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RESUMO

Objetivo Este artigo relata o desenvolvimento de um Web site educacional em transporte intra-hospitalar de pacientes criticos adultos.
Métodos: E uma pesquisa aplicada que visa oferecer informagdes para profissionais de salde, discentes e docentes. O método de
desenvolvimento utilizado, foi o de Trochim. Resultados: compreendeu 4 etapas: conceituacdo, desenvolvimento, implementacéo e
a avaliacdo numa forma interativa e ciclica. Conclus6es: Sugere recomendagdes para a pratica clinica baseada em evidéncias, na
busca da melhor qualidade da assisténcia. Estas informag6es podem ser acessadas na World Wide Web, na URL: www.unifesp.br/
denf/nien/transporte .

Descritores: Transporte de pacientes; Cuidados criticos; Medicina baseada em evidéncias

ABSTRACT

Objective: This study describes the development of an educational web site about intrahospital transportation of critically ill patients.
Methods: The goal of this Web site is to provide information to health care professionals, students, and faculty members about safe
transportation of this type of patient. Trochim’s model for development of Web sites served as a conceptual framework for this study.
Results: The model consists of four general phases: conceptualization, development, implementation, and evaluation. These phases
are interrelated to each other and constitute a recurring cycle. Conclusions: The newly developed web site may serve as a practical
guideline to improve the quality of care when transporting critical ill patients. It can be accessed in the World Wide Web at URL:
www.unifesp.br/denf/nien/transporte.

Keywords: Transportation of patients; Critical care; Evidence-based medicine

RESUMEN

Objetivo En este articulo se relata el desarrollo de un Web site educativo en relacién al transporte intra hospitalario de pacientes criticos
adultos. Métodos: Se trata de una investigacion aplicada que visa ofrecer informaciones a profesionales de salud, discentes y
docentes. El método de desarrollo utilizado, fue el de Trochim. Resultados: comprendié 4 etapas: conceptuacién, desarrollo,
implementacién y la evaluacién de forma interactiva y ciclica. Conclusiones: Se sugiere recomendaciones para la practica clinica
basada en evidencias, a fin de mejorar la calidad de la asistencia. Estas informaciones pueden ser buscadas en la World Wide Web, en
la URL: www.unifesp.br/denf/nien/transporte .

Descriptores: Transporte intra hospitalario pacientes criticos; Protocolo de conductas
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INTRODUCAO

Nas areas das ciéncias sociais, econdmicas,
biomédicas e exatas em dmbito mundial, a informética
permitiu uma série de avangos. As megatendéncias oca-
sionam mudangas nas esferas sociais, politicas e tecno-
|6gicas e influenciam a sociedade como um todo. A era
dainformatica, que é classificada como uma das mega-
tendéncias, caminha com aglobalizagcdo em prol daqua-
lidade de vida, daformag&o de profissionais e da utiliza-
¢ao de servicos em geral.

A informatizagdo é um recurso que estabelecealiga
¢ao entre 0o mundo real e o virtual, modificando, signifi-
cativamente, as formas de pensamento, a¢ao, trabalho e
convivio de um individuo com a sociedade e as organi-
zacOes, tudo isto gracas a tecnologia computacional.

Com a evolugdo dos computadores e dos recursos
dainformatica, surgiu ainternet que também ocupa um
importante papel na evolugdo datecnologia. Trata-se da
rede mundial de computadores, que permite a conexao
de um computador localizado em uma parte do mundo a
um outro qualquer, proximo ou distante fisicamente. E
um grande veiculo de informagfes que possibilita aqui-
si¢do de conhecimento, resolugdo de dividas €, até mes-
mo, proporciona lazer e relagdes interpessoais em tem-
po real.

De modo geral, os recursos dainternet hoje dispo-
niveis, ou mesmo da informatica, possibilitam a com-
pilacdo, arquivamento e distribuicdo deinformacdes, pro-
porcionando acriac&o de agdes educativas, administra-
tivas e de assessoria nas diversas areas de concentra-
¢do, sendo tais informagdes amplamente compartilha-
das através da internet, sem restricdo de data, hora,
disténcia e limite de participantes. A utilizago destas
ferramentas em acdes de cunho educativo, especifica-
mente em programas de educacdo a distancia, € um
caminho alternativo viavel e passivel de execucdo, ja
utilizado por varias universidades e institutos de ensino
no Brasil e exterior.

Educacdo adisténcia (EAD) é definida como

0 processo de ensino-aprendizagem, mediado por
tecnologias, onde professores e alunos estdo separa
dos espacia e/ou temporamente. No ensino a distan-
cia, aénfase é dadaao papel do professor (como alguém
gue ensina a distancia)®.

O ensino adistancia é fundamental no desenvolvi-
mento da educacdo, sendo visto como a nova estraté-
giapara o século XXI| que possibilitard a oportunidade
e 0 acesso igualitério a informagdo. Assim, educa-
dores e educandos deverdo desenvolver habilidades e
adquirir conhecimentos para as inovages advindas
desta ferramenta®.
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Diogo® encaraa EAD como mais um recurso a ser
usado pel aeducacdo continuada para o desenvolvimento
de programas de treinamento e reciclagem paraaequipe
de enfermagem, sempre que se fizer necessario. A en-
fermagem devera aproveitar esta nova estratégia de en-
sino, visto que as possibilidades de manuseio deste mé-
todo estdo langadas e a contemporizac&o da novaforma
de educar torna-se inevitével e imprescindivel.

A informacgao é 0 elemento essencial paraaagdo com
gualidade, mas para que sgja Util e recuperavel, deve es-
tar contida em base de dados onde seja cadastrada e
compartilhada com os profissionais de salde, em prol
das agdes de enfermagem direcionadas ao individuo, fa-
milia e comunidade®.

A enfermagem, como tantas outras profissdes daarea
da salide, é dependente dainformacdo. O volume de da-
dos utilizados por enfermeiros tem aumentado cada vez
mais, de acordo com a evolucéo alcancada nas éreas da
ciéncia e tecnologia. Entretanto, vale enfatizar que em
termos de volume de dados e informacdes cadastradas e
manipuladas no dia-a-dia, as unidades de Emergéncia e
Terapia Intensiva sdo as que mais se destacam.

Nestes setores encontram-se fregiientemente indi-
viduos portadores de afeccdes classificadas de pequena
aaltacomplexidade e, por estarazéo, os Ultimos citados
requerem intervencdes imediatas e precisas. Estasinter-
vengoes, em algumas ocasi 0es devem ser realizadasfora
daunidade de origem dos pacientes, e o transporteintra-
hospitalar torna-se parte integrante deste processo.

Por definicdo, o transporteintra-hospitalar € o enca
minhamento temporario ou definitivo de pacientes por
profissionais de salide dentro do ambiente hospitalar, sgja
para fins diagndsticos ou terapéuticos.

Este procedimento, por ocorrer comumente nas uni-
dades de atendimento supracitadas, é realizado de for-
ma automética, sendo freqiientemente ndo valorizado,
pelo fato de ndo transpor o cliente forados limites fisi-
cos do ambiente hospitalar e ter a seguranca da com-
pensacéo clinicaimediata, se houver intercorréncia no
percurso. Outro fator contribuinte para a ndo valoriza-
¢ao seriaando-utilizacdo ou sub utilizacdo de materiais
€ equipamentos para efetuar o procedimento. Vale des-
tacar, que esta atitude é contra a ética, a moral e o
dever do profissional da salde que néo valoriza o ato
de transportar pacientes gravemente enfermos, em ni-
vel intra-hospital ar.

O treinamento e aperfeicoamento constante dos pro-
fissionais envolvidos nesse procedimento, assim como
a padronizacdo de acdes e equipamentos e, ainda, a
garantia das perfeitas condicfes de uso e a revisdo dos
materiais necessarios ao transporte, séo fatores im-
portantes para 0 sucesso desta atividade, que deve asse-
gurar todo o beneficio e seguranca ao paciente que é
transportado.
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Considerando 0s avangos gque se processam no se-
tor salide em favor dasinovagGestecnol 6gicas, pelo exer-
cicio das atividades profissionais em unidades conside-
radas de alta complexidade experienciando as deficién-
cias na prética diaria, os objetivos deste estudo foram:
desenvolver uma paginaeducaciona naWorld Wide Web,
disponibilizando e representando informagtes pertinen-
tes & educacdo continuada,em transporte intra-hospita-
lar de pacientes criticos; avaliar o conteldo destas in-
formacbes com especialistas na &rea de informética, de
emergéncia, de cuidados intensivos e com enfermeiros
generalistas; propor um protocolo de condutas para a
realizagdo de um transporteintra-hospitalar de pacientes
criticos adultos.

METODOS

Este estudo constituiu-se numa pesquisa aplicada
inserida na Linha de Pesquisa de Informética em Saude
do Nucleo de Informética em Enfermagem da Universi-
dade Federal de S&o Paulo (NIEn - Departamento de
Enfermagem - UNIFESP - EPM).

Paraconstruir umwebsite, utilizou-seumavastasérie
de aplicativos e recursos de informéatica. A metodologia
de desenvolvimento seguiu as recomendacdes de
Trochim®, que propds um modelo de criagdo de
websites, baseado em uma estrutura para definir quatro
etapas de forma interativa e ciclica de avaliacdo, que
mescla atividades de desenvolvimento, plangamento e
avdiaco.

* A primeirafasefoi ade conceituagdo, ou seja, de
organizagdo e apresentacao dos contetidos. As informa-
¢Oes foram coletadas por meio de um levantamento bi-
bliogréfico sobre o tema nas seguintes bases de dados
literérios: Medline -Medical Literature Analysis and
Retrieval System On Line, Lilacs - Literatura Latino
Americanaedo Caribe em Ciéncias da Salide, PubMed -
National Library of Medicine e SiBi -Sistema Integrado
de Bibliotecas da Universidade de Séo Paulo.

* A segundafasefoi ade desenvolvimento, em que
o contetdo foi traduzido por intermédio dos recursos
tecnol 6gicos (software, linguagem, estrutura, graficos
e imagens). Utilizou-se o software Front Page da
Microsoft® com Linguagem em HTML para editoragdo
e 0 software Adobe Photoshop foi usado no tratamento
dasimagensdisponibilizadas.

* A terceira fase foi a de implementacéo, na qual
foram realizados ostestesiniciais de navegacao e utiliza-
¢80. A primeiraatividadefoi adisponibilizacdo dowebsite
em um provedor gratuito e, posteriormente, na rede da
Universidade Federal de S&o Paulo, Nucleo de Infor-
maética em Enfermagem (NIEn/ UNIFESP).

* A quarta fase foi a de avaliagdo, onde foram
examinadas as operagdes e os efeitos durante um cur-
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to, médio ou longo periodo de tempo. Foram convi-
dados a participar especialistas da érea de cuidados
intensivos, emergéncia, informética, e enfermeiros
generalistas que concluiram a graduagdo no segundo
semestre de 2002. Os encontros foram agendados
previamente e, na ocasido da avaliagéo, os participan-
tes assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido e preencheram um questionario de ava-
liacdo. Os questionérios de avaliagdo foram cons-
truidos, tomando como referéncia o instrumento de
coleta de dados elaborado por Motta® ao desenvolver
e validar um software educacional de enfermagem e
puericultura.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para melhor compreensao dos resultados, dividiu-se
em trés subsegoes:

O site

O site é composto de 42 péaginas, sendo 34 textuais
e o0ito contendo 22 imagens distribuidas como ilustragdo
para apoio didético. Das paginas textuais, oito sdo con-
sideradas norteadoras, pois sdo as que compdem a
opcgdo de menu. Pode ser acessado pela intranet da
UNIFESP diretamenteinterligado ao Nucleo de Informa-
ticaem Enfermagem no endereco: http://www.unifesp.br/
denf/NIEn/transporte.

Ao acessar 0 endereco fornecido, o usuério encon-
traapaginainicial doWebsite que o conduziraasdemais
informagdes sobre transporte do paciente intra-hospita-
lar (Figural)
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FIGURA 1 - Paginainicial do website de transporte Intra-
hospitalar de Pacientes Criticos Adultos, SP, 2003.

Asopcdes de menu seguem umaordem didéticapara
facilitar o entendimento das informagtes dispostas ao
usuério.

A primeirae asegundaopg¢do de menu reportam-se
a conceituagdo, contendo portanto, as Consideracfes
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Iniciais e as Finalidades do website, respectivamente.
A terceiraopcdo intituladaMaterial e Equipamentosdis-
cute a indicagdo e a utilizagdo de todos os materiais e
equipamentos necessarios ao transporte assim como
possibilitaavisualizagdo dos mesmos. A opcéo de menu
Equipe trata da formagdo profissional da equipe e
do contingente de pessoal necessario ao transporte.
Neste local também existe uma sessdo de fotos e um
video onde ha uma simulacéo de um transporte intra-
hospitalar.

A opc¢do de menu ComplicacBes, como o proprio
nome diz, discute as principais intercorréncias que po-
dem acontecer no procedimento, e ainda apresenta su-
gestBes para que se possa evitar ou abolir inconvenien-
tes. A opgdo de menu Protocolo de Condutas sugere al-
gumas agles a serem desenvolvidas antes, durante e apés
o procedimento, e sdo discutidas no proximo item. A
sétima opgdo de menu intitulada Sites de I nteresse esta-
belece links com entidades de classe, de ensino e pes-
quisa relacionadas especificamente ao profissional en-
fermeiro. Na Ultima opcéo de menu, Créditos, obtém-se
informagBes sobre a origem do material, os profissio-
nais envolvidos e endereco eletrénico para entrar em
contato com a autora

No que diz respeito ao contelido das informacfes
contidas no website, ressalta-se que este material foi
preparado, tentando manter a clareza e a objetividade
parafacilitar o entendimento e promover o0 interesse.

Na éreade pesquisa, em geral as paginas de internet
sdo basicamente textuais e bem aceitas. Entretanto,
€ necessario entender que 0 excesso de texto pode ser
encarado como um fator de distanciamento do usuério
ao site. A autora” discute, ainda, que o usuario deve
obter uma informag&o navegando o menos possivel, ou
sgja, evitando etapas desnecessarias. Sites que demo-
ram muito para serem carregados, muitas vezes levam
aspessoasadesistir daconsulta. Enfatizaque um website
deve despertar 0 interesse dos usudrios para 0 assunto
que apresenta.

Os recursos gréficos aliados a parte textual em um
website sdo considerados pecas fundamentais na reten-
¢do e incorporagdo da informagdo que gera o conheci-
mento. As situacdes de ensino-aprendizagem, que sdo
complementadas com base nas representacfes de ima-
gens, terdo resultados satisfatorios.

E necessério elucidar que este website seguiu as
determinacdes preconizadas pelaAgéncia de Pesquisa
e Qualidade no Cuidado a Salide® e o Cédigo de Con-
duta de Salde em Websites®. Estas institui¢fes tém
se preocupado com a qualidade do conteldo e afide-
dignidade dainformagao dispostanaweb, com oslinks
estabelecidos pelo site, sua acessibilidade e navega-
cdo além da disposicdo de cores, letras e imagens.
As determinagdes sugeridas pela Resolugdo COFEN
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274/20029, que disple sobre a utilizacdo da I nternet
pelos Profissionais de Enfermagem, também foram
respeitadas.

AAVALIACAO
A avaliagdo paraaguns autores?

€ um processo dinamico, por meio do qual se pode me-
dir e comparar fatos, situacdes, realidades, procedimen-
tos e servicos, de modo a nortear atomada de decisdo,
0s questionamentos da eficiéncia e sobretudo de eficé
ciados programas.

O websitefoi submetido aavaliagdo por trés catego-
rias de avaiadores: os enfermeiros especialistas nas are-
asdeinformética, os enfermeiros especialistas em emer-
géncia e cuidados intensivos, pois estes contemplam as
areas teméti cas envolvidas no website, e os enfermeiros
generaistas que haviam concluido a graduacdo no se-
gundo semestre do ano de 2002, num total de 21 avaia-
dores. O primeiro grupo atentou, prioritariamente, para
aqualidade do contetido disponibilizado no site, enquan-
to 0 segundo grupo avaliou 0s recursos computacionais
do website, ou sgja, a navegacado, a utilizagdo de botbes
para a navegacao, o uso de imagens e de cores e 0 pro-
jeto global; o grupo de especialistas contou com a parti-
cipagdo de 12 enfermeiros, sendo dois especialistas em
informética e dez especialistas clinicos (emergéncia e
cuidados intensivos).

Ointuito daparticipacdo dosenfermeirosgeneralistas
(recém-graduados) na avaliagdo do website foi verificar
a utilidade e clareza do material, frente aos conteidos
adquiridos nas disciplinas que comp&em o curriculo do
curso de graduacdo em enfermagem; desta avaliagao,
participaram nove enfermeiros.

A pesquisadora acompanhou a visitagdo do website
tanto dos especialistas quanto dos enfermeiros. O tem-
po utilizado pelo grupo de especidistas e pelo grupo de
enfermeiros para a navegagao no site foi, em média, de
37 e 21 minutos, respectivamente.

Ap0Gs a etapa de navegagdo no website, os avaliado-
res responderam um questionério de avaliagio. E im-
portante mencionar que foram elaborados questionarios
de avaliacdo de acordo com os objetivos propostos para
cada grupo de avaliadores. Todos os questionarios con-
tinham perguntas fechadas, nas quais seria atribuido
valores que variavam de ruim, bom, muito bom e exce-
lente. Para ambas as categorias de avaliadores haviam
duas perguntas abertas destinadas a exposi¢ao de opini-
0es e sugestdes a cerca do material visualizado.

Para o grupo de avaliadores classificados como es-
pecidlistas clinicos o questionério continha onze pergun-
tas. As nove perguntas fechadas tinham como itens: a
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adequacdo de contelido (clareza e objetividade do con-
te(ido); metodologia utilizada e a relagéo direta com o
entendimento do leitor; a utilizacdo em ambientes de en-
Sino; 0 uso de cores e 0 uso de imagens para despertar o
interesse e ndo exaurir o Usuério; 0 manuseio eo "design”
do website; a qualidade de informagdes, incluindo as-
pectos de veracidade e fidedignidade dos contelidos e,
por fim, o protocolo de condutas apresentado, por ofe-
recer recomendacOes a esta tarefa e por ser a préti-
ca baseada em evidéncias uma atividade inovadora na
enfermagem.

Para o grupo de avaliadores classificados como es-
pecialistas em informatica, as nove perguntas fechadas
abordavam: a utilizagdo dos botdes de navegacédo para
gue a visitagdo fosse agradavel, sem dividas e com vé&-
rias opgdes de caminhos dentro do site o tamanho da
letra; 0 uso de imagens; 0 uso das cores do site; o tempo
detrocadetelas; se arelacdo detexto e asimagens eram
pertinentes, independente do conhecimento do usuario
sobre 0 assunto; entendimento do texto, ou sgja, a gra-
maética adequada sem gerar duvidas; a quantidade dein-
formacdes e as caracteristicas da interface possuindo
ambiente agradével com boa estruturacao.

Para o grupo de avaliadores classificados como en-
fermeiros generalistas haviam oito perguntas fechadas
no questionario que relacionavam com a clareza e a ob-
jetividade do contetido, o uso das cores, os vocabul &rios
utilizados, as imagens (as fotos e 0 video existente no
website), a interface e a navegag&o.

As perguntas abertas que compunham os questiona
riosdosgruposdeavaliadores especiadistase generalistas
eram destinadas as opinifes e sugestdes quanto ao ma-
terial avaliado.

Com relagéo as opinides, de modo geral, os avalia-
dores, independentemente da categoria, afirmaram que
0 website é de extremarelevancia, de carater informati-
vo, com excelente contelido, de facil manuseio e que
contribuira para a disseminacdo de informacfes e para
programas de treinamento e aperfeicoamento.

A escassez de material bibliografico brasileiro exis-
tente para ser utilizado como fonte de referéncia a sus-
tentacdo da préticarealizadadiariamente pel os profissio-
nais no transporte intra-hospitalar de pacientes graves, é
fator determinante para 0 surgimento do site e para a
prestacao da assisténcia a estesindividuos. Ao fazer uso
dos recursos tecnol 6gicos e da velocidade que a infor-
macao transita por estes, 0s usudrios com os mais di-
versos propodsitos poderdo usufruir dos contetidos ofe-
recidos e aplica-los conforme as necessidades.

As sugestdes dadas sobre 0 material avaliado foram
relacionadas quanto a corregdes textuais e ortograficas,
modificagOes de imagens e botdes de navegagéo e agdes
pertinentes quanto ao bloqueio deimagensevideo, afim
de evitar o uso indevido por outros internautas. Foi
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sugerida, também, a criacdo de um espaco para discus-
sdo virtual e compartilhamento de materiais pertinentes
80 assunto. Tais sugestdes foram incorporadas no web-
site e 0 espaco paraa discussdo virtual serd estabelecido
futuramente.

O protocolo de condutas

A PréticaBaseadaem Evidéncias (PBE) € um movi-
mento voltado para a formagdo de profissionais de sal-
de imbuidos de alto teor de espirito critico e aptidéo
para manter o processo de educagdo continuada; tem
contribuido para tracar novas estratégias e métodos di-
datico-pedagdgicos e para divulgar outros previamente
desenvolvidos*?.

Para a consisténcia da PBE sdo necessarias a
integracdo das evidéncias, da experiéncia vivenciada na
prética, da competéncia (a triade conhecimentos, habi-
lidades e atitudes) e da ética. A associagdo destes itens
permite o processo de tomada de decisdo pautado na
melhor qualidade de assisténcia ao paciente. Certamente,
0 que se espera obter é a reducdo das complicagles, dos
indices de morbimortalidade e a diminui¢do de custos.

A medida que asinformagfes s3o decodificadas, elas
sdo transformadas em guias de conduta (também cha-
mados de guidelines) ou protocol os clinicos (ou diretri-
zes clinicas). Simplificadamente, guias de condutas re-
ferem-se a linhas de conduta, procedimentos a serem
adotados, e protocolos clinicos, a orientacGes e com-
portamentos sugeridos.

A proposta da idealizac8o de um protocolo de con-
dutas surgiu da constatagdo da escassez de material bi-
bliogréfico no pais sobre 0 tema em questdo; também
busca of erecer umaformade padronizagdo paraas agoes
gue compdem um tratamento/atendimento, baseado no
melhor e mais eficiente conhecimento e pratica.

Para que se possa prevenir efeitos adversos no trans-
porte intra-hospitalar, os guias de condutas e ou proto-
colos devem ser seguidos a fim de se organizar o proce-
dimento®. Os profissionais devem ser qualificados e os
equipamentos necessarios para a monitorizagao clinica
do paciente devem estar adisposicéo paraaredizagdo e
aexcelénciado atendimento.

As recomendag0es sobre o transporte intra-hospita-
lar foram construidas a partir da pesquisa em fontes de
informagdo baseadas em evidéncias sobre o0 assunto e
da experiéncia vivenciada na prética assistencial. O pro-
tocolo de condutas foi desenvolvido em trés eixos na
prestacdo da assisténcia ao paciente critico adulto na
ocasido do transporte, sgjaqual for aindicagdo terapéu-
tica: avaliagdo do paciente, avaliacdo daequipeeavalia
¢80 do material/equipamento.

O primeiro eixo esta vinculado ao conhecimento e
avaliacéo das condigdes clinicas do cliente, assim como
a monitorizacdo cardiorrespiratéria antes, durante e de-
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pois do procedimento. Convém ressaltar que aavaliagdo
do risco/beneficio do transporte deve ser levada em con-
sideracdo, pois determina o sucesso ou o fracasso do
procedi mento.

O segundo eixo diz respeito a composi¢éo, conheci-
mento cientifico etreinamento daequipe multiprofissiona
guerealizard o transporte intra-hospitalar. A formacéo da
equipe conta com a participagdo de enfermeiros, médi-
cos, fisioterapeutas e auxiliares de enfermagem. Estes
profissionais, dependendo da necessidade do paciente e
darealidade dainstitui¢do de salide, devem ser qualifica-
dos, atualizados e a divisdo e organizagdo das tarefas
durante todas as fases do transporte deve ser preconiza
da, paragarantir areducdo ou auséncia de complicagtes
para o paciente.

Oterceiro eixo estarelacionado aavaliagéo dosequi-
pamentos e dos materiais que fazem parte do transporte.
Estes aparatos devem ser checados antes de qualquer
procedimento e devem estar em perfeitas condicBes de
uso. Recomenda-se que as manutencdes sejam efetuadas
rotineiramente.

Cadaitem contido em cada eixo apresenta um nivel
de recomendacdo (NR) e graus de evidéncia (GR) se-
gundo as determinagbes do Jornal da Associacdo Médi-
caAmericana®. Valeressaltar que o material desenvol-
vido deve ser considerado apenas como uma recomen-
dacdo em decorréncia de sua ndo validagéo (Figura 2).

Para a avaliagdo do material desenvolvido, contou-
se com aparticipacdo de umaenfermeiraespeciaistaem
prética baseada em evidéncias. Esta profissional apon-
tou algumas modificacdes e as correcdes foram ef etuadas
de acordo com as orientages recebidas.

Na ocasido da avaliacéo do website, as recomenda-
¢Oes contidas neste protocolo também foram submeti-
das a este processo. Verificou-se que os especialistas
em cuidados intensivos e emergéncia consideraram per-
tinente sua confeccdo e sua aplicagdo no processo de
cuidar._
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FIGURA 2 - Recomendacdes sobre transporte I ntra-hospitalar
de Pacientes Criticos Adultos, SP, 2003.
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CONCLUSOES

O dite intitulado como Informagdes On-line sobre
Transporte Intra-hospitalar de Pacientes Criticos Adul-
tos, desenvolvido durante o Programa de P6s-Gradua-
¢do em Enfermagem da Universidade Federa de Séo
Paulo, esta disponivel na rede mundial de computado-
res, apos a avaiagdo e aprovacdo por 12 especiaistas
nas areas de informética, emergénciae cuidados intensi-
VoS e por nove enfermeiros generalistas. Neste endereco
também é encontrado o protocol o de condutas paratrans-
porte intra-hospitalar de pacientes criticos adultos, de-
senvolvido na mesma ocasido do website.

A atualizagdo periddica do material, substituicdo de
imagens, inclusdo de contador de acesso e correio ele-
trénico sdo agdes idealizadas no processo de manuten-
¢80 e avaliacdo do website. A criagdo de um grupo de
discussdo virtual e a expansdo das informagdes sobre 0
assunto a quem possa interessar, também séo propostas
pretendidas.

A aglutinagdo destes recursos € a nova estratégia de
mudanca de comportamento que a educacdo e a salde
necessitam, esperando que usudrios e especidistas fa-
¢am o melhor proveito desta informac&o, em busca de
suas aspiragdes pessoais e profissionais.
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