CIPE®
of the Nursing Undergraduate Course in a college of the municipality of Vitéria/ES. It describes the basis of
discipline for the development of skills and abilities needed for the construction of nursing diagnoses. The
outcomes indicate difficulties concerning the lack of experience from the student were detected, associated with
the use of nursing terminology. The experience resulted in the implementation of a new academic and care
practice and enhancement of social and political nursing dimension.

Key words: Nursing. Nursing Diagnosis. Nursing Process.

ESTRATEGIAS PEDAGOGICAS PARA LA ENSENANZA DE LA CLA SIFICACION
INTERNACIONAL PARA LA PRACTICA DE ENFERMERIA EN EL  PROCESO DE CUIDAR

RESUMEN
Se trata de un relato de experiencia con el objetivo de compartir las estrategias pedagdgicas utilizadas para la
ensefianza de la CIPE® del Curso de Graduacién de Enfermeria, en una instituciéon de ensefianza superior del
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municipio de Vitoria/ES. Describe los fundamentos de la asignatura para el desarrollo de competencias y
habilidades necesarias para la construccién de diagnésticos de enfermeria. Los resultados apuntan dificultades
inherentes a la inexperiencia clinica de los discentes, asociadas al uso de la terminologia de enfermeria. La
experiencia resultd en la implementacion de una nueva practica académico asistencial y valoracion de la

dimensién sociopolitica de enfermaria.

Palabras clave: Enfermeria. Diagnéstico de Enfermeria. Procesos de Enfermeria.
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