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Este estudo teve por objetivo avaliar a eficacia de uma estratégia de ensino sobre diagnosticos
de enfermagem, fundamentada na aprendizagem, baseada em problemas no desempenho do
raciocinio clinico e julgamento diagndstico dos discentes de graduacdo. E estudo experimental,
realizado em duas fases: validacdo de conteldo dos problemas e aplicacdo da estratégia
educativa. Os resultados mostraram melhora na capacidade de agrupamento dos dados
dos discentes do grupo experimental. Conclui-se que houve influéncia positiva da estratégia

implementada.
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Nursing diagnosis: educational

learning

strategy based on problem-based

This study aimed to evaluate the effectiveness of a teaching strategy on nursing diagnoses
based on problem-based learning in the performance of clinical reasoning and diagnostic trial
of undergraduate students. Experimental study conducted in two phases: content validation
of problems and implementation of educational strategy. The results showed improvement
in the data pooling ability of students in the experimental group. It is concluded that the
strategy put in practice exerted a positive influence.

Descriptors: Nursing; Nursing Diagnosis; Teaching; Problem-Based Learning.

Diagnéstico de enfermeria: estrategia educativa fundamentada en el
aprendizaje basado en problemas

Este estudio tuvo por objetivo evaluar la eficacia de una estrategia de ensefanza sobre
diagnodsticos de enfermeria fundamentada en el aprendizaje basado en problemas en el
desempefio del raciocinio clinico y juzgamiento diagndstico de los estudiantes de graduacién.
Se trata de estudio experimental, realizado en dos fases: validacion de contenido de los
problemas y aplicacion de la estrategia educativa. Los resultados mostraron mejoria en
la capacidad de agrupamiento de los datos de los estudiantes del grupo experimental. Se
concluye que hubo influencia positiva de la estrategia implementada.

Descriptores: Enfermeria; Diagnostico de Enfermeria; Ensefianza; Aprendizaje Basado en

Problemas.

Introducao

O processo de tomada de decisdo em salde exige
que os enfermeiros sejam capazes de pensar criticamente
e escolher agdes adequadas para solucionar os problemas
identificados™). Nesse processo, o aprender a raciocinar
clinicamente é uma das etapas mais complexas em termos
cognitivos e um dos temas mais diretamente envolvidos
na tomada de decisédo clinica.

Nesse ambito, o ensino do processo de diagnosticar
em enfermagem refere-se ao processamento de dados
da avaliacdo clinica, ao estabelecimento de relacGes
entre eles e a identificacdo de necessidades de cuidados.
Ademais, nesse processo, ha estimulo a participacdo ativa
do discente, de forma a permitir aprofundamento em seus
conhecimentos sobre a pratica de enfermagem®3),

Por outro lado, alguns autores defendem que o ensino
do diagndstico de enfermagem vem sendo conduzido sem
proporcionar aos discentes reflexdo critica, considerando
necessario o desenvolvimento de estratégias centradas na
aquisicao de habilidades para diagnosticar®“->). Corroboram
essas ideias o0s seguintes fatos citados por diversos
autores: o ensino de diagndstico ndo é estimulado e
trabalhado desde as primeiras disciplinas do curso,

existe falta de entendimento das taxonomias utilizadas
e da propria fisiopatologia relacionada aos diagnodsticos,
dificuldade dos discentes para diagnosticar com base
em um referencial da enfermagem, diferentemente do
modelo biomédico, uso incipiente do diagndstico na pratica
durante a vida académica e desinteresse de algumas
equipes, enfermeiros e docentes, que pode ter raizes na
deficiéncia do conhecimento e ndo na compreensdo da
dimensdo que pode representar a utilizacdo diagnostica
para a transformacgdo da pratica de enfermagem(3.6-8),

Apesar de existirem propostas, descritas na literatura,
sobre o ensino de diagndstico de enfermagem, poucos
estudos tém apresentado relacdo entre o processo de
raciociniodiagnosticocomoumprocessodeproblematizagdo
e busca de solugbes para a tomada de decisdo clinica.
Nesse ponto, acredita-se que a aprendizagem baseada
em problemas (ABP) é estratégia de ensino que pode
contribuir para auxiliar no estabelecimento da relagdo
diagnosticar/tomar decisao.

Destaca-se que, embora existam poucos estudos
envolvendo ABP e diagndsticos de enfermagem, existem
pesquisas em outras areas de conhecimento, como na
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medicina®, na fisioterapia®®, no direito*), na geografia*?,
dentre outros.

A ABP é metodologia de aprendizagem por descoberta,
que valoriza o aprender a aprender. Inicia-se com situagdes
clinicas que requerem uma decisdo e tenta-se conduzir o
discente a encontrar solugdes, através do aprendizado de
habilidades e competéncias, necessarias para identificar
as melhores agdes para os problemas apresentados®*?,

Destarte, o objetivo desta pesquisa foi avaliar a
eficdcia de uma estratégia de ensino sobre diagndsticos
de enfermagem, fundamentada na aprendizagem baseada
em problemas, no desempenho do raciocinio clinico e
julgamento diagndstico do discente de graduacgéo.

Métodos

Trata-se de estudo experimental, organizado em
duas fases, sendo a primeira a validacdo dos problemas
e a segunda a aplicacdo da estratégia educativa
sobre diagndsticos de enfermagem, fundamentada na
aprendizagem baseada em problemas. Na primeira fase, o
propésito foi desenvolver e validar os problemas, os quais
nortearam a aplicagdo da estratégia educativa que se
configura como objeto deste estudo. Foram desenvolvidos
pelos pesquisadores quatro problemas, na forma de casos
clinicos. Ressalta-se que os termos “estudos de caso” e

“casos clinicos”, presentes na literatura, receberam, neste
estudo, o nome de “problema”, respeitando o preconizado
pela ABP.

Nessa abordagem problematizadora, o problema
constitui descricdo escrita dos fenémenos ou eventos
da realidade que estimulam a aprendizagem em grupos,
a ativagdo de conhecimentos prévios e a identificagao
de possiveis solugdes. O problema é o componente
fundamental, o ponto de partida e o fio condutor do
processo de aprendizagem®4,

Os problemas desenvolvidos pelos autores eram
situacOes clinicas abrangendo sete dominios da NANDA
Internacional®®, a saber: nutricdo, eliminacdo e troca,
atividade/repouso, percepgao/cognigao, segurancga/
protecdo, conforto e crescimento/desenvolvimento.

Em relacdo a validagdo de conteldo, os quatro
problemas foram submetidos a um painel, composto
por cinco especialistas, selecionadas através de critérios
adaptados do sistema de pontuacdo proposto por
Fehring®. Por meio disso, a populacdo foi constituida
por enfermeiras qualificadas profissionalmente como
doutoras ou mestras em Enfermagem. Neste estudo,
foram consideradas especialistas as enfermeiras que
apresentaram o escore minimo de cinco pontos, dentre os

critérios mostrados na Figura 1.

Critérios Pontuagao
1. Ser mestre em Enfermagem 1 ponto
2. Ser doutor em Enfermagem 2 pontos
3. Ter desenvolvido dissertagdo de mestrado, envolvendo diagndsticos de enfermagem 1 ponto
4. Ter desenvolvido tese de doutorado, envolvendo diagnésticos de enfermagem 2 pontos
5. Ter trabalho publicado, relacionado aos diagnosticos de enfermagem 1 ponto
6. Participar de grupos/projetos de pesquisas que envolvam a tematica diagndsticos de enfermagem 1 ponto
7. Ser docente do curso de enfermagem em disciplinas que envolvam diagndsticos de enfermagem 2 pontos
8. Ter, no minimo, um ano de experiéncia profissional como enfermeiro assistencial em hospitais que utilizem o processo de enfermagem 2 pontos

Figura 1 - Critérios para selegdo das especialistas

Destaca-se que, na selegdo das especialistas, foi
considerada tanto a disponibilidade em participar quanto a
capacidade clinica para inferéncias diagndsticas. Entre as
especialistas selecionadas, uma obteve pontuagdo igual
a nove, e quatro obtiveram oito em sua pontuacgao.

A validade do conteldo dos problemas foi estimada
pela média do indice de validade de conteddo (Content
Validity Index - CVI) entre as especialistas. O CVI foi a
média calculada através da soma dos itens atribuidos por
todos os especialistas, dividida pelo total de especialistas.
Por esse método, os itens e instrumentos, como um todo,
sdo considerados validos, se obtiverem CVI de 0,907,
Os quatros problemas receberam CVI de 0,90; 0,90;

0,45 e 0,55. Dessa forma, os dois Ultimos problemas
necessitaram de alteracdes e um novo encaminhamento
as especialistas. Apos reformulagoes,
apresentaram CVI de 0,90 e 0,95.

A segunda fase do estudo foi a aplicacdo da

os problemas

estratégia educativa sobre diagnosticos de enfermagem,
durante o més de julho de 2009. Participaram dessa etapa
discentes de uma universidade publica brasileira. Trinta
discentes que atenderam os critérios de elegibilidade
foram convidados a participar. Todos os trinta aceitaram
e foram distribuidos, de forma aleatéria, em dois grupos,
experimental e controle. Para tanto, foi realizada uma

listagem dos trinta alunos com a consecutiva numeragao
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dos mesmos. Em seguida, uma sequéncia de 30 niUmeros
foi escrita em pedacos de papel de igual tamanho e
colocados dentro de uma caixa. A caixa foi agitada e os
quinze primeiros niumeros retirados compuseram o grupo
experimental e participaram da estratégia educativa.
Os demais participaram do grupo controle e receberam
apenas a intervencdo padrdo, que incluia aulas tedricas
e praticas, ministradas durante a disciplina Semiologia e
Semiotécnica, no primeiro semestre de 2009.

Os critérios de inclusdo foram: ser discente do 5°
semestre de graduacdo em Enfermagem, ter concluido,
com aprovacgdo, a disciplina Semiologia e Semiotécnica,
na referida universidade, no primeiro semestre de 2009,
e aceitar participar de todas as fases da pesquisa. O
critério de exclusdo foi: individuos que ndo cumpriram
todas as fases do estudo.

Na construcdo da estratégia educativa, buscou-se
desenvolver um curso que proporcionasse ao discente
a construgdo do seu conhecimento por meio da analise
de problemas, tanto em grupo como individual. Com o
objetivo de alcancar esse propédsito, utilizou-se a ABP,
corroborando a ideia®® que essa metodologia, ao apoiar-
se naaprendizagem por descoberta e significativa, valoriza
o0 aprender a aprender e trabalha intencionalmente com
problemas.

Foram criados cinco moddulos durante o curso,
cada um envolvendo um problema diferente, conforme
preconiza a ABP. No primeiro modulo, foi discutido o
raciocinio clinico e julgamento diagndstico. Nos demais
modulos, foram discutidos os problemas validados na
primeira fase deste estudo.

Os médulos do curso iniciavam-se pela apresentagdo
do problema aos discentes, sem que eles tivessem tido,
anteriormente, acesso as informacdes necessarias.
Os discentes trabalharam em torno do problema,
organizados em grupos tutoriais. No grupo tutorial, o
problema era analisado e os objetivos de aprendizagem
eram estabelecidos. Posteriormente, os discentes
entravam na fase de estudo individual na biblioteca da
universidade. O discente era responsavel por identificar
material bibliografico relevante. O moddulo terminava
com o reencontro do grupo tutorial, com o objetivo de
resolucdo do problema. Nesse momento, os membros
do grupo apresentavam, de forma sistematizada, os
resultados do estudo individual e faziam a revisdao e
sistematizagao das proposigdes finais para o problema.

Na avaliacdo da eficacia do curso, optou-se por

utilizar estratégia semelhante a dos problemas discutidos
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durante os mddulos do curso, para manter coeréncia com
os principios da ABP. Dessa forma, a avaliacdo da eficacia
do curso foi realizada por meio de um pré e pos-teste,
tomando como base as notas obtidas pelos 30 discentes
em cada teste. No pré e pds-teste, foram utilizados dois
problemas validados em estudo anterior®,

As variaveis do estudo foram: sexo, experiéncia na
enfermagem anterior a graduagdo, idade, caracteristicas
definidoras, fatores relacionados e rétulos dos diagndsticos
de enfermagem. Os dados foram compilados no software
Excel, em forma de planilhas, enquanto a andlise
estatistica foi feita no programa SPSS, versdo 16.0.

Os dados foram organizados em tabelas e analisados
com base em frequéncias absolutas, em medidas de
tendéncia central e dispersdo, em testes de associagdo
e de diferenca de média. Para as varidveis numéricas,
aplicou-se o teste de Kolmogorov-Smirnov, para
verificacdo da normalidade dos dados numéricos, e o
teste de Levene, para verificagdo da homogeneidade das
variancias. Para avaliar a independéncia das variaveis,
utilizou-se o teste do qui-quadrado. O teste exato de
Fisher foi utilizado quando as frequéncias esperadas eram
menores ou iguais a 5. Foi também calculada a razdo de
chance e seus intervalos de confianga. Para comparagao
entre médias, aplicou-se o teste t, supondo varidncias
iguais ou desiguais, dependendo do resultado da aplicagdo
do teste de Levene. Quando os dados apresentavam
assimetria, foi aplicado o teste de Mann-Whitney. Para
avaliacdo das diferencas de média intragrupos aplicou-
se o teste t pareado. Em todos os célculos inferenciais,
adotou-se o nivel de significancia de 0,05.

Em relagcdo aos aspectos éticos, o estudo foi
autorizado pela diregdo da unidade académica envolvida
e, em sequida, foi encaminhado ao Comité de Etica em
Pesquisa. Assim, cumpriram-se as recomendacles da
Resolugdo 196/96, referentes as pesquisas desenvolvidas
com seres humanos, e obteve-se aprovacdo, sob o
Protocolo n°217/09. Além disso, todos os participantes
foram informados sobre os objetivos estabelecidos e
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido.

Resultados

Participaram do estudo trinta alunos do quinto
semestre do curso de graduagdo em Enfermagem. Nenhum
discente desistiu ao longo da pesquisa. A seguir, estao
apresentados, na Tabela 1, os dados sociodemograficos
dos discentes.
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Tabela 1 - Distribuicdo dos discentes, segundo dados
sociodemograficos (n=30). Natal, RN, 2009

Grupo Grupo
Variaveis experimental controle Estatisticas
(n=15) (n=15)
Sexo
Feminino 12 12 p=1,000*
Masculino
Experiéncia anterior na enfermagem
Sim 3 4 p=1,000*
Néo 12 11
Idade
Média 21,4 22,0 p=0,313"
Desvio padrao 1,92 1,195
Valor p (K-S) 0,700 0,595
*Teste de Fisher; ‘teste t, supondo variéncias iguais; K-S- teste de

Kolmogorov-Smirnov.

Ao se analisar as varidveis sociodemograficas,
deparou-se com o seguinte: predominio do sexo feminino
(80%), solteiros (93,3%), catdlicos (93,3%), ndo possuiam
experiéncia anterior na area da enfermagem (76,7%) e
apresentavam idade média de 21,7 anos. Em relagédo aos
dados sociodemograficos, os grupos experimental e de
controle apresentaram similaridade (p>0,05).

Os resultados da aplicacdo do pré-teste mostraram
que a identificagdo das caracteristicas definidoras pelos
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discentes, nos grupos experimental e controle, foi similar,
pois todas as 14 caracteristicas definidoras tiveram
valor p acima do nivel de significancia (p>0,05), ndo
demonstrando diferenca estatistica. Fato similar ocorreu
para a identificacdo dos diagnosticos de enfermagem e
para os fatores relacionados. Tanto no grupo experimental,
como no controle, o diagndstico de enfermagem mais
identificado foi volume excessivo de liquidos. Somente o
fator relacionado mecanismos reguladores comprometidos
apresentou  diferenca  estatisticamente significante
(p=0,035), tendo sido mais frequentemente identificado
pelos discentes do grupo experimental.

No pds-teste, observou-se que a identificagdo das
caracteristicas definidoras pelos discentes nos grupos
experimental e de controle, durante o pos-teste, foi similar
(p>0,05). Por outro lado, a identificacdo dos diagndsticos
risco de infeccdo (p=0,001) e risco de aspiragao (p=0,042)
esteve associada ao grupo experimental. Além disso, os
fatores relacionados exposicdo ambiental aumentada
(p=0,042) e procedimentos invasivos (p=0,001) também
foram mais identificados pelo grupo experimental.

A Tabela 2 mostra a média do numero de
caracteristicas,

diagndsticos e fatores relacionados,

identificados pelos dois grupos.

Tabela 2 - Analise das diferencas de médias do niumero de caracteristicas definidoras, diagndsticos de enfermagem e

fatores relacionados, identificados pelos discentes dos grupos experimental e de controle. Natal, RN, 2009

Grupo experimental

Grupo controle Estatisticas

Componentes do DE

Pré-teste Pés-teste Pré-teste Pés-teste Pré-teste Poés-teste
Total de CD
Média 3,40 1,67 2,20 0,73 p=0,180* p=0,202"
Desvio padrao 2,823 1,799 1,859 1,223
Valor p (K-S) 0,857 0,162 0,492 0,20
Total de DE
Média 1,13 1,80 0,80 0,73 p=0,291* p=0,010*
Desvio padrao 0,990 0,862 0,676 0,704
Valor p (K-S) 0,169 0,160 0,181 0,300
Total de FR
Média 1,07 2,47 0,67 0,73 p=0,186* p=0,000*
Desvio padréo 0,961 1,125 0,617 0,884
Valor p (K-S) 0,587 0,259 0,122 0,76

CD - caracteristica definidora; DE - diagndstico de enfermagem; FR - fator relacionado; K-S - teste de Kolmogorov-Smirnov; *teste t, supondo variancias iguais;

fteste de Mann-Whitney.

N&o foram identificadas diferencas no nimero médio de
caracteristicas definidoras, diagnodsticos de enfermagem e
fatores relacionados ou de risco, identificados pelos discentes
dos grupos experimental e controle na avaliagdo pré-teste.
Por outro lado, maior média de diagndsticos (p=0,010) e

de fatores relacionados (p=0,000) foi identificada pelos
discentes do grupo experimental no pds-teste.

A Tabela 3 apresenta a andlise das diferencas de
médias de notas no pré e pos-teste, entre e intragrupos
experimental e de controle.

C
)
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Tabela 3 - Anadlise das diferencas de médias de notas no pré-teste e pds-teste, entre e intragrupos experimental e de

controle. Natal, RN, 2009

Grupo experimental

Grupo controle Entre grupos

Notas
Pré-teste Poés-teste Pré-teste Poés-teste Pré-teste Pos-teste
Média 1,74 4,42 1,27 1,34 p=0,406* p=0,000"
Desvio padréao 1,56 2,35 1,48 1,44
Valor p (K-S) 0,346 0,612 0,097 0,161
Intragrupos p=0,001* p=0,919*

K-S - teste de Kolmogorov-Smirnov; “teste t, supondo varidncias iguais; fteste T, supondo variancias desiguais; *teste T pareado.

O intervalo de variagdo das notas foi de zero a dez.
Na comparagdo das médias das notas, ndo foi identificada
diferenca estatisticamente significante entre os grupos
experimental e de controle (p=0,406). Entretanto, a
média das notas do pds-teste do grupo experimental foi
estatisticamente maior quando comparada a média do
grupo controle (p<0,001). A avaliacdo intragrupo das
médias das notas do pré e pds-teste mostrou diferenga
estatisticamente significante apenas nas notas dos
discentes do grupo experimental (p=0,001).

Discussao

Quanto aos dados sociodemograficos, os resultados
mostraram que os discentes dos grupos experimental
e de controle apresentaram perfis similares, antes da
intervengao educativa. Isso minimiza uma das limitagdes
descritas em um estudo®, no qual a amostra era
composta por numero desproporcionalmente maior
de discentes dos dois ultimos semestres do curso de
enfermagem. Ainda, de acordo com a autora, a presenga
de discentes com diferentes niveis de experiéncia
ou habilidade poderia afetar os resultados do estudo
realizado. A uniformidade inicial entre os grupos também
€ importante para controlar as variagdes de conhecimento
e experiéncia anterior.

No pré-teste, houve alta frequéncia na identificagdo do
diagndstico volume excessivo de liquidos pelos discentes
dos dois grupos. Isso pode ser explicado pelo fato de
que existiam discussGes frequentes das caracteristicas
definidoras, envolvidas nesse diagndstico - tais como
edema, pressdo arterial, respiragdo, turgéncia das veias
jugulares, dentre outras - nas aulas teoricas e praticas
das disciplinas Semiologia e Semiotécnica e Fisiologia.

No pds-teste, os discentes do grupo experimental
evidenciaram o diagnostico risco de infeccdo e seus
fatores de risco em proporgdes maiores do que aqueles
do grupo controle.

Em pesquisa realizada no Japao®®, utilizaram-se dois
estudos de caso escritos para verificar a competéncia na
realizacdo do raciocinio diagndstico de 376 enfermeiros.

Tal pesquisa mostrou que 50% desses enfermeiros
identificaram corretamente o diagndstico risco de infeccdo
e 84%, os seus fatores de risco. Segundo os autores, esse
diagnostico é usado com muita frequéncia no Jap&o.

O diagnédstico risco de infeccdo, na realidade
brasileira, também ¢é bastante discutido, principalmente
quando os discentes aprendem os procedimentos de
enfermagem que necessitam de atengdo na antissepsia e
assepsia, como sondagem vesical, por exemplo, durante
a disciplina Semiologia e Semiotécnica.

Os resultados deste estudo mostram que a
identificacdo das caracteristicas definidoras do pds-teste,
pelos discentes dos dois grupos, foi similar e em baixa
frequéncia. Uma justificativa para o niUmero reduzido de
caracteristicas definidoras, identificadas pelos discentes
dos dois grupos, foi que o problema B utilizado no pos-
teste que possuia caracteristicas definidoras estavam
escritas de forma diferente das presentes na taxonomia
II da NANDA Internacional;

comprometido o entendimento do discente que estad se

0 que se acredita ter

iniciando no processo de elaboragdo de diagnosticos de
enfermagem.

Em estudo realizado com 55 estudantes de
enfermagem, com o objetivo de analisar a relagdo entre
o desenvolvimento cognitivo, o conhecimento clinico e a
experiéncia clinica, foram usados dois casos clinicos da
area materno infantil®®. Os discentes ndo conseguiram
identificar muitos diagndsticos de enfermagem. Nos casos
clinicos 1 e 2, havia, respectivamente, 16 e 11 possiveis
respostas. Os discentes identificaram média de 3,27 na
primeira simulacdo, e 1,43 na segunda. Esses dados sdo
semelhantes aos encontrados no presente estudo.

Nos grupos avaliados no presente trabalho, percebeu-
se que, dentro do grupo experimental, houve diferenca
estatisticamente significante entre as médias de notas
dos discentes no pré e pos-teste. Por outro lado, dentro
do grupo controle, ndo ocorreu diferenca estatisticamente
significante entre as médias de notas nos dois testes.

Também, de forma similar ao descrito nesta
investigagdo, em estudo realizado em Sdo Paulo®Y, os
discentes do grupo experimental apresentaram melhora
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significativa na fase pds-intervencdo, nas trés atividades
avaliadas (identificar os dados relevantes, agrupar os dados
e nomear o agrupamento), em relagdo aos participantes
do grupo controle. Isso sugere influéncia positiva do curso
no raciocinio diagndstico do discente.

Como principais limitagdes deste estudo, é necessério
destacaraamostratersidopequena, e, emrelagdoaocurso,
considera-se a possibilidade de o periodo de realizagdo e
o carater intensivo terem ocasionado condigdes diferentes
nos discentes dos dois grupos. Destaca-se que 0 curso
ocorreu na Ultima semana de férias dos estudantes. Os
participantes do grupo experimental tiveram atividades de
estudo durante uma semana, nos turnos manha e tarde.
Esses fatores poderiam ter ocasionado a possibilidade de
os discentes do grupo experimental estarem em condiges

diferentes daqueles do grupo controle, pois esses

ultimos estavam em férias e retornaram a universidade
para fazer o pds-teste. Por outro lado, os discentes do
grupo experimental estavam terminando o curso, num
ambiente de estudo, quando realizaram o pds-teste, o que
poderia estimular mais a motivagdo para a realizagdo dos
procedimentos solicitados. Destaca-se, ainda, que mesmo
com a realizagdo do curso, as médias obtidas pelos trinta
alunos sao muito baixas o que demonstra a necessidade
de treinamento continuo. E, por ultimo, o fator relacionado
mecanismos reguladores comprometidos, presente no
pré-teste, foi mais identificado pelos discentes do grupo
experimental, o que pode denotar possivel conhecimento
maior desses estudantes em relagdo aos do grupo
controle.

Na realizacdo deste estudo, encontraram-se
algumas dificuldades. A primeira estava relacionada ao
desenvolvimento de problemas envolvendo situagdes
clinicas tipicas de clientes, com as quais os discentes de
graduacdo estivessem familiarizados e com conhecimento
prévio. A segunda dificuldade foi que o desenvolvimento
dos problemas levou bastante tempo e requereu
grande esforgo, no sentido de alcangar variedade de
diagndsticos de enfermagem. E, por ultimo, a escassez
de trabalhos sobre estratégias de ensino do diagnostico
de enfermagem, através da aprendizagem baseada em
problemas, dificultou a discussao dos dados.

Sugere-se a realizagdo de novos estudos, que
proporcionem a criagdo de estratégias de ensino abordando
outros sistemas de classificagdo, fundamentados em
linguagem comum, vinculados aos elementos do processo
de enfermagem, tanto na graduagdo como na pods-
graduacgao. Colaborando, assim, para que a enfermagem
se aproprie do corpo de conhecimento préprio, de forma

organizada, seguindo seu método de trabalho.

eerp.usp.br/rlae

Conclusao

O estudo permitiu avaliar a eficacia de estratégia

educativa sobre  diagndsticos de  enfermagem,
fundamentada na ABP, por meio de um pré e um pos-
teste. No pré-teste, os dois grupos identificaram as
caracteristicas, os diagndsticos e os fatores relacionados,
de forma homogénea. Por outro lado, conforme se
esperava, os discentes do grupo experimental identificaram
numero maior de diagnodsticos de enfermagem e fatores
relacionados ou de risco, no pods-teste. Apesar de os
discentes dos dois grupos terem identificado poucas
caracteristicas definidoras no pds-teste, pode-se concluir
que a estratégia educativa sobre diagndsticos de
enfermagem, fundamentada na ABP, parece ter contribuido
para o raciocinio clinico e julgamento diagndstico do
discente de graduacgdo, pois os resultados mostraram
melhora na capacidade de agrupamento dos dados dos
discentes do grupo experimental.

Destaca-se, como contribuigdo deste estudo, o uso da
ABP como estratégia de ensino que contribui para auxiliar
no estabelecimento do raciocinio clinico e julgamento
diagnéstico de discentes de graduagdo em enfermagem. A
ABP proporciona ao discente a construcdo do seu proprio
conhecimento, através da analise de problemas, tanto em

grupos tutoriais como individualmente.
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