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RESUMO

Analise dos fatores intervenientes no processo de aprendizagem dos alunos do
curso de graduagdo em enfermagem, disciplina Estagio Supervisionado em Centro
Cirargico da UFMA. Tem por objetivo geral descrever a situac8o vivenciada pelos
alunos no campo de Estagio. A abordagem metodoldgica é analitico-descritiva e o
design € de estudo de caso, tendo como unidade de andlise o Hospital Universitario.
Participaram do estudo trinta e um estudantes. Chegou-se a concluso que o Centro
Cirdrgico € contexto naturalmenie estressante, que ha falta de ritual facilitador do
enfrosamento dos alunos com a equipe do servico, que ha jogo de poder do
cirurgido como chefe da equipe, que falta maturidade aos alunos e, que apesar dos
problemas iniciais os alunos terminaram o Estagio com certo grau de satisfagio.

Palavras-chave: estagio supervisionado, enfermagem, ceniro cirirgico.




ABSTRACT

Analysis of the intervening factors in the learning process of the students of the
graduation course in nursing, apprenticeship Discipline Supervised at UFMA’s
Surgical Center. It has for general aim the description of the situation lived by the
students in the field of the Apprenticeship. The methodological approach is analytic-
descriptive and design belongs to study of ease, having as unit of analysis the
Academic Hospital. They took part in the study 31 students. They got to the
conclusion that the Surgical Center is a naturally stressing context, which there is
lack of facilitative ritual of the obstruction of the students with the team of the service,
which there is power game of the surgeon as boss of the team, which maturity fault to
the students and, which despite initial problems the studenis finished the
Apprenticeship with certain satisfaction degree.

Key-words: Discipline Supervised, nursing, surgical center
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1 INTRODUGCAO

O Estagio Curricular da Universidade Federal do Maranhao (UFMA) é
uma atividade obrigatéria a todos os alunos de graduac&o e tem como objetivo
integrar as agbes de Ensino, Pesquisa, e Extensdo e de propiciar ao aluno o
desenvolvimento de suas habilidades profissionais, visando a inser¢cdo no mercado
de trabalho. E uma atividade pratica realizada pelo aluno em empresas, instituigdes,
entidades publicas ou privadas com a finalidade de complementar sua formacgéo
profissional, sob a coordenagéao e responsabilidade de uma Instituicdo de Ensino
Superior.

Andrade e Araujo (1989) consideram o estagio curricular como a fase de
aplicacdo do conhecimento reflexivo e do aperfeicoamento de habilidades. E o
momento da jungéo do saber com o fazer, que conduz a um agir profissional mais
consciente critico e refiexivo. O estagio curricular deve ser visto como um
procedimento didatico que leva o aluno a observar e a aplicar, de maneira criteriosa,
os principios referenciais, teéricos e praticos, assimilados no curso. O seu
planejamento é importante, devendo ser fundamentado num campo de experiéncias
gue reflita 0 modelo profissional gue se deseja formar.

No Departamento de Enfermagem da Universidade Federal do Maranhao
(UFMA), o estdgio curricular é realizado no ultimo ano do curso. Divide-se em
Estagio Curricular | e Estagio Curricular ll. No Estagio Curricular |, esta inserido
o Estagio Supervisionado em Centro Cirtirgico.

A escolha do tema decorreu da observag¢ao empirica e da verificacao, na

literatura, de que o estagio provoca medo e ansiedade nos alunos por causa do tipo
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de entrosamento efetivado no Centro Cirtrgico
Schmarczek (iS66) constatou que a ansiedade do aiuno, No inicio de cada

estagio, € fator interveniente no desempenho. Decoire do medo do novo € Go
desconhecido, porque 0s alunos, naquela fase, nac estao famiiarizados coim ©
setor, os funcionarios, os pacientes e o instrumentai. A autora ressaltou, tambeém,
que a necessidade de aprender permeia e intensifica o aparecimento da ansiedade
e, a medida que esia necessidade € suprimida, a ansiedade se reduz.

Sobre esse Obice, Silva (1990) afirma que os alunos encontram maior
dificuldade na instrumentagdo cirurgica quando estdo no estagio de Centro
Cirdrgico, pela faita de destreza, ¢ que acarreta medo, inseguranga € ansiedade.

Como pesquisadora e docente do Departamento de Enfermagem da
Universidade Federali do Maranhao fem-se a mesma Ccompreensac daessa
dificuidade, observada na vivéncia da supervisdo do estagio. Exercendo-se a
atividade docente no Estagio Curricular i, subarea Enfermagem em Centro Cirtrgico,
percebe-se a ansiedade e a angustia pela qual passam os académicos ao
adentrarem no ambiente do centro cirdrgico. Este fato vem se repetindo a cada
semestre sem justificativa convincente. Dai, o nosso interesse em desenvolver esta
pesquisa.

O assunto € relevante e preocupanie pelo processo de aprendizagem €
pela natureza dos procedimentos técnico-cientificos do processo cirtrgico, objeto da
disciplina, exigindo a reviséo de alguns conceitos para adequagéo do planejamento
da disciplina as necessidades de aprendizagem dos alunos, considerando a
preocupacgao dos docentes do Estagio Curricular I, subarea Enfermagem em Centro

Cirargico.

BIBLINYECY 45 “iENCIAS DA SAfLin:

BEIVERSIGAne jBERAL DO trvil




i1

nfermagem

[ 55
B

e ol
a de

ansiedades?

3
1)
3

5]

izagem dos

and

(<




i
]

[

2.1 Ansiedade

Pode-se dizer, nesse sentido, que a tensao inlegra a vida e faz parte tanio

da dimensao fisica, guanic psicoidgica. A tensdo corresponde a aflicdo ou a
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& pressac ou uma forte influénoia atuando

vida do individuo, sua adaptagéo, equilibrio afetivo e intelectual pode constituir uma
patologia.

Lazarus (1988) postula que a ansiedade é resposia a alguma ameags,
atuando como sinai, ndo motivando o comportamenio. Todavia, a ansiedade €
previsivel. O aluno pode aprender a identifica-ia e a conviver com ela de maneira
consciente e, os docentes podem ajuda-io a identifica-la e a supera-ia

Pesquisas realizadas por Spielberger (1981) identificaram a ansiedade em
diferentes siluagbes de ensino e assisiéncia. A ansiedade se faz presenie no

contexto do trabaiho nas areas de satde

&
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ducacio e, por analogia, estd present
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no Estagio Curricular |, na subarea Enfermagem em Centro Cirurgico
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Para reforgar essa constatacao, registra-se a informagéo de Manderino e
Yokman (1985). Eles verificaram que o desempenho ciinico foi apontado por alguns
educadores como uma das maiores fontes de ansiedades e esiresses. Por outro
lado, Lazarus, Averil e Opition (1972) observaram qué pouco foi escrito sobre a
ajuda aos estudantes de enfermagem com respeito a ansiedade e desempenhos

nas atividades ciinicas.

2.2 Estresse

O conceito de estresse foi descrito peia primeira vez em 1976 por Hans
Selye, como uma resposta generalizada do organismo ante as exigéncias
ambientais. Portanto, € um mecanismo fisioldégico, que prepara o organismo para
reagir em face de determinadas experiéncias. Em nivel moderado (eustress), possui
uma funcéo protetora e adaptadora. Em nivel exarcebado (dystress), pode causar
mudangas patoidgicas e até a morte (SEYLE, 1976). Contrariamente a condicao de
reversibilidade do “eustress”, © “dysitress” pode levar a uma condigdo de
incapacidade do organismo de voitar ao padrao de normalidade/equilibrio
psicoldgico sem consequéncias patolbgicas.

Para Lazarus e Launier (1978), o agente causador do estresse €&
chamado de estressor, entretanto, a avaliagéo do que é ou n&o estressor passa por
uma avaliagdo cognitiva. Consequentemente estressor ou agente estressor é
qualquer fato capaz de causar, descontrolar ou alterar ¢ equilibric € o bem estar de
uma pessoa.

Corroborando da mesma opinido, Neuman (1985) considera estressor

qualquer fendmeno de natureza intra, inter e extrapessoal, que esteja presente tanto
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imunciogico, provoca desequilibrio neurcendderino e alleragédo no comportamenic

psicosociai, podendo produzir consegiiéncias fatais a saude. E necessario que o

o A

aluno tenha conhecimento que ¢ alto indice de estresse & prejudicial a saude e que

O S%”{”}fﬁ or © deve orienia-lo sobre as medidas 8.;’“{3@:»8 de como reduzir o estresse,

{ais como boa leitura, exercicios fisicos, ambiente caimo dentre outros.

5
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por apresentar dificuldades na comunicacdo inter e intra-equipe, sooretudo pelo
medo dos alunos ante as crilicas do cirurgi&o pelos procedimentos incoireios.
Schmarczek (1984) recomenda que as diferengas individuais sejam levadas sm
conta no plangjamento da disciplina. A mesma autora evidenciou que a ansiedade
em gualquer situac@c de ensino, tanto em sala de auia como nos estagios, €

significativa.
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até entdo prioritariamente circunscrito aos livios, passou a ter lugar no hospital.
Atualmente os cursos de formagdo na area de saude centram a pratica

dos académicos em unidades hospitalares chamadas de hospitais universitarios, que
580 caracterizados como centros de ensing, pesquisa € extensdo. tnlretanto, nem
sempre os profissionais que ali atuam s8o conscientes da missdo da instituigao e do
papel de profissional que atuam nesse campo, independente de ter ou nac vincuio
docente com as Universidades as quais essas unidades periencein.

Us hospitais universitanios, de acordo com a estrutura e finalidades a que

se destinam, {&ém esta misséo:
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- Promover educacdo continuada por meio de cursos, estagios e

freinamentos.

Ao se constitluirem as principais escolas fermadoras de profissionais da
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Na concepcao de Brunner e Suddarth (1954), 0 centro cirdrgico é uma
das unidades mais complexas do hospital, pela sua especificidade, pelo estresse e
riscos a saude, a gue esido sujeilos os pacientes que ser&o submetidos a

intervencao cirtrgica. E um local em qgue se realizam procedimentos invasivos e, por
is80, exige alerta maximo. Ha necessidade continua de prevencdc e controie dos
riscos associados a siluagado gue levou a intervencgdo cirdrgica, ao estado geral do
paciente, bem como a propria tecnologia de intervencéo e ao preparc dos recurs

humanos.

A Portaria n°. 1884, do Ministéric da Saltde (BRASIL, 1984) estabelece

o centro cirGrgico como local de atendimento coletivo (pacientes exiemos com
atendimenio pregramado) e de prestagao de atendimento individual a pacientes em
regime de internacao (pacientes intermnos).

No planejamenic do hospital, a localizagdo do ceniro cirurgico €

determinada por suas caracteristicas peculiares. Estas devem favorecer a dinamica
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normas  operacicnais facilita © ensinc e contribui para a formagdo e ©

aperfeicoamento de recursos humanos. A organizagéo do ceniro cirGrgico também é
importante por oferecer condicbes para o desenvolvimento de pesquisas cientificas

aperfeicoando o conhecimenio da realidade e, consequentements, para melhorar a
assisiéncia prestada.

Os equipamentos basicos existenies na sala de cirurgia 8&0 classificados
em fixos e moveis. Fixos os que sao adaptados na sala cirtrgica, por exemplo, o
foco ceniral, o negatdscopio, o sistema de canalizacao de ar comprimido etc. OUs
equipamentos moveis s8o aqueles que podem ser deslocados de um local para
outro para atender as necessidades do plangjamento Cirargico.

O centro cirurgico esta dividido em areas operacionais de circulagao:

resiritas, semi-restritas e nao resinitas. E considerada area restrita aquela definida

para circulagdo do pessocal, equipamentos e maleriais, por exemplo, corredores de
areas com finalidades determinadas, lavabos e saias de cirurgias.

As areas semi-restritas sfo os locais permilidos para circulagao de
pessoal e equipamentos, de maneira a ndo interferir nas rotinas de controle e
manutencao da assepsia cirtrgica. S&8oc estas, a sala de guarda de material, a sala

administrativa, e expurgo. Finaimente, as areas n&o restritas sao aguelas destinadas
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a circulag@o livre no centro cirtrgico, como os vestiarios, € a sala de espera de
acompanhantes.
As atividades no centro cirurgico sao agdes coletivas realizadas por uma
equipe muiliprofissional, composta por cirurgibes, anesiesisias, enfermeiros e
auxiliares de enfermagem. Todos ocupam © mesmo espago geografico,
desempenham fungdes especificas. Peia diviséo técnica de trabalho cada um tem
uma determinada atividade a cumprir com responsabilidade definida (Rodrigues e
Sousa, 1993). As pralicas nele desenvolvidas s&o complexas e envoivem a
participagao de diversas categorias, cujos niveis de escolaridade vao do eiementar
ao superior. Dai, porque a importancia da conjugagao dos esforgos no trabaiho em
equipe, o inter-relacionamento, o respeito mutuo entre profissionais e estagiarios.

Dentre 0s aspectos éticos legais da assisténcia de enfermagem, no centro
cirirgico, constantes da Lei n° 7.498 de 25 de julho de 1986 do Exercicio
Profissionai da Enfermagem estdo as condi¢des para participagao dos enfermeiros
na producao cientifica e na atengéo ao paciente.

Para garantir uma meihor assisténcia de enfermagem em centro cirargico,
estimula-se a participagao dos enfermeiros na produgao cientifica, a fim de promover
seu processo reflexivo e contribuir para o aperfeicoamento da pratica profissional.
Os enfermeiros do centro cirurgico devem estar sempre alertas para a humanizacao
da assisténcia e para o fiuir das emogdes da clientela interna e externa. Nao levar
em consideracdo a emocdo humana dos que ali atuam, priorizando a técnica, €
prejudicial ao trabaiho em equipe em que todos s&o0 necessarios e deveriam agir
como numa orquestra harmonica.

Para humanizar a assisténcia, € preciso colocar acima de tudo o respeito

pelo ser humano. E necessario que os membros da equipe de enfermagem

VOKIVERSID A s
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A Bociedade Brasileira de Centro CirGrgico (80BECC, 2001) conceitua

epfermeiro de centro cirdrgico como o profissional habiiitado para coordenar a
utilizagdo da estrutura fisica, 03 recurscs humanocs e maleniais para o©
gesenvoivimento do alo Cirurgico.

Para Lunardi Filho e Leopardi (19838), o Uabaiho da enfermeira
caracteriza-se por dois diferentes processos de trabalho. 0 cuidar ¢ o administrar.

Esses processos, no centio cirGrgico, requerem do enfermeire ¢ desenvolvimento de
P gic

Qﬁ:

atividades administrativas e assistenciais de forma a garantir condigbes adsquadas
para ¢ alo anestésico cirurgico, o preparc de um ambienie asséptlico, envolvendo

materiais e equipamentos. Os cursos de enfermagem déc maior énfase no

cirGrgico s8o levados a assumir com maior fregiéncia atividades gerenciais,
tornando menor o fempo dedicado ao cuidado direto com o pacients.
Dentre as aitividades gerenciais do enfermeiro de centro cirdrgico seu

i

& de grande importancia, pois desenvoive & capacidade

C"}

papel de lider, de gerenie
para organizar, verificar e orientar & dinamica do centro cirtrgico, coordenando

atividades e propiciando o crescimenic inieleclual e técnico da equipe, além de
acolher os graduandos da area de salde no desenvolvimenio das alividades

curriculares.
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uma atividade obrigatdria a todos os alunos de graduacao. E essencial na formaca
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cuitural em situagles reais de vida & trabalho

docentes e técnicos credenciados peias instituicbes de ensino. Durante este estagio
deverdo ser ampliados os conhecimentos eorico-pralicos adquiridos no curss de

A referida Resoclugac explicita, ainda, que o esiagio € uma alividade
pratica exercida peio aluno em empresas, instituigbes ¢ entidades publicas ou

P

privada com o objetivo de complementar sua formagao profissional, sob a

coordenacac e responsabilidade de uma Instituicdo de Ensino Superior. Deve ser

(<8

.

pianejado, exaeculado, acompanhado e avaliado de conformidade com a proposta de
formacéo profissional de cada Curso. E realizado nos dois Giiimos periodos, com
uma carga horaria de mil guatrocenics e quarenia horas, dividido nos dois

semestres. A unidade de crédito € equivaiente a guarenta e cinco horas de

alividade.



O estagio exige a indicacéo de um coordenador eleito pelo colegiado do
curso vinculado a Coordenadoria do Curso.

Na Universidade Federal do Maranhéo, esse componente curricular foi
regulameniado em 1975, por meio da Resolugdo n® 85/75 Conselho de Ensino,
Pesquisa e Extensdo (UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAO, 1975) que o
tornou obrigatorio a todos os alunos dos cursos de graduagdo desta Universidade.

No decorrer do estagio, é feita avaliagdo de desempenho do aluno
visando avaliar se 0s objetivos foram alcangados pelo estagiario. Os critérios de
avaliacao sdo definidos pelas normas especificas de estagio curricular de cada
curso. E considerado aprovado o aluno que integralizar a carga horéaria prevista para

o estagio curricular e obtiver a nota minima (sete).

3.2 O estagio no curso de graduagio em Enfermagem

Apb6s o término da carga horéaria tedrica da disciplina Enfermagem em
Centro Cirtirgico, ocorre o inicio das aulas praticas, com carga de cingiienta horas
assim distribuidas: 25 (vinte e cinco) horas para as aulas praticas no centro de
material e 25 (vinte e cinco) horas para o centro cirirgico. O planejamento dessa
fase de ensino é de grande complexidade se comparado ao bloco tedrico, e,
sobretudo, por causa da imaturidade emocional dos alunos.

O Estagio Curricular | € realizado no sétimo semestre letivo. A turma
geralmente € composta de trinta alunos, subdividida em quatro grupos que, em
rodizio, passam pelos estagios de clinica médica, clinica cirirgica, administracéo e
centro cirdrgico. Cada estagio perfaz um total de 135 (cento e trinta e cinco) horas,

correspondendo a trés créditos. Cada grupo € acompanhado por um professor da
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disciplina, ocasionalmente auxiliado pelo enfermeiro da unidade que serve de campo
de estagio para essa pratica.

Ao iniciarem o estagio os alunos sio escalados para o centro de
esterilizac&o e conirole do material cirGrgico. Nesse setor eies tomam conhecimento
das normas e rotinas técnicas e administrativas. Depois véo para o Centro Cirdrgico
e Sala de Recuperacdo poés-anestésica. O relacionamento interpessoal
professor/aluno desenvolve-se no convivio didrio. O docente deve facilitar a
integracdo do aluno com a equipe institucional, a fim de familiariza-lo com a equipe
de enfermagem, cabendo ao professor as atividades de orientagéo, apoio € ensino.

O programa de estagio & discutido com cada grupo em reunido que
antecede o estagio, ocasido em que & distribuida copia do plano a cada estagiario.
Nas reunides semanais, & feita uma avaliagdo do estagio em que séo realizados
guestionamentos acerca da fundamentacao tedrica dos procedimentos realizados na
pratica. Os alunos fazem uma auto-avaliacdo, atribuindo-se uma nota que é
discutida com o professor @ somada com a de um trabalho individual escrito. Essa
autc-avaliagdo € feita tendo por base os seguintes itens: usc de uniformes,
aparéncia pessoal compativel ao ambiente de trabalho, assiduidade e pontualidade;
conhecimento adaquirido, habilidade técnica, validade da técnica desenvolvida,
tempo, necessidade e satisfacéo do paciente, produtividade e eficiéncia no trabalho,
responsabilidade, capacidade de iniciativa e lideranca, espirito de colaboragdo e de
bom relacionamento com os pacientes, colegas, funcionarios da institui¢cao de ensino
e campo de estagio, observancia dos principios éticos.

No decorrer do estagio, a expectativa dos professores é de que os alunos

adqguiram conhecimentos, habilidades, valores e atitudes, caracteristicos do papel do
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enfermeiro. O professor é um agente socializador da aprendizagem, e quando o
professor € um enfermeiro acredita-se ser maior o seu papel social no processo.

O professor desempenha importante papel na formacdo do futuro

profissional uma vez que contribui para o crescimento do aluno, para a criacdo de

um clima de confianga e para o crescimento do proprio docente (ARAUJO, 2000).

URIVERSIDADT FioFkAL DO CEASA
RIBLIOTECA DE COENCIAS DA SAORr
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo e natureza do estudo

Realizou-se um estudo exploratdric de natureza qualitativa que busca
compreender a experiéncia dos alunos do quinto semestre do Curso de Graduacéo
em Enfermagem na disciplina Estagio Curricular Supervisionado em Centro
Cirdrgico, e sua reiacdo com os profissionais que trabalham no Centro Cirurgico do

Hospital Universitario.

Tendo em vista a natureza do problema a ser pesquisado, adotou-se a
abordagem qualitativa uma vez que esta considera a existéncia de uma relagio
dinamica entre 0o mundo real e o sujeito. O sujeito observador faz parte do processo
de conhecimento, interpreta os fendmenos de acordo com seus valores e crencas,
dando-lhes um significado.

Godoy (1995, p. 20) diz que:

Um fendmeno pode ser melhor compreendido no contexio em que
ocorre € do qual é parte, devendo ser analisado dentro perspectiva
integra. Para tanio o pesquisador vai a campo buscando ‘captar’ o

fendmeno em estudo a partir das perspectivas das pessoas nele

envolvidas, considerando todos os pontos de vistas relevantes,

As caracteristicas indicadas por Bogdan e Biklen (apud TRIVINOS, 1992)
para a pesquisa qualitativa servem de base para este estudo, quais sejam:
1. A pesquisa qualitativa tem como fonte direta dos dados o ambiente
natural e o pesquisador como instrumento-chave.

2. Os dados coletados séo, na sua maioria, descritivos.
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Os pesquisadores qualitativos preccupam-se muito com 6 processo e

o

ndo com os resultados e o produto.
4. Os pesquisadores qualitativos tendem a analisar os dados de forma
intuitiva.

O significado que as pessoas d&o as coisas e a vida € uma questio

f:}"‘{

fundamental na abordagem qualitativa.

Considerando que & propdsito deste trabalho, primeiramente efetuar um
levantamento das opinides e crengas de uma populacao especifica, classifica-se
este estudo de analitico-descritivo.

Ratifica-se assim, que esta € uma pesquisa qualitativa porque trabalha
com 0 universo de significados, motivos, crengas, valores e atitudes o que, segundo
Minayo (1994), corresponde a um espaco mais profundo das relagbes, dos
processos e dos fendmenos que ndo podem ser reduzidos a operacionalizacdo das
variaveis. Usou-se um quadro representativo dos fatores redutores ou agravanies da

ansiedade do aluno.

4.2 Design e perspectiva da pesquisa

A linha geral que norteia este trabalho é a pesquisa descritiva, e tem por
base a abordagem qualitativa. Antes, porém, foi realizada uma pesquisa bibliografica
prévia tanto para diagnosticar a situacdo existente como para fundamentar
teoricamente a pesquisa.

Segundo Rudio (1992); Trivifios (1992) a pesquisa descritiva tem como
objetivo primordial a descricdo das caracteristicas de determinada populag&o ou

fendmeno & uma das suas caracteristicas mais significativas esta na utilizacdo de




tecnicas padronizadas de coleta de dados, tais como o questionario e a observacéo
sistematica.

A pesquisa descritiva admite varias formas tais como: estudos
exploratérios, estudos descritivos, pesquisa de opinido, pesquisa histérica, estudos
de casos, pesquisa documentais, dentre outros (CERVO; BERVIAN, 1983).

Neste trabalho qualitativo, adotou-se como design o estudo de caso
simples, tendo como unidade de analise uma Unica organiza¢éo: Centro cirlirgico do
Hospital Universitario Presidente Dutra, contexio em que é realizado o Estagio
Supervisionado de Enfermagem em Centro Cirargico da Universidade Federal do
Maranhao (UFMA).

O Hospital Universitario Presidente Dutra, no exercicio de sua
competéncia institucional, € campo de ensino para as areas de salde e afins, de
nivel médio, graduacdo e pds—graduacdo, promovendo educagao continuada por
meio de cursos, estagios e treinamento. E unidade efetiva de ensino da graduagao
em Medicina, Enfermagem, Odontologia, Psicologia e Servico Social, devendo
contribuir para a formacdo dos profissionais de salde, com postura élica, visdo
humanistica, senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania.

No que se refere a pos-graduacdo do Hospital Universitario, s&o
oferecidas residéncias médicas em Clinica Médica, Clinica Cirtrgica, Pediatria,
Toco-Ginecoldgia, Ortopedia e Especializacdo na modalidade Residéncia em
Enfermagem Cirtrgica e Terapia Intensiva, em convénio com o Hospital Séo
Domingos.

A escolha desta instituicdo deu-se em razdo de ser um hospital escoia,

para o gual a professora e pesquisadora leva os alunos da disciplina Estagio




Supervisionado de Enfermagem em Centro Cirlrgico para desenvolver suas
atividades praticas.

Por ser um hospital de ensino seu Centro Cirrgico serve de campo de
estagio para os profissionais da édrea de saude, possibilitando assim maior

integracéo entre alunos e outros profissionais que atuam na area.

4.3 Sujeitos do estudo

O estudo foi realizado com trinta e um alunos regularmente matriculados
no sétimo semestre do curso de graduagéo em Enfermagem da UFMA, na disciplina
Estagio Curricular | subédrea Estagio Supervisionado em Centro Cirdrgico, no

primeiro semestre de 2002. Foi trabalhado o universo total dessa turma de alunos.

4.4 Coleta de dados

O estudo de caso foi caracterizado por quatro fases.

Na primeira fase, houve a aplicacdo de um questionario (APENDICE A)
preenchido pelos alunos em reunifio que antecedeu o Estagio Curricular | e
realizada no Departamento de Enfermagem, tendo por objetivo identificar a
expectativa e o conhecimento anterior do aluno sobre o Estégio Curricular.

A escolha do questionario como instrumento metodoldgico deu-se em
consideracdo a opinido de Lakatus e Marconi (1998), que o definem como um meio
que possibilita atingir um maior nimero de pessoas de forma simultdnea, e da maior
liberdade as respostas em razéo do anonimato, resultando, conseqientemente, em

respostas mais precisas.




Na segunda fase, a pesquisadora utilizou uma ficha como Diario de
;ampo na qual registrava o comportamento do grupo. O registro, no diario de
:ampo, seguiu a técnica de observacéo livre. Esta, segundo Trivifios (1992), ajuda a
sonhecer os atos, a dindmica esponianea dos individuos.

Os dados foram coletados no periodo de maio a outubro de 2002. Na
ocasifo, a pesquisadora explicou os objetivos da pesquisa e solicitou a colaboracao
dos alunos na participacdo da pesquisa. Os que aceitaram foram convidados a
assinar o termo de consentimento (APENDICE B). Antes da coleta de informacgéo, o
guestiondrio foi submetido a pré-teste com dois grupos diferenie de alunos da
disciplina Estagio Supervisionado de Enfermagem em Centro Cirlrgico.

Para efetuar essa investigagdo, formalizou-se um protocolo submetido &
apreciacéo do Conselho de Etica do Hospital Universitario cujo parecer constitui o
ANEXO A.

Na terceira fase, ocorreu a reaplicacdo com o0s mesmos alunos do
primeiro questionario no Ultimo dia do Estagio, em reunido realizada no
Departamento de Enfermagem, tendo por objetivo confrontar a experiéncia e os
sentimentos vivenciados no campo de estagio com as expectativas iniciais e, de
colher sugestdes para novas esfratégias de ensino nesse campo.

Na quarta fase, houve a andlise sistematica dos dados e elaboragéo do
relatério referente a pesquisa.

A analise dos contetidos das respostas cothidas nos questionario foram
apreciadas pela Bardin (1977), observando-se as fases:

a) Pré-analise: depois de repetidas leituras das respostas as quesibes

contidas nos questionarios (APENDICE A e C) e assinaladas as
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repeticdes ou pontos de semelhanga foi organizado em categorias
tematicas do quadro |;

b) Exploracdo do material: nesta etapa de processamento de analise foi

feita uma leitura de todo o material coletado com a intengéo de dividi-lo

em unidades de significados convergentes e divergentes, sempre

tendo em vista o contexto do estudo;
c) Interpretacdo das respostas segundc os falores agravantes e

redutores da ansiedade.
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5 INTERPRETACAO DOS RESULTADOS

As informagdes colhidas, no primeiro questionario, foram agrupadas em

categorias tematicas, conforme observa-se no Quadro 1.

Quadro 1 - Respostas dos alunos colhidas no primeiro questionario, segunde as categorias
tematicas e os fatores redutores ou agravantes da ansiedade no Estagio Curricular
I disciplina Enfermagem em Centro Cirtirgico.

Fatores Ansiogénicos

Categoria Agravantes | Redutores

1. Relacionamento Interpessoal

a) Falta de interagao aluno / equipes profissionais
(médico e de enfermagem); X
b) Comunicagdo formal e fria entre equipes e
alunos; X
c) Falta de colaboragdo da equipe de cirurgia
com a aprendizagem do aluno de enfermagem,; X
d) Percepcdao dos alunos sobre aqueles que
atuam nc Centro Cirlirgico e auto imagem dos
alunos como “maquinas” automatizadas; X
e) Relacionamento interpessoal prejudicado pela
falta de uma rotina de apresentagao formal dos
alunos as equipes profissionais do Centro
Cirargico; X
f) Relacionamento satisfatorio professora /
pesquisadora por sua ac¢éo / participante na
pesquisa,; X
g) Expectativa de que algo ocorra e meilhore o

relacionamento dos grupos atuantes. X
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a) O Centro CirGrgico € ambiente assustador,

b) O ato cirtrgico é um acontecimento, por si 80,
estressante;

c) O estagio esiressante, por ser o ambienie
conflituoso, despertou pouco interesse;

d) A equipe médica é exiremamente estressada;

e} Aimagemn desagradavel do Centro Cirtrgico.
3. Maturidade emocional dos alunos

a) Inseguranca do aluno;

b) Ansiedade medc na realizacdo dos
procedimentos;

c) Necessidade da presenca permanente da
professora durante o ato cirurgico;

d) Expectativa de autonomia e seguranca,;

e) Necessidade de preparo psicoldgico dos alunos
antes do Estagio no Centro Cirlirgico.

4. Experiéncia dos professores do Estagio

Curricular |

a) Inexperiéncia da professora anterior na area
cirargica;

b) Modo inadeguado da professora anterior
corrigir os alunos;

c) Participacdo da professora do Estagio de

Centro Cirdrgico, na pesquisa acao;

5. Relacdo do poder dos médicos do Centro

Cirtirgico

a) O cirurgido pensa que é “dono do saber”,

>

> X
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b) O cirurgido ironiza o aluno quando este erra; X
¢} O cirurgido ignorou a presenga € @

participacéo do aluno no ato cirdrgico, X
d) O cirurgido cobra, sem atitude polida, que o

aiuno atenda chamada ftelef6nica no seu

KK

celular.

6. Expectativa dos alunos no Estagio de

Centro cirtirgico

a) Desejo adquirir mais e melhores
conhecimentos sobre a Disciplina; X

b) Conseguir autonomia para atuar nesse campo; X

c) Que haja wmaior Iinteragdo enire o0s
profissionais do Hospital Universitario (médicos
e equipe de enfermagem) e os alunos da
Disciplina; X

d) Desejc de compensar as deficiéncias
relacionado a pratica do quinto periodo;

e) Treinamento prévio em laboratéric de pratica
em Centro Cirurgico antes de ir para o campo, X

f) Desejo de que haja tolerancia e respeito
mutuo profissionais médico / alunos de

enfermagem. X

As categorias organizadoras foram estabelecidas a posteriori para facilitar
a interpretacéo. Constituem-se em:
= Relacionamento interpessoal equipe / aluno do Estdgio de Ceniro
Cirargico;
= Ambiente do centro cirtrgico;
Maturidade emocional dos alunos;

= Experiéncia dos professores do Estagio de Centro Cirdrgico,
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= Relacdo do poder dos médicos do centro cirtrgico do Hospital
Universitario;

= Expectativa dos alunos do Estagio Curricular | (Enfermagem Ceniro

Cirtrgico).

Como se pode ver no Quadro 1, s&0 mais numerosos os fatores
agravantes da ansiedade dos alunos na categoria Relacionamento interpessoal. A
maioria (72,3%) dos alunos referiu que ha falta de interag@o dos médicos do Centro
Cirlirgico com os alunos de enfermagem, agravada pela indiferenca quanto a sede
de conhecimento destes, apesar de estar implicito no seu papel de docente do

Hospital Universitario, a misséo de ensinar.

Sabe-se que nao ha aprendizagem eficaz se o relacionamento professor/
aluno / equipe cirdrgica no contexto hospitalar for abalado por situagbes que
interfiram na relacdo da equipe. Os alunos destacaram que tantos auxiliares de
enfermagem quanto os cirurgides sao dificuitadores do processo ensino-
aprendizagem. Ha falta de vontade de alguns profissionais que trabalham na
instituicdo em ser atencioso com o aluno, chegando a trata-los com descaso.

Acredita-se que a inseguranga, ¢ receic € medo do desconhecido
apresentado pelos alunos no inicio do estagio deixam-nos bastante angustiados,
principalimente guando participam de atividades consideradas complexas.

As tensdes advindas deste fato podem abalar a estabilidade do aluno,
podendo comprometer a dimensdo psicoldgica que, segundc Newman (1995),
refere-se aos relacionamentos.

A aprendizagem baseada na pratica deve nortear o cotidiano do aluno do
Curso de Enfermagem, buscando indicar os procedimentos seguros e eficazes para

o aprendizado e boa assisténcia ao cliente. A maior preocupagao do professor deve
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ser a formacao do estudante permitindo que este tenha a possibilidade de resgatar
conhecimentos, habilidades ou atitudes nao adquiridas no decorrer de sua formagao.

O desenvolvimento da habilidade psicomotora no estudante de
enfermagem se faz através da aprendizagem de técnicas que sao, na verdade,
varias atividades psicomotoras utilizadas para prestar assisténcia de enfermagem.

A falta de prética e inseguranga gue o aluno apresenta no inicio do
estagio para desenvolver algumas habilidades técnicas e serem colocadas
diretamente no ato cirirgico juntamente com a equipe cirlirgica pode causar cerio
constrangimento, principaimente, quando da ocorréncia de erro, fazendo com gque
este se aborreca e ndo queira mais participar das atividades.

Assim, considerando que se vive em uma sociedade sujeita a mudangas
constantes, cabe a nos, educadores, repensarmos continuamente o conceito de
qualidade de ensino, tendo como principio basico o “aprender a aprender”, de forma
a ndo aceitar o conhecimento como pronio ou acabado, e como (nica verdade,
promovendo um profissional critico-reflexivo.

No relacionamento interpessoal, merece destaque a questdo da
comunicacdo. Na opinido de Stefanelli (1983), a comunicagao ¢ condigao
fundamental da vida humana abrangendo todos os procedimentos por meio dos
gquais um ser humano alcanga o outro.

A pratica da enfermagem envolve necessariamente uma relacéo
interpessoal, porque o enfermeiro é um profissional gue prové cuidado especifico a
outros seres humanos com outros profissionais de salde. Torna-se clara a
importancia da comunicagéo como instrumento basico, uma habilidade indispensavel
ao desempenho profissional. Alguns autores afirmam que a comunicacéo possibilita

o relacionamento terapéutico (HORTA, 1979; STEFANELLI, 1995).
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Ensinar aos estudantes de enfermagem as habilidades de comunicagéo

de modo consistente e eficaz tem sido um problema para os educadores, uma vez

que é a observacdo de como esses profissionais se comunicam que serve para a
introjecéo de modelos de comunicagao para esses alunos.

Os alunos percebem que ha dificuldade de comunicacéo entre a equipe

cirtirgica e os alunos. Isso fica evidente no registro evidenciado no questionario

aplicado nesta pesquisa:

“Nesse ambiente ndo existe comunicagdo. As pessoas frabalham
como se fossem méquinas, sdo individualistas, ndo atuam como

equipe”.
Ou ainda:

“Tenho um comportamento rancoroso e sentimento de angustia
contra o profissional médico do Centro Cirdrgico pela forma de

comunicar-se com o aluno”.

Os estagiarios de Enfermagem demonstraram sentimento, até cerio
ponto, de revolta, porque esperavam receber da equipe cirirgica cooperacéo, troca
de experiéncia e transmissdo de conhecimentos. Todavia, a falta de apoio por parte
de alguns profissionais deixa o alunc desestimulado.

E lamentavel que o aluno se depare com locais e pessoas despreparadas
para recebé-lo. A gravidade da situagdo faz resgatar a assertiva de Rodrigues
(1993), quando afirma que a unidade hospitalar, juntamente com a equipe como um
todo, deve estar preparada para receber o aluno e atender as suas expectativas.

Silva (2002) constatou que mais de 80,0% dos médicos do Hospital
Universitario em que realizou a pesquisa eram estressados. Incluiu, nesse estudo,
alteragées comportamentais como irritabilidade, ansiedade, tenséo e agressividade.

Registrou, também, que ha associacdo entre estresse, cansaco em geral, e
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comprometimento organico devido a imunodepresséo e a alteracdo no desempenho
profissional.

No entanto, tal situacsio nao justifica o comportamento inadequado de
alguns cirurgides diante do aluno, sobretudo no momenio que este necessiia de
apoio, compreensao e orientacao.

Quanto a categoria do ambiente do centro cirlrgico, verifica-se por
meio das respostas dos alunos que suas percepcfes em relacdo a esse setor
revelam que esse € um ambiente estressante. Acredita-se que seja devido a falta de
seguranga do aluno e & hostilidade nas relacdes interpessoais da equipe cirurgica-
aluno. Quando o trabalho n&o é realizado em equipe, 0 ambiente torna-se mais
estressante.

Brunner e Suddarth (1994) afirmam que o Ceniro Cirdrgico € uma das
unidades mais complexas do hospital pela sua especificidade, pelo estresse
consiante e possibilidade de riscos 4 salde a que os pacienfes estdo sujeitos ao
serem submetidos a intervencao cirdrgica.

A literatura indica que existem ambiente allamente esiressante na
educacdo em enfermagem, o que € confirmado por Mckey (1978), Thyer e Bazeley
(1993), entre outros. No Brasil a pesquisa de Schmarczek (1988) comprovou este fato.

Quanto & maturidade emocional dos alunos, cbseirvou-se gue duranie o
estagio o aluno apresenta inseguranca, medo e ansiedade, o que se confirma pelas
expressfes abaixc descritas:

“Me sentia inseguro frente a equipe do Centro Cirdrgico para

desenvolver as atividades”.

Ou ainda:



“Eu me sentia ansioso e com medo de realizar algum procedimento
arrado. Na aula pratica do Centro Cirtirgico ficavamos dispersos sem
saher o que fazer”,
A ansiedade &€ uma usual e esperada ocorréncia entre alunos de
enfermagem, afirma Simukonda e Rappsilber (1889). Acredita-se que as fontes mais

comuns da ansiedade apresentada pelo aluno sao
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conhecimento, inseguranca e medo de criticas.

Barnes (1987), Phillips (1988), Simukonda e Rappsilber (1889) tém dito
gue altos niveis de ansiedade interferem negativamente no desempenho do aluno,
cujo aprendizado representa a aquisigdo de habilidades complexas que envolvem o
aprimoramento da coordenacdo motora, firmeza e precisdo de movimenios
musculares, bem como um alto nivel de atencio e conceniracdo.

Nos discursos analisados, a referéncia a fatores desencadeanies de
apreensdo e inseguranca fol marcante, por isso eles devem ser cuidadosamente

considerados.

Farah (1998) relata que uma das razdes do surgimento da ansiedade &
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davida da competéncia em se executar uma iécnica de enfermagem. Estudante

&

relataram, no trabalho de Windsor (1987), que suas experiéncias em campo clinico
sdo permeadas por ansiedade, principalmente relacionada ac desempenho de
técnicas nos primeiros estagios. Angelo (1989), observando alunas em suas
experiéncias iniciais de enfermagem pratica, declarou que 3 primeira realizagio de

uma atividade técnica de enfermagem é um momenio muito dific

desconhecido, na entrada em cada novo campo, antes da familiarizacdo com a



unidade, os pacientes e o instrumental s&o fatores que interferem no desempenho
do aluno.

Angelo (1989) assegura que
dependente da opinido do professor, de quem muito espera apoio. Schrarczek
(1988) revelou gue algumas vezes o aluno vé o professor como controlador e
fiscalizador.

Percebe-se que a ansiedade ¢ um dos aspectos que mais chama a
atencdo, principalmente ante a possibilidade da instrumentacio cirdrgica, algum
procedimento complexo ou quando observados pela equipe. A ansiedade @
perceptivel em nivel comportamental, demonstrado por meio do rubor das faces,
tremor das méaos, elevacio do timbre de voz e a conversa rapida com alguns
blogueios.

O medo do aluno de errar na execucio de procedimenios técnicos
provocar prejuizos ao paciente sob seus cuidados precisa ser entendido como
natural pelo professor, uma vez que a competéncia técnica nessa fase de vida do

studante inexiste, e s surge com a capacidade de resoclver problemas, numa fase

“A pratica foi deficitéria. Tinhamos uma professora inexperiente em

Centro Cirtirgico”.

QOu ainda:



numérica de professores e, para suprir esta deficiéncia o Departamento de

y
o

Enfermagem remaneja professores de outras disciplinas para ministrar a discipiina
Centro Cirtrgico. Entretanto, a falta de habilidade prética dagueles em desenvolver
atividades na referida area influi no processe de ensinc.

A guestao do comportamento do professor quanto a corregéo de falha dos

alunos também foi abordada pelos alunos, Eles esperam que o professor nao
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constranja, n&o 0s advirta em pu
membros da equipe do Centro Cirlirgico. Havendo alguma recomendacéo, que o
professor faga didatica e construtivaments,

Os alunos destacaram a importdncia do professor como
orientador e motivador; aguele que reconhece gue o aluno é capaz de desempenhar

atividades a ele confiadas.

que o cirurgido coioca-se como “dono do saber”. Acha-se auioridade maxima do
Centro Cirtrgico, chegando, as vezes, a reclamar com certa ironia do passe errado
de um ins

em realizar. Isto aumenta a inseguranca e constrange o aluno. Nessa situagio

embora ¢ cirurgido nac atue diretamente como professor do curso de Enfermagem,
é parte do processo ensino - aprendizagem dentro do Hospital de Ensino e, portanto,

deveria ter essa postura.

Proma oy e e oo S g et g oo o L B T oL L T T T el o o g o o s e o
Provaveimente, se 0s gemais mambros da equipe estivesseim conscienies

do seu pape! profissional dentro de um hospital universitario auxiliariam os alunos de



disciplina ndo estivesse presente. O aproveitamentc e a aprendizagem dos alunos
seriam bem maiores e eles se sentiriam menos ingseguros.

As repostas dos aiunos registram, com ciareza, a atitude de superioridade
dos cirurgides sobre os demais membros da equipe. Esquecem que o Centro
Cirtrgico do Hospital Universitario € um campo de ensinc — aprendizagem da
Universidade e que a formacgao de futuros profissionais da satude € um dos objetivos
deste.

Para reforcar transcreve-se a deciaracao de uma aiuna:

“Odiava instrumentar e circular na Sala pela maneira desrespeitosa

com que o cirurgido me tratava, pensavam que estavamos ali a

disposigéo deles”.

ética e de bom senso. No dia-a-dia deparam-se com profissionais indiferentes,
pouco cordiais, aigumas vezes grosseiros na forma de dirigir-se a eles. Estas
atitudes agravam o sentimento de medo e ansiedade, dificultando o processo de
aprendizagem.

Quanto as expectativas em relagdo ac Estagio Curricular |, os alunos
expressaram o desejo de a
discipiina, adquiridos no quinto periodo do curso, e refletem o desejo de superar a

inseguranca que sentem em relacdo a pratica.

“Tenho expectativa de adquirir mais e melhores conhecimentos sobre

a discipiina”.

“Espero compensar as deficiéncias da disciplina”.

URIVERSIOADE FEDERAL DO CERED
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“Que o estagio possa me proporcionar auto-suficiéneia para

administrar, de maneira correta, um centro cirirgico”.
“Espero superar as frustragcées que tive no guinto periodo”.
“Que haja interagido entre a equine profissional e o grupo”.

“Sugiro a criagde de um laboratério no Departamentc de
Enfermagem para que possamos ler mais contato com o0
instrumential. Consegqiieniemenie, diminuiria o0 nervosismo e a

ansiedade do aluno no momento da instrumentagéo cirirgica”.

Silva (1997) postula que as dificuldades dos alunos no desempenho da
instrumentacdo durante o estagio deve-se, principalmente, a falta de destreza, o que
por sua vez acarreta medo, inseguranca e ansiedade.

A falta de habilidade é definida como ato ou atividade que requer
movimento e deve ser adquirido e ou aprendido a fim de que seja realizada
corretamente (FLEIMAN 1964).

A aprendizagem de uma técnica de enfermagem envolve varios aspectos,
alguns dependentes do proprio estudante, como a capacidade psicomotora e tracos
de personalidade; outros como aulas expositivas, dependendo do professor.

Cook e Hiil (1985) afirmaram que ao desenvoiver as técnicas em um
ambiente seguro e controlado como um laboratério, em que ocorre a simulacdo da
realidade, o aluno realiza os procedimentos técnicos com mais tranqlilidade e
menos medo. Um laboratério de Enfermagem, certamente, ajudaria o aluno a
aproximar a sala de aula da realidade profissional. Atualmente, novas esiraiégias
tém sido acrescentadas para um melhor aproveitamento do aboratdrio como uso de

videocassete e computador.
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ou combinacao de fatores no trabalho interage com o trabathador para desfrutar seu
quilibrio fisioldgico ou psicoldgico (POTTER; |
caracteristicos do setor em gue se desenvolve atividade de aita compiexidade e de

risco para o cliente, exigindo o estado fisico e psicoldgico da equipe de enfermagem.

Vale a pena também citar algumas declaragbes dos alunos que mostram

a percepcao destes sobre o profissional enfermeiro e seu trabatho:

“Tive malor percepgéo do frabaiho do enfermeiro e sua autonomia

~

administrativa dentro do Centro Cirtirgice
“E evidente a atuacéo do enfermeiro no cuidado direto ac pacierte”.
Convém lembrar que os alunos necessitam refletir sobre a pratica da
enfermagem de maneira comprometida com o atendimenio das necessidades d
cliente e sua familia @ n&o para simplesmente constatar que muito precisa ser feito
para a melhoria do desempenho profissional dos enfermeircs dos locais onde
estagiam.

Quadro 2 - Respostas dos alunos colhidas no segundo guestiondrio segundo grau de
satisfacio com Estagio Curricular | (Enfermagem em Ceniro Cirdrgico).

Respostas dos alunos Fatores redutores de ansiedade

1. Melhoria do relacionamento equipe médica

/ alunos da Graduagéo em Enfermagem. X

2. Aumento do respeito mutuo equipe de
enfermagem do Centro Cirdrgico / alunos. X

3. Apoio e estimulo permanente professor /
aluno. ' ' X

~|4. Estresse ambiental permanente. R X
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Ao final do estagio os alunos preencheram um segundo questionario em
que se pbde verificar a melhoria no relacionamento entre eles e os demais
profissionais do Centro Cirlrgico.

O respeito mituo entre alunos, equipe de enfermagem e professor, foi
registrado como bom e prazeroso, contribuindo de forma decisiva para o
aprendizado. Foi justificado pelo aluno, em fungédo do estimulo e acompanhamento
continuo do professor em campo. Entretanto, relataram que o estresse continuava
presente e, provavelmente, é parte infegrante da rotina do Centro CirGrgico.

O professor de enfermagem tem a responsabilidade ética e moral de
formar futuros enfermeiros competentes, técnicos e politicamente, para atuarem na
realidade de satde onde estdo inseridos.

A segunda questio deste questionario (APENDICE C) pede sugest&o aos
alunos para o aprimoramento do Estagio Curricular |.

Os alunos sugeriram as seguintes medidas para reducdo da ansiedade no
Estagio Curricular 1, subdrea Enfermagem em Centro Cirdrgico, cabendo &aos
professores:

- Trabalhar o medo e a ansiedade do aluno desde o quinto periodo,

momento em que tem aula tedrica e pratica da disciplina;

- Lembrar, em reunibes prévias, aos profissionais do setor, que 0

Hospital Universitario é um local de ensino;

- Apresentar o aluno & equipe cirtrgica,

- Desenvolver um trabatho coletivo que desmistifique o centro cirGrgico;

- Propiciar maior interacdo do aluno com a equipe de enfermagem,

acompanhando as atividades desenvolvidas pela enfermeira

assistencial, pela enfermeira chefe do setor;



- Promover visitas para conhecer outros Centros Cirlrgicos;

- Integrar a escala de servigo do hospital, assumindo atividades ndo sé

técnica, mas também administrativas;

- Aprofundar mais a teoria e estudar, criticamente o papel do enfermeiro

no Centro Cirdrgico, estimulando o aluno a sentir-se Uil

- Dar aos alunos a liberdade de expresséo de opinido e dificuldades;

- Organizar o laboratério para que os alunos tenham familiaridade com

os instrumentais;

- Entrar em contato com a direcdo do hospital a fim de disponibilizar

roupas privativas para o aluno no centro cirtirgico.

No diarioc de campo, a pesquisadora registrou o comportamento dos
alunos no Estagio Curricular | (Enfermagem em Centro Cirargico) na sala de
recuperacao pds-anestésica (SRPA) em que se percebia que eles se sentiam mais
tranglilos e adaptados. Registrou-se também que os alunos na sala de cirurgia
manifestavam inseguranca ao instrumentar e ao atuar como circulante de sala.

Registrou-se que os alunos tinham medo de realizar procedimentos
técnicos, para evitar a atividade alegavam que essas eram atribuicdes de auxiliares
de enfermagem, além do mais ja as tinham aprendido realiza-los nas aulas tedricas
pratica no quinto periodo do curso.

Observou-se e registrou-se que, durante a instrumentacdo cirdrgica, ©
aluno solicitava continuamente a presenca da professora, alegando que, quando
esta ndo estava presente, eles eram tratados pelo cirurgido de maneira diferente,
principalmente se se enganavam na enirega de aigum instrumento.

Registrou-se, ainda, atitudes de pouca cooperacgdo dos alunos com 0s

proprios colegas, falta de humildade de alguns para aprender com outros membros
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da equipe, ou falta de disposicéo para aceitar reclamagdo. Os alunos colocavam-se
sempre em postura defensiva a menor observacéo feita pela equipe cirtrgica.
Finalmente, registrou-se no Centro Cirdrgico, algumas vezes, os alunos
ndo tiveram acesso a roupa privativa, sob alegacéo de insuficiéncia, razdo pela qual
foi exigido que eles tivessem o tal artefato o que significou fator de constrangimento

para o aluno, levando-o a se sentir discriminado na equipe.
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6 CONCLUSOES

Com esta pesquisa concluiu-se que:

a)

b)

d)

9)

Realmente a ansiedade é fator interveniente na aprendizagem e
adaptagdo do aluno no Estagio Curricular I, em Enfermagem em
Centro Cirargico no Curso de Graduagdo em Enfermagem da
Universidade Federal do Maranhé&o;

O medo do novo, do desconhecido e a imaturidade emocional dos
alunos, bem como a falta de experiéncia anterior, permeia suas
expectativas;

As dificuldades iniciais de adaptagdo influem na percepcéao, levando-
0s a maximizar e a retrairem-se em vez de buscarem interacao com as
equipes que ali atuam;

O apoio, a presenca e a experiéncia da professora no campo s&o
elemento integrador nas equipes;

Com o passar do tempo e superadas a dificuldades iniciais, os alunos
aprendem e tiram proveito do Estagio Curricular | de Enfermagem em
Centro Cirargico;

Os alunos também perceberam que o ato cirtrgico exige muito fisica,
psicolégica e emocionalmente das equipes por implicar na assisténcia
e sobrevivéncia dos seres humanos sobre seus cuidados, portanto o
ambiente é naturalmente estressante;

Os alunos, todavia, pensam que algumas medidas adotadas pela

Disciplina Estagio Curricular | podem amenizar ou diminuir a
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ansiedade deles, tal como aulas prévias em laboratdrio e pratica de
Centre Cirtrgico.

Ressalta-se que este estudo ndo se esgota com a realizagdo desta
pesquisa, pois muito ha que ser analisado e aplicado na pratica do discente a fimde
reduzir a ansiedade do aluno no Estagio.

Espera-se que a contribuicdo deste estudo va além dos limites desia
dissertacdo, no sentido de sugerir a outros pesquisadores o aprofundamento do
assunto e a proposicio de opcées de reducdo de ansiedade do aluno no campo da

pratica.
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APENDICES



APENDICE A

QUESTIONARIO

INFORMAGOES COLETADAS NO INiCIO DO ESTAGIO CURRICULAR |
SUBAREA ENFERMAGEM EM CENTRO CIRURGICO

Primeira parte

1- Descreva sua vivéncia no decurso da disciplina teérico-pratica de
Enfermagem em Centro Cirlirgico ministrada no quinto periodo referente a
(experiéncias, relacionamento, conflitos e estresse).

2- Quais suas expectativas para o Estagio Curricular | subarea Enfermagem em
Centro Cirargico.

3- O que gostaria de aprender no Estagio Curricular, subarea Enfermagem em
Centro Cirargico.




APENDICE B

TERMO DE CONSENTIMENTO POS-INFORMAGCAO

Projeto: Estagio Curricular em Centro Cirargico: Fatores associados a ansiedade do
discente de enfermagem.
Pesquisadora: Elza Lima da Silva

A pesquisa Estagio Curricular em Centro Cirargico: fatores associados a
ansiedade do discente de enfermagem tem como objetivo identificar as possiveis
causas da ansiedades dos alunos do Curso de Graduagdo em Enfermagem no
Estagio Curricular |, subarea Enfermagem em Centro Cirdrgico e levantar sugestdes

para o planejamento futuro desta disciplina”.

A presente ndo oferece riscos fisicos ou psicolégicos aos pesquisados e a
pesquisadora se compromete em manter o sigilo. O aluno em qualquer momento
podera recusar-se a responder o questionario. Todavia, suas contribuigbes para
elaboragao de novas estratégias sdo consideradas de inestimavel valor.

Aceito participar da pesquisa:

Académica Testemunha

Pesquisadora

T URIVERSIDADE FEOiRAL DO CEARA
crg i jOTECA BE CIEHCIAS DA smpﬁ




APENDICE C

INFORMACOES COLETADAS APOS O ESTAGIO CURRICULAR | SUBAREA
ENFERMAGEM EM CENTRO CIRURGICO

Segunda parte

1- Relate suas experiéncias e sentimentos no Estagio Curricular | subarea
Enfermagem em Centro Cirurgico referente a (aprendizado, relacionamento, conflito
estresse).

2- Sugira algumas estratégias metodoldgicas para a reducdo da ansiedade dos
alunos no Estagio Curricular | subarea Enfermagem em Centro Cirtrgico.

TuwiveRsior: . siRAl 0o CEkok
BIBLIOTECA i CilHEIAG DA SM}EE«;







UNIVERSIDADE FFDERAL DO MARANHAQ
HOSPITAL UNIVERSITARIO
COMITE DE ETICA EM PESQUISA DO HUUFMA

Senhor Coordenador
Senhores membros

FLZA LIMA DA SILVA, enfermeira, professora do Departamento de
Enfermagem, aluna do Mestrado Interinstitucional de Enfermagem da Universidade Federal
do Ceara e Universidade Federal do Maranhfio, encaminha para apreciagiio pelo Comité de
Etica em Pesquisa do HUUFMA, projeto de pesquisa intitulado Estagio em Centro
Cirtrgico: contribuigBes para adequacio de estratégias,

O projeto tem por objetivos, identificar as causas de ansiedades
apresentadas pelos alunos do sétimo periodo frente ao estagio supervisionado de
Enfermagem em Centro Cirlrgico e elaborar estratégias que possam contribuir para
formacdo de novos ¢ adigmas para o citado estagio.

O projeto apresenta de forma adequada introdugdo, objetivos, revisio de
literatura, metodologia, sendo o estudo classificado como exploratério e descritivo,
cronograma de atividades e referéncia bibliografica. Apenas o roteiro de entrevista, que foi
elaborado pela pesquisadora deve ser titulado como apéndice. O termo de consentimento
esclarecido atende exigéncia da Resoluciio CNS n® 196/96.

Pela importancia do estudo que em muito contribuira para avaliagiio e
qualidade do ensino de enfermagem, especialmente no estagio supervisionado & pela
observincia as exigéncia gjicas, somos de parecer favoravel a aprovagdo do projeto pelo

Comité de Etica em Pesquisa do HUUFMA.

Sao Luis, 09 de imio de 2002
Nair Portela Silva Coutinho
Relatora
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