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RESUMO: O ensino tradicional do conteúdo anotações de enfermagem enfatiza os 
aspectos formais das anotações mostrando-se insuficiente para verificar até que ponto 
o a luno é capaz de identificar, numa situação de rotina, os eventos que devem ser 
comunicados. Conclu ímos que a abordagem metodológ ica e os materiais d isponíveis 
para a aprendizagem desse conteúdo são insatisfatórios e indicamos a util ização de 
vídeos-situação para facil itar a aprendizagem. Nesse trabalho,  descrevemos uma 
experiência de uti l ização de vídeo juntamente com o software Sherfock!, e apresenta­
mos seus resu ltados . 

ABSTRACT: The purpose of this paper was to d iscuss the importance of nursing 
records in  the nursing processo Traditional nursing teaching emphasizes formal aspects 
of the nursing records and has been shown insufticient to check if the student is able 
to identify events taking place during a specific time period that must be registered . 
Th is study concludes that the methodologica l  approach and the avaiable materia is used 
to enhance leaming of this matter are unsatisfactory and the use of video is pointed 
out for easier leaming . The authors report an evaluation of one experience in video 
a ided leaming with a software named Sherfock! and shows the resu lts. 

UN ITERMOS: Mu ltimídia - Educação - Anotações 

1 .  INTRODUÇÃO 

O ensino de anotações de enfermagem 
sempre constituiu um desafio a todos os docen­
tes da área e muitas são as d ificu ldades encon­
tradas para garantir os desejáveis resu ltados da 
aprendizagem. 

Atribuímos essas d ificuldades a d iversos fa­
tores, como a carência g lobal de formação dos 
profissionais de saúde, falhas na abordagem do 
conteúdo específico , d ificu ldade do aluno no 
tratamento com o código escrito, fa lhas de 
aprendizagem quanto à terminologia específica , 
entre outras. 

Nossos alunos, adu ltos já formados, na 
maioria das vezes foram vítimas de uma escola­
rização deficiente, e precisam de uma educação 
complementar para superar problemas ortográ­
ficos e sintáticos . 

Por outro lado, exigimos de nossos alunos 
além da correção da l inguagem, do emprego dê 
terminologia correta e da obediência das normas 
estabelecidas, o registro fiel dos aspectos críti­
cos que facil item a continu idade de cu idados 
médicos e de enfermagem. E aí cabe uma per­
gunta: será que essa dimensão é ensinada? 

Ensina-se forma e cobra-se além da 
forma, conteúdo. 
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Na tentativa de sanar essas d ificuldades, 
passamos a utilizar  a partir do final de 1 992 uma 
nova proposta metodológica que indica a uti l iza­
ção de vídeos-situação no ensino de anotações 
de enfermagem. 

Juntamente com o vídeo uti l izamos o softwa­
re Sherlock! para a trancrição e trabalho com os 
textos produzidos. 

É essa experiência e seus resu ltados que 
nos propomos a relatar. 

Para uma melhor compreensão da experiên­
cia descrita faremos uma breve exposição da 
metodologia em questão e do software Sherlock! 
e suas possibil idades de uso, bem como da 
metodologia até então util izada no ensino de 
anotações de enfermagem. 

Acreditamos que essas informações in icia is 
facilitarão a compreensão do processo. 

2. ANOTAÇÕES DE ENFERMAGEM: O 
ENSINO TRADICIONAL 

o ensino de anotações de enfermagem nos 
cursos de auxiliares e técn icos do Centro de 
Educação em Saúde - Senac SP, era ministrado 
durante a d isciplina de I ntrodução à Enferma­
gem, num módu lo denominado Rotinas Hospita­
lares. Outros assuntos fazem parte desse módu­
lo como Alta, Transferência, Prontuário do Pa­
ciente, etc. 

I n iciava-se o assunto com uma introdução, 
onde era ressaltada a importância das anotaçõ­
es de enfermagem, logo após definia-se anota­
ções de enfermagem e anal isava-se passo a 
passo essa definição.  

Normas gerais eram colocadas e anal isa­
das, passando-se então à prática,  que consistia 
na produção de anotações. 

Para produzir as anotações, os alunos util i:" 
zavam sua imaginaçllo e criatividade e, a lgumas 
vezes, de situações criadas pelos próprios pro­
fessores. 

Num segundo momento, durante os está­
g ios da mesma d iscipl ina,  anotações eram pro­
duzidas mediante situações hospita lares reais , 
sendo corrigidas e discutidas entre a lunos e 
professores. 

3. USO DE VT'S PARA A APRENDIZAGEM 

DE ANOTAÇÕES DE ENFERMAGEM 

Anotações de Enfennagem: 
caracterização do problema 

- Os resultados da aprendizagem de anotações 
de enfermagem são insatisfatórios . 

- Profissionais e aprendizes revelam grande 
dificu ldade no trato com o código escrito. 

- Medidas compensatórias - recuperação em 
redação, por exemplo - têm-se revelado inó­
cuas. 

- Observa-se na prática atual ,  desnecessária 
ênfase nos aspectos formais desse tipo parti­
cular de comunicação. 

- Cobra-se dos aprendizes e profissionais ,  o 
aspecto formal (que é ensinado) ,  comunica­
ção de aspectos críticos a serem considera­
dos na continuidade do tratamento do pacien­
te (dimensão que não é ensinada) . 

- Abordagens tradicionais não conseguem tra­
balhar o conteúdo das anotações. 

- É impraticável abordar conteúdos sem contar 
com situações concretas de cuidados de en­
fermagem que possam gerar anotações sig­
n ificativas 

Fundamentação Metodológica 

- É necessário uma articu lação entre forma e 
conteúdo para produção de anotações sign i­
ficativas. 

- Comunicações sign ificativas representam as­
pectos críticos de uma dada situação. 

- Pessoas adu ltas - caso dos aprendizes de 
anotações - já sabem que a l inguagem cum­
pre um papel de representar aspectos que se 
quer comun icar (compartilhar conhecimento) . . 

- Abordagens trad icionais estão voltadas ape­
nas para aspectos formais e não fornecem, 
portanto, elementos suficientes para que os 
aprendizes produzam peças de comunicação 
equivalentes às exigidas pelo mercado de 
trabalho.  

- A superação dos problemas atuais passa pela 
experimentaçllo de usos da l inguagem no 
estabelecimento de conhecimentos comparti­
lhados. 

- Anotações de enfermagem exigem três mo-
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mentos de processamento de infonnação: 
identificação de aspectos críticos de uma si­
tuação,  codificação destes aspectos, decodi­
ficação do registro escrito . 

- Situação pode ser trabalhada como VT a par­
tir do qual  o aprend iz produzirá ou avaliará 
anotações puramente produzidas. 

- Uma nova proposta metodológ ica, inclu indo a 
util ização de VT's, poderá dar ênfase à comu­
n icação significativa e articular situação/ano­
tação/decodificação.  

Produção de VT's 

- Produtos devem constitu i r  mostra capaz de 
abranger número de casos deficientes e com­
plexidade do tema abordado. 

- VT's devem ser "real istas", trazendo para cur­
sos e treinamentos situações exemplares do 
trabalho hospita lar. 

- VT's não substituem situações "in loco". 
- O vídeo é a melhor a lternativa capaz de intro-

duzir no processo de aprendizagem a neces­
sária S ITUAÇÃO, a partir da qual o aprendiz 
poderá produzir comunicação. 

O projeto contou com a participação de en­
fermeiros docentes e de campo (inclu indo pro­
fissionais de outras institu ições) nas d iversas 
fases de desenvolvimento , a lém de uma fase de 
"experimentação" da metodologia. Destaca-se 
a inda dentro da abordagem conceitual  desse 
projeto, o momento do curso em que o assunto 
Anotações de Enfermagem é tratado (disciplina 
de I ntrodução à Enfermagem) e quanto a essa 
questão destacamos uma observação feita no 
documento base que deu origem ao projeto: 

É improvável que nesta fase os apren­
dizes já tenham conseguido construir 
conhecimento suficiente para funda­
mentar observações que lhes permi­
tam analisar uma situaçlJo e produzir 
anotações de enfermagem aceitá­
veis. 

- produções precoces - fundadas em conheci­
mento l imitado de e de enfermagem - de anota­
ções de enfermagem devem ser avaliadas com 
base num grau de exigência correspondente ao 
repertório de conhecimento puramente cons­
truído pelos aprendizes; 

- em fases sucessivas do curso, o conteúdo 

deverá ser retomado para que os aprendizes 
possam articular seu repertório de conheci­
mentos com a produção de anotações. 

4. O SOF1WARE SHERLOCKI E SUAS 
POSSIBILIDADES DE USO 

O Sherlock é um jogo educacional que tem 
por objetivo a anál ise e reflexão sobre textos. 

O aluno ou um grupo de a lunos recebe um 
texto parcialmente vazado e tenta completar as 
partes que faltam. 

As regras para o preenchimento das lacunas 
são simples e a única maneira de completar os 
textos é através do uso do raciocínio. 

Os alunos se sentem bastante motivados 
com o jogo pelo desafio i ntelectual que ele rep­
resenta . 

O software foi concebido para o ensino de 
línguas, mas suas possibi l idades de uso são 
maiores, como em situações que envolvam con­
ceitos e valores . 

No caso do ensino de Anotações de Enfer­
magem, util izamos o Sherlock! na fase de deco­
dificação dos textos produzidos. 

5. RELATO DA EXPERIÊNCIA 

Caracterização do grupo: 30 alunos do curso 
Técnico de Enfermagem. 
Disciplina: Noções de Administração Aplicada 
à Enfennagem. 
Vídeo escolhido: Felipe 

Sinopse: o vídeo apresenta uma situação em 
que uma criança pequena sofre uma queda do 
leito , quando deixada sozinha no quarto. As 
consequências dessa queda e as atitudes da 
auxil iar de enfennagem completam o vídeo. 
Tempo de duração do vídeo: 5' 

Descrição da metodologia 

Situação: a classe foi d ivid ida em 5 grupos com 
6 componentes e todos assistiram ao vídeo 
escolhido. 
Codificação: cada grupo produziu uma ano­
tação de enfermagem e as anotações produzi­
das foram transcritas para o Sherlock!. As lacu­
nas foram marcadas pelo professor. 
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Descodificaçio: a classe toda reun ida aval iou 
as anotações produzidas, preenchendo as lacu­
nas. 

Exemplos de Anotações produzidas: 

Exemplo 1 :  

Criança em berço com grade aberta, 
encontrada inconsciente no chao, 
mae relata tê-la deixado no berço. 
Apresentou-se inconsciente por mais 
ou menos 3 minutos, sonolenta, pupi­
las isoc6ricas, hematoma regiao fron­
tal, colocado bolsa de gelo, verificado 
sinais vitais nonnais. 
Solicitado médico plantonista que 
avaliou criança aparentemente bem, 
pedido RX de crllnio. 

Exemplo 2:  

14:00h - Criança encontrada sozinha 
calda no chao desacordada ao lado 
do berço, que estava com a grade 
aberta. Após rápido exame flsico re­
colocada no berço, a seguir respon­
deu a estlmulos verbais referindo es­
tar se sentindo bem. Apresenta hema­
toma em regiao cefálica, colocado 
bolsa de gelo no local, feito controle 
de sinais vitais e comunicado ao mé­
dico que após examiná-lo solicitou 
RX. 

Obs: a mae da criança se ausentou 
do quarto sem avisar à enfennagem, 
deixando a grade do berço aberta. 

Exemplo 3: 

As 19:00h ao entrar na enfennaria, 
encontrei criança do leito 302 calda 
ao solo, ao lado do berço, inconscien­
te, sendo que o mesmo estava com a 
grade abaixada. Sua mae, que o 
acompanhava, nao se encontrava no 
quarto e nao havia comunicado sua 
ausência à enfennagem. 
Prestados os primeiros cuidados, veri­
ficados os sinais vitais, que estavam 
dentro da normalidade. A criança voNou 
a si em mais ou menos 3 minutos, foi 

oxigenada e de imediato comunicado 
ao pediatra de planta0, que avaliou 
esta e solicitou RX de cranio. Feita 
compressa fria na regiao frontal e 
onde havia apresentado um hemato­
ma. Orientada a mae para que man­
tesse a criança acordada para obser­
vBÇao. 

6. DISCUSSÃO DE RESULTADOS 

A primeira observação que devemos fazer 
em relação a aplicação desse recurso é que ele 
não garante a produção de anotações sign ifica­
tivas numa primeira experiência .  

É a partir da decodificação e anál ise das 
ànota-ções produzidas que começamos a obter 
algum resu ltado. 

. '  

A s ituação apresentada é codificada (produ­
ção de anotações)de formas d iferentes , porém,  
as anotações são decodificadas por todos os 
alunos , sob um mesmo referencia l .  

Todos conhecem a situação apresentada e 
no momento da decodificação verificam o quan­
to de verdade possuem as anotações produzi­
das. 

Contamos nesse momento com um recurso 
val ioso , podemos voltar no tempo e sanar pos­
síveis dúvidas em relação à situação. 

Durante a d iscussão anal isamos a forma das 
anotações, comparando os d iversos esti los 
apresentados . Erros ortográficos e sintáticos po­
dem e devem ser corrigidos nesse momento. 

Além da forma , d iscutimos as normas gera is 
aplicadas à produção de anotações, como por 
exemplo horário , abreviaturas , assinatura ,  etc. 
Nesse momento obtemos grande ajuda do soft­
ware uti l izado, marcando as lacunas sobre pala­
vras que não poderiam ser escritas de forma 
inadequada .  A d iscussão do conteúdo é o ponto 
alto da atividade. O que é sign ificativo? O que 
merece ser anotado? 

A discussão em grupo permite chegarmos a 
um consenso quanto aos aspectos s ignificati­
vos , sua seqüência tempora l ,  parêmetros e va­
lores a serem anotados , atitudes tomadas, etc. 
A interferência do professor se dá quando ne­
cessário , conduzindo o grupo e objetivando as 
colocações. 

É importante ressaltar que o grupo de a lunos 
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que utilizou esse recurso são auxi l iares forma­
dos, com uma bagagem de conhecimento e 
experiência profissional ,  o que toma a experiên­
cia mais rica e efetiva . 

7. CONCLUSÃO 

A medida do sucesso ou insucesso dessa 
experiência não pode ser apresentada em nú­
meros. O nosso objetivo in icia l  - produção de 
anotações significativas - faz parte de um pro­
cesso constante , onde o aluno - profissional de 

enfermagem se engaja durante toda a sua vida 
profissional. 

Adquirindo conhecimentos, apurando sua 
capacidade de observação e anál ise, melhoran­
do emprego da escrita , ele estará a lcançando 
esse objetivo. 

O uso desse método não encerra todas as 
possibil idades de ensino de Anotações de En­
fermagens, mas temos certeza de que o toma 
mais fácil ,  eficiente e prazei roso. 
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