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Resumo

Relatar o processo de desenvolvimento de um programa educacional online de aperfeicoamento em qualidade e
segurancga no cuidado ao paciente para instigar o desenvolvimento da cultura de seguranca institucional, por meio da
producdo de materiais didaticos digitais e instrucionais. Estudo descritivo de producéo técnica, que relata a experiéncia
das fases do desenvolvimento de uma tecnologia educacional aplicada & salde, a fim de averiguar as evidéncias sobre
0s critérios que norteiam o processo de ensino-aprendizagem ativo e a adequacdo da selecdo de materiais didaticos
digitais e design instrucional. O relato de desenvolvimento de uma tecnologia educacional digital aplicada a satde pode
contribuir para apoiar a cultura de seguranga nas organiza¢Ges de salde; para compreender as necessidades
contemporaneas da educacdo e salde, os desejos de mudancas no processo de ensino-aprendizagem; e conhecer a
aplicacdo de novas estratégias educacionais que despertem no educando o protagonismo. Este artigo teve como intuito
provocar uma reflexdo sobre a forma tradicional de ensino e propor mudangas. Para isso, demonstrou como unir
metodologias ativas e tecnologias da informacéo para o desenvolvimento de uma tecnologia digital aplicavel na saude
e na educacao, bem como apresentou uma referéncia para produgdo de cursos online e materiais didaticos digitais, para
instigar o desenvolvimento de competéncias e o raciocinio clinico com vistas a uma assisténcia segura.
Palavras-chave: Seguranca do paciente; Aprendizagem ativa; Educacdo em saude; Ensino a distancia.

Abstract

To report the development of an online educational improvement program on quality and safety in patient care, using
active methodologies approach to instigate patient safety culture, and of production of instructional digital materials. A
descriptive, technical production study that reports the experience of the development phases of an educational
technology applied to health, in which research was carried out on the theme, target audience, and in the area of desing
thinking, in order to ascertain the evidence on the criteria that guide the understanding of the active teaching-learning
process and the adequacy in the selection of digital didactic materials and instructional design. The development report
on a digital educational technology applied to health may contribute to support and foster a culture of safety in health
organizations; for the understanding of the contemporary education and health needs, the desire for changes in the
teaching-learning process; and for becoming acquainted with the application of new educational strategies that awaken
in the educated the protagonism in the teaching-learning process. To this end, this article was intended to provoke a

12


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i8.17681
mailto:josi.hemodialise@gmail.com
mailto:renata.seixas27@gmail.com
mailto:alexandre.silva@uniriotec.br
mailto:renata.f.silva@unirio.br

Research, Society and Development, v. 10, n. 8, €59010817681, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i8.17681

reflection about the traditional way of teaching and learning and to propose changes. To this end, it demonstrated how
to combine active methodologies and information and communication technologies for the development of a digital
technology applicable to health and education, as well as presented a reference for the production of online courses and
digital teaching materials, to instigate the development of competencies and clinical reasoning with a view to safe care.
Keywords: Patient safety; Active learning; Health education; Distance learning.

Resumen

Relatar el proceso de desarrollo de un programa educativo en linea para mejorar la calidad y seguridad en el cuidado al
paciente para promover el desarrollo de la cultura de seguridad institucional, a partir de la produccion de materiales
didacticos digitales e instructivos. Estudio descriptivo de produccién técnica, que relata la experiencia de las fases de
desarrollo de una tecnologia educativa aplicada a la salud, con el fin de investigar las evidencias sobre los criterios que
orientan el proceso de ensefianza-aprendizaje activa y la adecuacion de la seleccion de materiales didacticos digitales y
disefio instruccionales. El informe del desarrollo de una tecnologia educativa digital aplicada a la salud puede contribuir
para apoyar la cultura de seguridad en las organizaciones de salud; para comprender las necesidades contemporaneas
de educacion y salud, los deseos de cambio en el proceso de ensefianza-aprendizaje; y conocer la aplicacion de nuevas
estrategias educativas que despierten en el educando el protagonismo. Este articulo tuvo como propdsito provocar una
reflexion sobre la forma tradicional de ensefiar y proponer cambios. Para ello, demostréd coémo unir metodologias activas
y tecnologias de la informacion para el desarrollo de una tecnologia digital aplicable en salud y en la educacion, asi
como presentd una referencia para la produccién de cursos en linea y materiales didacticos digitales, para instigar el
desarrollo de habilidades y razonamiento clinico con miras a una atencion segura.

Palabras clave: Seguridad del paciente; Aprendizaje activa; Educacion en salud; Ensefianza a distancia.

1. Introducéo

Atualmente, as tecnologias educacionais destacam-se como inovacao na area da salde, ao serem consideradas como
tecnologias leves para a formagdo em salde e educacdo permanente de profissionais na oferta de um cuidado seguro, integral e
de qualidade ao paciente (Lima, 2017).

Apesar de todos os esforgos realizados em prol da seguran¢a do paciente nos ultimos anos, os dados do Institute of
Medicine e da Organizacdo Mundial da Satde alertaram a comunidade cientifica e a sociedade sobre a permanéncia de altos
indices de eventos adversos (EA) evitaveis, e sobre riscos decorrentes de erros ou falhas que podem causar danos ou até mesmo
a morte de pacientes nos sistemas de saide atuais (Hemesath et al., 2015). Sendo assim, a temdtica seguranca do paciente ganha
forga e se torna cada vez mais relevante nos cendrios de satde (Quinto Neto, 2011).

Na virada do século XXI, comegou-se a medir os indicadores de qualidade relacionados a assisténcia segura, como 0s
EA e sua evitabilidade. Tais pesquisas trouxeram luz a necessidade de novas tecnologias — metodologias aplicadas a salde,
assisténcia sustentada por processos de alta confiabilidade e adocdo do uso de dados para melhoria do desempenho
organizacional e, consequentemente, para tornar a assisténcia mais segura (Benning et al., 2011).

Estudos no Brasil tém demonstrado que, de cada 10 pacientes atendidos em um hospital, pelo menos um sofre algum
EA, como queda, erro na administracdo de medicagdo, infeccfes, erros nos procedimentos cirdrgicos ou mau uso de
equipamentos (Mendes et al., 2005). Isso revela a existéncia de gaps entre as a¢fes de planejamento das politicas publicas focadas
na seguranca do paciente e 0s comportamentos observados nos profissionais de satde. Neste sentido, identificam-se problemas
como a auséncia de tecnologias educativas e falhas nos processos de trabalho concernentes a educagdo permanente e a gestao
em salde.

Nesse contexto, promover a mudanga de cultura institucional em prol da seguranca ¢ um desafio atual e precisa ser
considerado um pilar para as institui¢des de saude (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, 2016). Este fato tem provocado
inimeras discussdes entre educadores, facilitadores, gestores e profissionais de satde no Brasil, e tem sido motivo de crescente
atencdo no campo das organizacdes, por sua relevancia e urgéncia de transformacdes no contexto da salde, pois sabe-se que ndo
h& qualidade nos processos de trabalho e no cuidado aos pacientes se esta ndo estiver acompanhada pelo olhar da seguranca
(Benning et al., 2011).

Desenvolver uma cultura de seguranca esta além da transmissdo de conhecimento dessa tematica; faz-se necessaria uma
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formagdo por competéncia, que proporcione a capacidade de mobilizar diferentes recursos para solucionar com pertinéncia 0s
problemas da pratica profissional. Isto vai ao encontro de uma das propostas do Programa Nacional de Seguranga do Paciente:
0 apoio ao desenvolvimento da cultura de seguranga, que é definida como um “conjunto de valores, atitudes, competéncias e
comportamentos que determinam o comprometimento com a gestdo da salde e da seguranga, substituindo a culpa e a punicéo
pela oportunidade de aprender com as falhas e melhorar a atencdo a saude” (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, 2016, p.
29).

Dentre os fatores que possivelmente influenciam a adocdo da cultura de seguranca e o cuidado seguro, permeiam:
formagdo académica fragmentada; gestdo ineficiente; mas condicdes de trabalho; desmotivagdo profissional; falta de trabalho
interdisciplinar; falha na comunicagdo intersetorial e entre os seus pares, que acabam gerando dificuldades na implantac&o,
adesdo e manutencgéo dos protocolos de seguranca do paciente, contribuindo para o aumento de erros na assisténcia e influindo
diretamente no atendimento seguro as necessidades de salde da populacéo (Soeiro et al., 2017).

Apesar dos movimentos de transformacéo voltada a uma pedagogia mais dialdgica e critica, ainda se percebe a lacuna
na formacao dos profissionais de saiide por ser baseada em um modelo fragmentado do saber, desconsiderando as necessidades
de atuacédo na pratica (Roman et al., 2017). Existe um abismo entre o que é ensinado e a pratica, principalmente no que se refere
a seguranca do paciente. Portanto, é necessario o apoio ao desenvolvimento de uma cultura de seguranca, de modo a oportunizar
a formacdo de profissionais de saide multiplicadores de préaticas seguras e de qualidade no cuidado ao paciente (Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitéria, 2017).

Nessa direcdo, entende-se que o uso de tecnologias educacionais inovadoras e dindmicas como, por exemplo, as
metodologias ativas, favorece a formacéo da cultura de seguranga, visto que motiva os profissionais a buscarem conhecimentos
técnicos sobre o assunto e a refletirem sobre a sua pratica profissional (Soeiro et al., 2017). Na perspectiva de Freire, o0 individuo
torna-se um sujeito ativo e corresponsavel pelo processo de mudanca em seu cendrio de trabalho e, como efeito, transforma a
sociedade (Freire, 2002).

Diante das necessidades contemporaneas derivadas dos novos paradigmas, a educagdo tambhém precisou se reinventar,
atuar de maneira diferente para acompanhar a evolucdo da prdpria educacéo e das inovacgdes tecnoldgicas na salde.

Aliadas aos métodos ativos de ensino, novas abordagens educacionais como a educagdo remota e digital tém sido
necessarias em virtude da globalizagcdo, do mundo VUCA (Volatil, Incerto, Complexo e Ambiguo), e dos screen-agers ou
educandos com alta conectividade (Branchi & Carrasco, 2019). Entdo, é essencial repensar a forma de aprender e ensinar.
Vislumbra-se a necessidade de novas abordagens na educacgdo, em especial na area da sadde, tendo a tecnologia como uma
grande aliada para apoiar a transformagcdo digital e a formacédo do profissional da satde do futuro, no intuito de promover uma
educacdo para todos (Anastasiou & Alves, 2015).

Nesse sentido, este relato de inovagdo tecnoldgica alinhado a necessidade de estudos com a producdo de tecnologias
educacionais com metodologias ativas; e tecnologias da informacdo e comunicagdo, além da producdo de conhecimento
cientifico significativo e empreendedor, o qual produz a reflexdo entre o que se aprende e 0 que se faz tem como objetivo, relatar
0 processo de desenvolvimento de um programa educacional online de aperfeigoamento em qualidade e seguranca no cuidado
ao paciente com abordagem nas metodologias ativas para instigar o desenvolvimento da cultura de seguranca institucional e da

producdo de materiais didaticos digitais e instrucionais.

2. Metodologia
Estudo descritivo e de producdo técnica, realizado em trés etapas: construcdo do curso online; processo de mediacao,
perfil de competéncia e avaliagdo do processo de ensino-aprendizagem; e elaboracdo de materiais instrucionais para ambiente

virtual de aprendizagem. Tais etapas relatam o desenvolvimento da tecnologia educacional aplicada a salde, intitulada
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“Programa Educacional Online de Aperfeicoamento em Qualidade e Seguranga do Paciente com Abordagem nas Metodologias
Ativas de Aprendizagem na Cultura de Seguranca Institucional”.

O presente trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Estado do Rio de
Janeiro sob o n° 26764919, respeitando os principios éticos da Resolugdo n° 510/2016 (Conselho Nacional de Salde, 2016), da
Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa.

Construc¢do do curso online

Foram utilizados formularios do Google Forms para a sele¢do de educandos, para avaliar a navegabilidade e o uso de
aparelhos tecnologicos, no interesse de promover a inclusdo social, e 0 preenchimento do termo de autorizacdo e cessdo de
direitos autorais e audiovisuais de terceiros, com base no capitulo V da Lei n°® 9.610/98 (Ministério de Saude, 1998), visto ser
uma ferramenta gratuita. Um tutorial foi elaborado para facilitar a rota de navegagdo no ambiente virtual de aprendizagem e nas
trilhas de aprendizagem, para conhecimento dos contetdos disponiveis e das etapas a serem percorridas ao longo do curso.

Levantamento bibliogréafico: etapa em que foram realizadas pesquisas bibliograficas em bases de dados (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde, Biblioteca Virtual em Salde, PubMed e Scientific Electronic Library
Online), a fim de averiguar as evidéncias da importancia das metodologias ativas e sobre os critérios para a selecdo de materiais
didaticos digitais, multimidias e aplicativos de teleconferéncia de maior aplicabilidade e qualidade para o desenvolvimento do
curso. Todo o contetido audiovisual foi utilizado em observancia as licengas e com autorizagdo de direitos autorais.

Anélise do publico-alvo e pesquisa de audiéncia e interesse: na qual foi feito o levantamento de dados pelo aplicativo
Answer The Public, em que se realizou uma pesquisa de audiéncia com o objetivo de observar o interesse em tecnologia
educacional online e em métodos ativos com foco na qualidade e seguranca do paciente. Também foi efetuada uma pesquisa,
utilizando o Google Forms, no hospital onde foi oferecido o curso para avaliar o interesse e a viabilidade.

Criacdo do dominio e logomarca: para a criagdo de logomarca e nome do curso, foi realizado um brainstorming com
quatro especialistas da area de qualidade e seguranca, como ilustra a Figura 1.

Figura 1 — Slogan do Curso Primium — Metodologias Ativas Online.

Fonte: Autores.

12


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i8.17681

Research, Society and Development, v. 10, n. 8, €59010817681, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i8.17681

Tratamento dos dados: mediante a observancia da lei de prote¢do de dados e considerando os riscos inerentes a educacao
digital, todo o programa foi cadastrado no Instituto Nacional de Produgdo Intelectual, na Agéncia Nacional de Cinema e na
Biblioteca Nacional.

Processo de mediacéo, perfil de competéncia e avaliacdo do processo de ensino-aprendizagem

Escolha da base filosofica do curso: o curso desenvolvido é ancorado na espiral construtivista, ou seja, nas experiéncias
e na fundamentacdo teérica da aprendizagem baseada em problemas (Lima, 2017), na problematizacédo, na metodologia cientifica
e na aprendizagem significativa e dialgica (Freire, 1997). Por se tratar de ensino para adultos, utilizaram-se os pressupostos da
andrologia da aprendizagem de adultos, assim como estratégias educacionais digitais com recursos graficos como videos,
gamificagdo, estudos de casos e participacéo de profissionais especialistas.

Na Figura 2, pode-se observar que o curso é planejado em trilhas de aprendizagem, caminho a ser percorrido pelo
educando, administrando pequenos conteidos que levam & consolidagdo da aprendizagem ao final, atingindo-se, assim, a
intencionalidade educacional.

Figura 2 — Trilhas de aprendizagem do Curso de Aperfeicoamento em Qualidade e Seguranca no Cuidado ao Paciente.

rilhas de Aprendizagem do Curso de Aperfeicoamento / PONTO DE PARTIDA
em Qualidade e Seguranga no Cuidado ao Paciente ‘ N CONCEITUAL

Trilha 2 ‘
Meta 2 - Melhorando a ‘ )

Comunicagto entre os
profissionais de sadde

Trilha 1
. Meta 1~ Identificagto
Correta do Paciente
Trilha 3
Tritha 4 Meta 3 - Seguranga na prescrigdo,
Meta 4 - Cirurgia no uso e na administra¢do
Segura dos medicamento

Tritha 5
Meta 5 - Prevencao de infecgdes
elacionodas & assisténcia em saude Trilha &
¢ higienizagle das . Meta 6 - Reduzir o risco de lesdes
aos pacientes em decorréncia de

queda ¢ prevenir lesdo por pressac

Este trabalho e1ta lincenciada sob umao Licenge Croative Commons Atribuigée-NéoComerciol-SemDerivagies 4.0 Internocional - CCHY NC-ND 4.0

Fonte: Autores.

Selegdo do perfil de competéncia do curso: o perfil de competéncia que servird como referencial para a avaliagao
formativa foi obtido em um trabalho realizado em uma das iniciativas do Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional
do Sistema Unico de Satde, em parceria com o Ministério da Satide e o Instituto de Ensino e Pesquisa do Hospital Sirio-Libanés,
ja que dispunham de um perfil de competéncia validado por especialistas, adequado para avaliar os educandos em processo. O
perfil de competéncia e 0 método ativo de ensino serviram como base para nortear o desenvolvimento das estratégias pedagogicas
e do conteldo instrucional, ou seja, o plano de aula invertido ou backward desing. O processo de mediacdo do ensino-
aprendizagem teve como foco a interacao social, isto é, aprender juntos ou em construcao coletiva, propondo uma prética critico-

reflexiva sociointeracionista.
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Elaboragéo de materiais instrucionais para ambiente virtual de aprendizagem

Formacéo de uma equipe interdisciplinar: para o desenvolvimento do curso e dos materiais didaticos digitais, foi
necessario criar uma equipe multidisciplinar com profissionais da area de tecnologia da informag&o, design thinking, jornalismo,
e qualidade e seguranca, o que proporcionou uma contribuicdo ampla das diferentes areas.

Escolha das ferramentas digitais: foi realizada uma busca, em sites oficiais, por ferramentas educacionais digitais
disponiveis na internet para escolher as que seriam utilizadas no ambiente virtual de aprendizagem do curso. Para tanto,
avaliaram-se suas vantagens e desvantagens, a fim de selecionar as mais viaveis, garantir a navegabilidade e usabilidade do
educando e do educador, além de atender as condi¢Ges de financiamento dos desenvolvedores do curso.

Escolha dos designers e jogos educativos: foram realizados estudos com base nas obras de Lima (2017), Anastasiou e
Alves (2015), Feuerstein et al. (1994), Domingues et al. (2015), entre outros estudiosos, e na area de design thinking; avaliagdo
de jogos educacionais e da teoria sociointeracionista. Também foram pesquisados contelidos especificos sobre a tematica de
qualidade e seguranca do paciente e outras atividades relacionadas, para que estes materiais pudessem servir de disparadores de
aprendizagem, com o propdsito de instigar novos conhecimentos ou novas sinteses, e estimular o desenvolvimento de pessoas
nas trés areas de competéncias da atencdo, gestdo e educacdo em saude direcionada a qualidade e seguranca no cuidado ao

paciente.

4. Resultados

O presente curso, intitulado “Curso de Aperfeicoamento em Qualidade e Seguranga do Paciente — Seguranga em nossas
maos”, possui abordagem nas metodologias ativas de aprendizagem e foi destinado ao hospital cenério da pesquisa. A pesquisa
mostrou uma busca expressiva de cursos sobre qualidade e seguranca do paciente, indicando que € uma area bastante requisitada,
haja vista a importancia do desenvolvimento da cultura de seguranca dentro das organiza¢des para minimizar riscos, alocar de
forma mais efetiva os recursos de salde, evitar a judicializacdo e prestar uma assisténcia de qualidade.

O curso tem como ancora a metodologia ativa representada pela espiral construtivista, com a finalidade de trazer
inovacdo para o eixo transversal da educacdo em salde, considerando sua relagdo com a integracdo tedrico-pratica na
aprendizagem significativa e dialdgica. O ciclo da espiral construtivista tem inicio na identificagdo dos problemas, quando cada
participante expde suas ideias, percepcdes, sentimentos e conhecimentos prévios, trazendo a tona os fenémenos que j& conhece.
Na sequéncia, d&-se a elaboracdo das questdes de aprendizagem. Posteriormente, cada participante busca novas informacdes para
construir novos significados e, por fim, avaliar o processo (Soeiro et al., 2017). Neste curso, foram utilizados também os
protocolos de seguran¢a do paciente do Ministério da Salde, com a participacao de facilitadores especialistas em qualidade e
seguranga no cuidado ao paciente.

As simulacfes ou retratagbes da realidade servirdo como disparadores para o processo de aprendizagem dos
participantes na espiral construtivista. Dentre as estratégias educacionais ativas, serdo empregados: cenarios simulados, situacdo-
problema, cine-viagens, roda de conversa, team-based learning, oficina de trabalho, salas de aula virtual, féruns tematicos,
grupos didaticos virtuais, world café, jogos interativos, entre outras narrativas baseadas nas metodologias ativas.

A selecdo de profissionais para o curso se deu a partir de ferramentas como analise do perfil de competéncia inicial e
do memorial da trajetéria profissional. A divisdo dos educandos em times de trabalho contemplara as diversidades geograficas,
sociais e profissionais para formar grupos heterogéneos.

O perfil de competéncia esperado esta representado pela articulagdo de trés areas que definem o escopo de trabalho da
atuacdo profissional: Salde — Atencdo para o cuidado seguro; Gestdo — Organizacao do trabalho para o cuidado seguro; Educacéao
na Saude — Construcdo e producédo de conhecimento para o cuidado seguro.

Para a elaborag8o do curso digital, analisaram-se as vantagens e desvantagens das diversas ferramentas educacionais

12


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i8.17681

Research, Society and Development, v. 10, n. 8, €59010817681, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i8.17681

digitais para garantir que fossem as mais viaveis, com adequada navegabilidade do educando e do educador, além de atender as
condicdes de financiamento dos desenvolvedores do curso. Além disso, a escolha das ferramentas foi realizada com foco
primordial na intencionalidade educacional, para atingir os fins educacionais, e ndo nas atividades, entendendo que o fator
motivacdo é fundamental para tornar o educando ativo e engajado.

Seré realizado um momento virtual de abertura do curso para ambientacdo e acolhimento, trazendo a importancia da
metodologia ativa e os desafios, e a necessidade da reciprocidade e do comprometimento de educandos e educadores para 0
sucesso da aprendizagem. Em seguida, formar-se-do as equipes para o desenvolvimento de trabalhos ao longo do curso. Para a
criacdo das salas de aula, elegeu-se o Google Meet, pois é uma ferramenta de facil acessibilidade e navegabilidade, que viabiliza
a transmissdo ao vivo para até 250 pessoas, apresentacao de slides interativos, e tem a possibilidade de gravar todas as atividades
educacionais, permitindo acesso a qualguer momento.

O curso terd a duracdo total de 105 horas, sendo 60 horas para atividades educativas em salas de aula virtual e 45 horas
para atividades autodirigidas e construcdo do portfélio. Para elaboragdo do portfélio, sera utilizado o Google Docs, por ser
possivel o compartilhamento simultaneo e edi¢des colaborativas, otimizando os feedbacks do educador, o que possibilita uma
avaliacdo em processo do educando. Outra plataforma utilizada sera o Slido, com o qual seré feita a gamificagdo das atividades
de aprendizagens baseadas em times.

A avaliacdo seré realizada em processos de carater formativo, por intermédio da construcdo de portfélios, avaliagdes
que acontecerdo ao final de cada atividade, e obtencéo de frequéncia minima de 75% para aprovagao no curso.

O curso foi organizado em trilhas de aprendizagem, que permitem o aprendizado mais direto e focado, dividindo-o em
pequenas unidades para melhorar o foco do educando. A trilha conceitual é o ponto de partida e tratard da definigdo, aplicacéo,
beneficios e desafios de métodos educacionais ativos nos cendrios pessoal, profissional e institucional, e do papel da espiral
construtivista no processo de ensino-aprendizagem a partir de um disparador e da definicdo, classificagdo e conceitos sobre
seguranca do paciente. Para esta unidade, trilha conceitual, que é o ponto de partida, um especialista abordard os topicos
anteriores no “Conversando com Especialista”. Serao utilizados disparadores de aprendizagem sobre a tematica de EA com o
intuito de provocar reflexdes sobre o impacto do cuidado inseguro no paciente e até mesmo nos profissionais de salde.

Nas trilhas de aprendizagem, incluiu-se um topico nomeado “Compartilhando emogdes e saberes na pratica”, que
consiste na aplicagdo de atividades educacionais ativas como cine-viagem educacional e, posteriormente, no reprocessamento
por meio da criagdo de uma nuvem de palavras pelo Slido e compartilhamento pelo Google Meet.

Por meio de consignas, o facilitador fara solicitagdes de atividades aos educandos, de modo a promover a realizagdo da
tarefa, bem como o aprendizado e a reflexdo. Através da sintese provisoria, que ocorrera na sala de aula virtual, o facilitador
disparara um contexto préximo a realidade de trabalho da satde e os educandos levantardo problemas e hipoteses formando
questBes de aprendizagens significativas para o grupo.

Uma das atividades educacionais sera o forum temético, que ocorrerd em sala virtual, contando com a participacdo de
convidados especialistas na area da qualidade e seguranca do paciente, e da psicologia, para guiar uma discussao sobre a cultura
de seguranca e empatia frente aos EA.

Nas trilhas subsequentes, serdo trabalhados os protocolos de seguranga. Na trilha 1, sera trabalhada a meta de
identificacdo correta do paciente. Na trilha 2, a meta sobre comunicacéo efetiva entre os profissionais de salde, através da
simulacéo de cenarios, oficinas, e um forum tematico guiado por uma especialista em coaching para trabalhar a tematica de
administracdo de conflitos e o impacto na seguranca do paciente. Na trilha 3, sera apresentada a meta de seguranca na prescricéo,
no uso e na administracdo dos medicamentos utilizando cine-viagens e oficinas. Na trilha 4, sera trabalhada a meta de cirurgia
segura utilizando cine-viagens sobre casos de erros em cirurgias, e oficinas. Na trilha 5, seré explorada a meta de prevengéo de

infeccBes relacionadas a assisténcia a salde e higienizacdo das méos utilizando cenarios simulados e oficinas. Na trilha 6, sera
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estudada a meta prevencgdo de lesdo por pressao e risco de queda. Ademais, foram propostas atividades autodirigidas como
pesquisas ampliadas e sinteses provisorias.

Nas trilhas de aprendizagem, em que serdo trabalhadas as metas de seguranca do paciente, serdo utilizados os protocolos
de seguranca do Ministério da Saude e desenvolvidas oficinas de trabalho, que séo agdes educacionais de carater instrumental e

operacional para a construcdo de um produto final e que pode ser aplicavel em diversas realidades de trabalho.

5. Discussao

Desde que a humanidade transformou seus modos de producdo, a sociedade vem experimentando novas ferramentas de
comunicacdo de informacdes. Com a globalizacdo, esse fendmeno € ainda mais evidenciado, a medida que essas ferramentas se
tornam cada vez mais avancadas tecnologicamente, sobretudo com a internet, englobando inimeros individuos em uma rede de
comunicacdo em massa (Filatro & Piconez, 2008).

Essas novas tecnologias de informacdo e comunicacdo (TIC) tiveram grande impacto na sociedade e suas relagdes
sociais, e diretamente na educagdo, visto que esta gira em torno dessas relagfes, bem como absorve o acimulo e disseminagdo
de informacd@es e conhecimento. A partir disso, a internet foi percebida como uma ferramenta capaz de enriquecer e potencializar
0 processo de ensino e aprendizagem, o que possibilitou a criacdo de uma nova modalidade de ensino, que extrapola os limites
fisicos, sendo ministrado a distancia, em um ambiente virtual que substitui a sala de aula.

O ensino a distancia no Brasil foi aprovado legalmente pela Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional, em 1996,
a qual o estabeleceu como modalidade de ensino e aprendizagem a ser aplicada em todos os niveis de educacdo, com diferencas
metodolégicas em relacdo ao ensino regular. Nesse sentido, Filatro e Piconez (2008) destacam que as novas modalidades de
ensino que surgem com as TICs delineiam novos cendrios para a educacao, a qual deve ser repensada de forma a garantir os
pardmetros basicos de ensino. De acordo com Oliveira e Figueiredo (2016), em 2005 foi estabelecida a chamada politica de
qualidade de oferta, por meio do Decreto n°5.622, de 19 de dezembro de 2005, que define educacéo a distancia como modalidade
educacional, no qual um novo ambiente de aprendizagem ¢é construido (Brasil, 2021).

Nisso, vale destacar a relevancia da equipe interdisciplinar, e a atencdo que o documento da a ela, que deve atuar desde
o0 planejamento dos cursos até 0 momento de implementagdo e execucdo. Essa equipe devera ser coordenada por um designer
instrucional (Oliveira & Figuereido, 2016).

A partir desse contexto, surge o design instrucional, também chamado de desenvolvimento instrucional, enquanto uma
area de atuagdo voltada & educacdo e a producdo de materiais e recursos didaticos, configurando-se em uma metodologia
emergente ao lado das novas préticas de atuagdo didatica e pedagdgica, que devem se orientar no sentido de colocar o educando
no centro do processo de ensino e aprendizagem (Barreto et al., 2007). Nesse sentido, o profissional que aplica tal metodologia
é chamado de designer instrucional, atuando basicamente no sentido de cooperar com os educadores, propondo estratégias
didaticas e pedagdgicas mais adequadas para o processo de ensino e aprendizagem, bem como a criagdo de objetos de
aprendizagem e ambientes virtuais (Roncarelli et al., 2010).

Como destacam Kensky e Barbosa (2007), o designer instrucional ndo é responsavel somente pela elaboracéo de cursos
virtuais, mas por todas as etapas pedagégicas, desde o planejamento prévio, até o desenvolvimento e selecdo da metodologia
mais adequada. Sua atuacdo deve se orientar no sentido de buscar atingir os objetivos educacionais propostos dentro de cada
contexto educacional.

O produto educacional deve ser formulado de modo a atender as necessidades especificas dos educandos, bem como
fornecer um escopo de orientagdo pedagogica para a instituigdo. A partir disso, a metodologia do designer instrucional direciona
as acOes e préaticas orientadas para a potencializagdo do aprendizado do aprendiz, hem como enriquece 0s recursos dispostos ao

ensino. Para isso, é indispensavel que os materiais, em especial em se tratando da area da sadde, sejam produzidos com clareza,
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precisdo e coeréncia de ideias e contetidos, para tornar mais eficaz e completo o material a contribuir no processo educacional.
Os assuntos devem estar contextualizados, traduzindo um significado para a vida pratica.

A partir disso, o design instrucional, conforme define Filatro (2008), pode ser compreendido através da agdo intencional
que parte do planejamento, desenvolvimento e aplicagdo de situacBes didaticas especificas. Essas situagdes, nessa perspectiva,
devem contemplar ferramentas que buscam o favorecimento da contextualizacdo e da flexibilizacdo, desde a fase de concepcéo
até a implementacdo. Principalmente na area da salde, essa dindmica € essencial, a fim de trazer mais eficacia as propostas
elaboradas dentro de um contexto especifico.

Desde modo, na educagdo a distancia, o desenvolvimento pode ser compreendido como a proje¢do de solugdes para
determinados problemas e implicages educacionais especificas, nas mais variadas areas da educacdo, sendo considerado a
funcdo primordial do designer instrucional.

Para que isto ocorra de forma concisa e coerente, sem falar de maneira abrangente, o educador ndo deve se prender a
uma Unica abordagem pedagdgica, mas deve contemplar as diferentes concepgdes, no intuito de atender as necessidades de
aprendizagem dos aprendizes, e com isso atender aos objetivos tracados e propostos visando essa aprendizagem (Filatro, 2008).
Nesse sentido, destaca-se a metodologia ativa enquanto um método de ensino e aprendizagem que coloca o educando no centro
do processo educacional como protagonista, e ndo como agente passivo. O educador, nessa metodologia, tem como principal
funcdo mediar o conhecimento, fornecendo o suporte necessario para o processo de ensino e aprendizagem. Assim, por meio da
mediacdo do educador, o educando é estimulado em sua autonomia a ser um construtor ativo do conhecimento.

O processo de trabalho no design instrucional, conforme destaca Filatro (2008), se subdivide em cinco fases: a anélise,
o0 desenho, o desenvolvimento, a implementacéo e a avaliagdo. Essas fases formam uma cadeia continua e ciclica, retroalimentada
ao final do processo; e, durante a primeira fase, é realizada a coleta de informagdes, de forma a mensurar as principais
necessidades do publico-alvo, gerando, assim, um diagnéstico do curso a ser formulado.

Como explicitado anteriormente, o presente curso, ancorado na metodologia ativa, busca trazer inovacdo para a
educagdo em salde. O curso serd subdividido em sete trilhas de aprendizagem. Na primeira trilha, também chamada de Ponto de
Partida, serdo abordados conceitos, classificagdes sobre a temética da seguranca do paciente, e nas trilhas subsequentes seréo
trabalhados os seis protocolos de segurancga do paciente preconizado pelo Ministério da Salde, a saber: identificacdo correta do
paciente, comunicacdo efetiva entre os profissionais de salde, seguranca na prescri¢cdo e administracdo de medicamentos,
cirurgia segura, prevencao de infecgdes relacionadas a assisténcia a satde, prevencao de lesdo por pressdo e risco de queda.

Voltando as fases do trabalho de design instrucional, na segunda fase, as estratégias, materiais, ferramentas e métodos
a serem seguidos e utilizados serdo desenhados no processo de aprendizagem, para que o contetdo formativo seja executado e
possa contribuir para o aperfeicoamento do conhecimento. Isso é importante para estipular os custos e gastos, os profissionais
envolvidos e os recursos a disposi¢do, e assim tragcar um cronograma de execucao.

O produto final dessa segunda etapa € a estrutura, o projeto instrucional do curso, e constitui um importante documento
que descreve as técnicas e ferramentas desenvolvidas para o curso, e a partir disso, fornece suporte a proxima etapa, que é o
desenvolvimento, fase em que ocorre a producao do curso, etapa complexa que envolve a criacdo de todos os materiais didaticos
Necessarios para sua execucao.

Essa fase requer maior atencéo e dedicagdo do profissional de design instrucional, podendo implementar a concepcéo
pedagdgica e, com isso, assegurar uma aprendizagem eficaz. Nesta fase do projeto, foram definidos os materiais a serem
ministrados, os recursos didaticos a serem utilizados, as midias e ferramentas de comunicagdo necessarias, 0 planejamento
curricular, as atividades de avaliacdo de aprendizagem, e a construgdo da sala de aula virtual.

A execucao do curso se dara na fase de implementagdo, momento no qual o educando se insere no processo educacional,

participando diretamente da experiéncia de aprendizagem, podendo contar no curso com facilitadores e gestores de
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aprendizagem, tutores, colegas, suas equipes, materiais, e assim compor um grupo de colaboracdo para o aprendizado. Além
disso, serdo realizadas avaliagdes em processos em carater formativo, juntamente com o facilitador, ao longo do curso.

A partir disso, ocorre a Ultima fase, o processo da avaliagéo, em que sera feita uma comparagao dos resultados planejados
com os resultados obtidos no final do periodo do curso, para mensurar se 0s objetivos previamente tracados foram, de fato,
alcancados. E uma importante etapa do processo pedagdgico, sendo por meio dela que os pontos fortes e os que precisam de
melhorias serdo evidenciados.

A forma de educar, capacitar e aprender vem sofrendo notaveis mudancgas nos diversos cenarios, em especial nos
cenarios da educacdo, tecnologia, inovagdo e no espacgo hospitalar. Atualmente, com as mudancas no estilo de vida, as diferentes
abordagens tecnologicas e educacionais, assim como as necessidades das organizagGes e grupos, observam-se indmeras
oportunidades para a unido dessas areas com o proposito de levar a inovacao educacional digital para a satde (Schuhmacher et
al., 2017).

Ha alguns entraves ou fatores que contribuem positiva ou negativamente para a efetivacdo de uma assisténcia segura,
e que requerem, primeiramente, a resolugdo de macroproblemas que interferem na sua concretizacdo, e que perpassam pela
adocdo de uma cultura de seguranca. Nesse contexto, todos os atores sociais: corpo clinico, gestores, pacientes e seus familiares
precisam estar sensibilizados sobre a importancia e necessidade de processos seguros. Nessa perspectiva, evidencia-se uma
lacuna entre o que se aprende e o que se aplica na pratica profissional, denunciando uma desarticulacéo entre teoria e préatica e
ensino e pesquisa.

Desenvolver cultura de seguranca na instituicdo significa vencer os desafios que vao desde a educacao até a construcao
de um ambiente de trabalho colaborativo, ou seja, em time de trabalho, respeitando as diversidades culturais, intelectuais,
regionais e 0 momento de cada instituicio (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, 2017). Devem-se valorizar 0s
conhecimentos prévios, as experiéncias e as expertises de cada ator participante desse processo, de forma ética e compromissada
com a miss&o da instituicio e com os principios do Sistema Unico de Saude (Soeiro et al., 2017).

Poucas instituices educacionais adotam este tipo de método educacional ativo, que estimula o pensamento critico-
reflexivo e desenvolve habilidades importantes para se trabalhar na salde e na coletividade, levando a uma transformagdo do
aprender e ensinar. Essa reflexdo promoveria o preenchimento de lacunas de aprendizagem e conduziria a potenciais
transformacgdes permanentes. Porém, percebe-se um movimento voltado a produ¢do de mudancas tanto em relacdo ao uso das
metodologias ativas de ensino-aprendizagem quanto a promocéo de uma educacao transformadora (Lima, 2017).

A partir do que foi descrito, acredita-se que o relato do desenvolvimento de uma tecnologia educacional digital aplicada
a saude, intitulada “Programa Educacional Online de Aperfeicoamento em Qualidade e Seguranca do Paciente com Abordagem
nas Metodologias Ativas de Aprendizagem na Cultura de Seguranca Institucional”, com foco em apoiar o desenvolvimento de
pessoas e fomentar a cultura de seguranca nas organizag@es de salde, pode contribuir para que gestores, educandos e educadores
(mestre e aprendiz) compreendam as necessidades contemporaneas da educacao e saude, 0s desejos de mudangas no processo
de ensino-aprendizagem, e conhe¢cam a aplicacdo de novas estratégias educacionais que levem o educando a ser ator ativo
(protagonista) e responsavel pela sua aprendizagem. Sendo assim, o educador/facilitador € o coautor, aquele que inspira, apoia
este constante no processo de ensinagem (Freire, 2002).

Nesse sentido, com base nas teorias sociointeracionistas, entende-se que o educando é quem que precisa estar ativo, e
ndo a metodologia. O educando precisa aprender a aprender, estar em estado de alerta, motivado, para que a aprendizagem
aconteca de forma auténtica, significativa e participativa. E o educador deve ter a preocupacdo para que haja um canal aberto de
comunicacdo de qualidade, utilizando as técnicas de facilitagdo, pois é o mediador entre 0 mundo e o educando (Feuerstein et
al., 1994).

Este estudo permitiu ampliar conhecimentos sobre o valor da metodologia ativa e das tecnologias de informagéo e
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comunicago para potencializar a aprendizagem por competéncias, propondo e estimulando uma forma de fazer algo novo ou
diferente. Descreveu a experiéncia de criagdo de um design instrucional para um programa e curso online voltado ao
aperfeicoamento de profissionais envolvidos no cuidado de sadde, utilizando uma metodologia participativa, na qual as ciéncias
e experiéncias profissionais se uniram para desenvolver uma proposta de intervengdo com vistas a transformagao da realidade,
formando uma educacdo digital com qualidade e aplicabilidade na pratica.

A proposta educacional nasceu da unido das metodologias ativas com a tecnologia, engenharia, ciéncia da computacao
e design, e promoveu a producdo de materiais instrucionais que possam servir como guias para a aplicacdo desse método
educacional em diversos cenarios. Os estudos realizados sobre a temética de seguranga do paciente e na area de design thinking,
bem como a avaliagdo de jogos educacionais e o perfil de competéncia referenciado, nortearam as escolhas ou a construgdo dos
conte(idos didaticos digitais, para que estes materiais possam servir de disparadores de aprendizagem, instigar novos
conhecimentos ou novas sinteses, e estimular o desenvolvimento de competéncias. Todos os planos de aulas, denominados
termos de referéncias, foram construidos com base no plano de aula invertido, design que tem como objetivo desenhar atividades
com foco nas intencionalidades educacionais e ndo em atividades e contetidos, preocupado com o ponto de partida, caminho e
aonde se quer chegar. Outro ganho em relagdo as estratégias educacionais € a aplicacdo do cine-viagem, que sdo acgdes
educacionais disparadas por expressdes artisticas e cinematograficas dentro de um contexto pedagogico, que contribui para a
sensibilizacdo e aprendizagem, e apoia o desenvolvimento de competéncias por acesso as emocdes e a razdo. E isto é essencial
para as &reas de conhecimento que implicam intervengfes no mundo da ciéncia aplicada (Mourthé Junior et al., 2017).

O curso online proposto no presente estudo se inspirou na espiral construtivista, que utiliza, na sua empregabilidade,
situagdes disparadoras chamadas de situagdes-problema, que disparam o processo de ensino-aprendizagem e séo elaboradas a
partir do contexto de vida e vinculadas ao cotidiano do trabalho. As metodologias ativas, juntamente com ferramentas
tecnoldgicas, potencializam o aprendizado e colaboram para o desenvolvimento de competéncias ndo somente cognitivas, mas
também socioemocionais, as chamadas soft skills — como, por exemplo, ter a capacidade de entender os padrGes de movimento
e avaliar cenarios para tomada de decisfes —, que, segundo Branchi & Carrasco (2019), sdo relevantes para se trabalhar na sadde
e fundamentais na atualidade.

Destaca-se que o relato desta experiéncia de pesquisa enfatizou a importancia de formacdo de uma equipe para
desenvolvimento do projeto, utilizando a aprendizagem baseada em projeto, que é um método ativo eficaz para ativar um trabalho
colaborativo e liderangas de aprendizagem sem fronteiras; e para integrar especialistas, educadores e formag&o (graduacéo e pos-
graduacdo) com o objetivo de fomentar a startup, aumentar as diversidades e potencializar o aprender a aprender, o desaprender
e reaprender e fazer com outros, seus pares e experiéncias distintas. Nos dias atuais, espera-se que as pessoas fagcam coisas
diferentes, reinventem, pensando aonde querem chegar, constituindo um novo normal. Essas novas demandas sdo os grandes
desafios que precisam ser superados.

De acordo com Vygotsky, a zona de desenvolvimento proximal representa a distancia entre as praticas que uma pessoa
jadomina e aquelas que so6 serdo possiveis com a agregacao de novos saberes (Vygotski, 1991, p. 58). Nesse sentido, estar aberto
a novos saberes e a possibilidade de aprender com outros, ou com as expertises de cada um, é, sem divida, um ganho para o
crescimento pessoal e profissional. Essas competéncias sdo compreendidas como a capacidade de mobilizar diferentes recursos
para solucionar com pertinéncia e sucesso 0s problemas da préatica profissional em diferentes contextos e para instigar o
desenvolvimento da cultura de seguranca institucional.

Nota-se que a educacéo a distancia é uma realidade na vida atual. A Idgica digital, aberta e ubiqua, avanga na dire¢do
de processos de socializagdo distintos dos conhecidos até aqui. O contexto social é complexo, inovador e acelerado e a maioria
dos individuos das sociedades contemporaneas, conforme as influéncias que recebem, desenvolvem competéncias,

conhecimentos, esquemas de pensamento, atitudes, afetos e formas de comportamento variados (Vygotski, 1991).
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Nessa experiéncia, despontou um novo tipo de cultura disruptiva, que transforma habitos de pensar, agir e,
principalmente, de se comunicar, respeitando as multiplas tradi¢des institucionais, abordagens pedagdgicas, acbes educacionais,
entendendo que elas se completam no continuo e complexo processo de ensino-aprendizagem, e respondendo as diversas
necessidades humanas e corporativas (Kenski et al., 2019). No presente curso, utilizou-se o0 ambiente virtual de aprendizagem,
no qual todo o conteldo foi organizado por trilhas de aprendizagem, possibilitando ao educando flexibilidade, um ambiente
alegre e interativo de atividades sincronas e assincronas; dessa forma, é possivel aos educadores e educandos estarem ativos,
fazendo leituras dos conteddos e refletindo criticamente.

Para isso, é oportuno oferecer pilulas de aprendizagem ou microlearning, vindas de conteddos multimidias, videos
educativos e videoaulas para facilitar a conectividade através de diferentes recursos. Este modo de apresentar os contelidos
permite que as pessoas se mantenham atualizadas a qualquer tempo.

Foi neste contexto que surgiu a criagdo e o desenvolvimento desse produto — uma tecnologia educacional digital na
salide, com abordagem nas metodologias ativas, direcionada aos profissionais de satde, com foco no paciente, que é o centro do
cuidado em saude, juntamente com sua familia e toda a sociedade, a fim de capacitar pessoas para serem multiplicadoras na area
de seguranca do paciente, melhorar processos na salde, apoiar a melhor adesdo as metas de seguranga e diminuir custos
hospitalares (Soeiro et al., 2017).

Para o desenvolvimento de um material didatico online eficaz, é importante assumir a necessidade de uma equipe
interdisciplinar com a contribuicdo ampla de especialistas em diferentes &reas (Santos & Silva, 2009). Neste curso, foi necessario
criar uma equipe multidisciplinar com profissionais da &rea de tecnologia da informacdo, design thinking, jornalismo, e
especialistas em qualidade e seguranca.

Isto posto, os profissionais da educacdo, da gestdo e de processos educacionais na salde devem urgentemente estar
preparados para uma nova realidade, olhando a tecnologia como aliada para as suas praticas pedagogicas; dessa forma, este
profissional empreendedor estard a frente. Diante das mudangas contemporaneas, do estilo de vida e de educagdo, nem sempre
é possivel estar em uma sala de aula, emergindo um grande desafio e novos requisitos educacionais, que precisam dar conta das
tendéncias e necessidades da sociedade.

Por esta razdo, a¢fes educacionais a distancia no Brasil tém sido muito discutidas, em diversos niveis e areas. Com a
difuséo e a amplitude da educagéo online, resultado de uma cultura que impd&e a ruptura com praticas, técnicas e ferramentas de
ensino tradicional, muitas vezes em contexto presencial, a aprendizagem a distancia adquire importancia e reconhecimento, tendo
em vista sua contribuicdo para a democratizagdo do ensino superior e para propor alternativas de qualidade e de aprendizagem

efetiva nas formas de ensinar e de aprender interpostas na cultura digital (Kenski et al., 2019).

6. Conclusao

O presente artigo traz reflexdes sobre a forma tradicional de ensinar e aprender, ampliando a discussdo sobre uma
maneira de unir as metodologias ativas com as tecnologias para o desenvolvimento de uma tecnologia digital aplicavel na satide
e na educacdo. Buscou-se, também, apresentar uma referéncia de como desenvolver um curso online e materiais didaticos digitais
no intuito de instigar o desenvolvimento de competéncias e raciocinio clinico para uma assisténcia segura. O relato demonstrou
que a educacao digital pode ser focada na aprendizagem, na vida, no cotidiano de trabalho dos educandos e ndo em disciplina,
num ambiente onde educando e educador aprendem um com o outro durante o processo de mediag&o.

A motivacdo para a aprendizagem veio de um ambiente virtual rico, alegre e participativo, a partir da resolucdo de
problemas reais do mundo do trabalho, em tempo real, por meio de atividades sincronas e assincronas em plataforma virtual de
aprendizagem. Mostrou-se fundamental aplicar e usar tecnologias leves na educagdo e na salde para que profissionais de saude,

gestores e sociedade apoiem o desenvolvimento da cultura de seguranca dentro e fora das organizaces.
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Atualmente, existe a necessidade de ensino a distancia devido a globalizagdo e aos eventos em curso no mundo. No
entanto, ressalta-se que desenvolver um curso online de qualidade requer muito mais do que a preocupacao com a elaboragéo de
materiais instrucionais ou didaticos digitais; exige a formagédo de uma equipe com diversas expertises para que se desenvolvam
projetos com qualidade. Para tal, educadores e facilitadores precisam estar atentos, preocupados com a mediacdo e a
aprendizagem, pois sdo formadores de ideias no mundo.
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