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ABSTRACT

Objective: The study’s main goal was to assess the theoretical and practical knowledge about measuring blood
pressure among nursing undergraduate students. Methods: It was a mixed approach study, both descriptive
and explanatory, and a cohort study; it was performed in 2015 with 40 nursing undergraduate students from a
Public University in Minas Gerais State. The research was carried out in three phases, as follows: observational,
theoretical knowledge survey and focus group. Data was organized by thematic analysis. Results: Following
the data analysis, it was built the thematic map, the interrelationship faults between theory and practice as
the central theme and their subthemes, the theoretical learning barriers, the practical learning barriers, the
barriers of following and evaluation process, and also the strategies to improve the teaching-learning process.
Conclusion: The theoretical and practical knowledge gaps about blood pressure measurement contribute to
non-reliable values in daily practice, which may compromise the patient safety.

Descriptors: Nursing, Blood pressure, Knowledge, Nursing education.
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RESUMO

Objetivo: investigar os conhecimentos tedrico e pratico sobre a medida
da pressao arterial entre graduandos de enfermagem. Método: estudo
com abordagem mista, descritivo e exploratério, com corte transversal,
realizado em 2015, com 40 graduandos de enfermagem de uma universidade
publica de Minas Gerais, em trés fases: observacional, levantamento do
conhecimento tedrico e grupo focal. Organizagdo dos dados pela anilise
tematica. Resultados: Da anlise dos dados foi construido o mapa temético,
As falhas na interelagdo teoria-pratica como tema central e seus subtemas,
Barreiras para o aprendizado tedrico, Barreiras para aprendizado pritico,
Barreiras no processo de acompanhamento e avaliagdo e Estratégias para
melhoria do processo de ensino aprendizagem. Conclusdo: As lacunas
do conhecimento teérico e pratico sobre a medida da pressdo arterial
contribuem para a obtengio de valores nao fidedignos, o que compromete

a seguranga do paciente.

Descritores: Enfermagem, Pressao Arterial, Conhecimento, Educagao

em Enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: investigar los conocimientos teérico y practico sobre la
medicién de la presion arterial entre los estudiantes de enfermeria.
Método: estudio descriptivo con un enfoque mixto y exploratoria, con
seccion transversal en el ano 2015, con 40 enfermeria graduados de una
publica Universidad de Minas Gerais, en tres fases: conocimiento tedrico
y observacional encuesta y grupos focales. Organizacion de datos para el
andlisis tematico. Resultados: el analisis de los datos fue construido mapa
temdtico, los defectos en la interelagdo teoria-practica como un tema
central y sus subtemas, barreras para el aprendizaje teérico, las barreras
al aprendizaje practicas barreras en el proceso de monitoreo y evaluacién
y estrategias para mejorar el proceso de ensefianza-aprendizaje.
Conclusion: Las lagunas de conocimientos tedricos y practicos sobre la
medicién de la presion arterial contribuyen a obtener valores confiables,

que apuesta por la seguridad del paciente.

Descriptores: Enfermeria, Presion arterial, Conocimiento, La Educacién

de Enfermeria.

INTRODUCAO

O ensino da técnica de afericdo da pressdo arterial
(PA) tem merecido especial destaque, pois, constitui um
dos procedimentos mais difundidos e mais realizados na
prética clinica, principalmente da enfermagem. Neste
sentido, os docentes tém a preocupagio de fundamentar
os conhecimentos sobre a medida da PA em literatura
atualizada, uma vez que o avango da ciéncia demanda
frequente revisdo e modificacdo relativos aos cuidados
com a PA'%

Para a medida correta da PA devem ser respeitados
os procedimentos recomendados pela literatura cienti-
fica**, apoiar em fundamentagido tedrica e a atualizada
para que os valores obtidos sejam fidedignos*®, evitando
assim, possiveis erros que podem comprometer os valores
obtidos, a avaliacéo clinica, o diagnostico da Hipertensao

Arterial Sistémica (HAS), causar sérios danos aos pacien-
tes quando lhes imputa tratamentos inadequados ou os
privam de tratamentos necessdrios e consequentemente,
a seguranga do paciente'®.

A literatura tem reiterado que ha falhas no conhe-
cimento tedrico e pratico do enfermeiro em relagédo a
medida da pressdo arterial. Dentre as principais, estao o
descumprimento dos métodos palpatério, auscultatdrio e
oscilométrico para a medida da pressdo arterial. Na pra-
tica, geralmente os profissionais realizam apenas o método
auscultatorio, o que acarreta erros na mensuragio da PA”.

Estudo desenvolvido com enfermeiros de unidade
intensiva de adulto encontrou falhas no conhecimento
tedrico e pratico, e eles atribuiram estas falhas a falta de
desenvolvimento de estratégias de atualizagao®.

Os resultados destes estudos apresentam similitude
ao que se tem observado no despenho de graduandos
de enfermagem, e isto nos tem provocado inquietagdes
que se traduzem pelos seguintes questionamentos: Porque
os discentes ndo cumprem os principios cientificos e os
procedimentos corretos para a medida da PA? Quais
os fatores que tém contribuido para estas lacunas do
conhecimento?

Para responder tais inquietacdes, propoe este estudo
com o objetivo de investigar a apropriagdo de conheci-
mentos tedricos e praticos sobre a medida da PA entre
académicos do curso de enfermagem e identificar os
fatores que levam ao erro na execucdo da técnica da
medida da PA.

METODOS

Estudo com abordagem mista, observacional, descritivo
e exploratdrio, com corte transversal. Na abordagem mista,
o “pensamento qualitativo oferece um fundamento ou uma
disposi¢ao para o pensamento quantitativo™.

Adotou-se a amostra por conveniéncia, com a partici-
pagdo de 40 académicos do Curso de Enfermagem de uma
universidade publica, de um total de 70, que atendiam aos
critérios de inclusdo: estar regularmente matriculado; ter
cursado e aprovado nas disciplinas de Semiotécnica I e II;
estar em atividades praticas ou em estdgio em unidade de
internagao clinica e cirurgica no periodo de coleta de dados.
Foram excluidos os discentes que ndo contemplaram estes
critérios.

Os dados foram coletados pela pesquisadora principal,
apos treinamento prévio, no decorrer de 2014, em trés fases:
A primeira fase, observacional, foi desenvolvida durante
as atividades praticas ou estagio dos discentes no setor de
internagao, para avaliar a técnica de afericdo da PA braquial,
poplitea e pediosa, por meio de instrumentos elaborados
pelos autores, fundamentados nas diretrizes brasileiras3,
sob a forma de checklist. A segunda fase compreendeu o
levantamento do conhecimento tedrico sobre a PA, aplicado
pela pesquisadora, por meio de instrumento autoaplicavel,
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validado e autorizado pelos autores4, constituido por trés
partes: autoavaliagdo prévia do conhecimento teérico, conhe-
cimento tedrico e pratico e autoavaliagdo do conhecimento
pos-questionario.

A terceira fase apresentava por objetivo analisar os fatores
relacionados ao erro na medida da PA. Esta fase foi conduzida
por meio de grupo focal, por uma moderadora, uma submo-
deradora e uma observadora, com dura¢io de 90 minutos,
em uma sala de aula na universidade, em espaco protegido de
ruidos e interrupgdes externas e de facil acesso, com recursos
de multimidia, carteiras, ventilador de teto, café, agua e lan-
che. Os participantes se reuniram em carteiras distribuidas
em forma circular. As questdes disparadoras foram pautadas
nas falhas relacionadas as técnicas de afericdo, resultantes da
fase observacional. Todos os participantes foram convidados,
mas somente nove concordaram em participar dessa fase do
estudo, por isso foi realizada apenas uma sessdo de grupo
focal. Os depoimentos foram gravados em aparelho digital,
com autorizagdo dos participantes e também registrados em
didrio de campo. Os dados foram transcritos imediatamente
ao seu término, realizada as corregdes de acordo com a lingua
portuguesa, conferidos e analisados por quatro pesquisadores.
Para organizagao dos dados foi utilizada a Andlise Tematica’,
operacionalizada em seis fases: a transcri¢ao dos dados; a
organizagao dos cddigos iniciais de acordo com os padroes
de semelhanca; a busca pelos temas; a revisdo dos temas, para
avaliagdo de sua coesdo interna e referente ao conjunto de
dados; a defini¢do e nomeagdo dos temas e a produgio do
relatdrio da pesquisa.

A andlise fundamentou-se nas VI Diretrizes Brasileiras de
Hipertensao Arterial e no Caderno de Atengéo Basica niimero
37. Ressalta-se que pesquisadora conhecia os participantes
por se tratar de discentes do mesmo curso. Estudo aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa, Processo n° 869453. Os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido e seus nomes foram substituidos pela letra P
seguida de numeral arabico.

RESULTADOS

A caracteriza¢do sociodemografica dos participantes
revelou que 87,5% (35) pertenciam ao género feminino
e 12,5% (5) ao masculino, com média de idade de 24, 22
anos e renda mensal familiar de 1 a 5 salarios minimos
70% (28), matriculados no 6° e 8° periodos do curso.

Constatou-se que 77,5% (31) dos participantes relata-
ram ter obtido o conhecimento tedrico e pratico do pro-
cedimento da medida da PA exclusivamente na graduagao.

A autoavaliacido prévia relacionada ao conhecimento
tedrico revelou que 75% (30) dos participantes classifi-
caram seu conhecimento como bom e 72,5% (29) autoa-
valiaram o conhecimento pratico também como bom.
A autoavalia¢do pds-questionario revelou que para o
conhecimento tedrico 32,5% (13) autoavaliaram como
regular e 40% (16) ruim. Para o conhecimento pratico

25% (10) autoavaliaram como regular, 30% (12) ruim e
12,5% (5) péssimo.

Os resultados relacionados ao conhecimento tedrico
da pressdo arterial estdo apresentados na Tabela 1.

Tabela |- Distribuicdo percentual relacionada ao conhe-
cimento tedrico dos participantes sobre a pressdo arterial,
2014

Ttens [n=40) Acertos  Erros

n % n %
Mecanismos de regulacdo da PA 9 72,5 11 Z7.5
Em que corresponde a pressdo sanguinea 3 755 9 225
Como deve ser a medida da PA 22. 55 18 45
Posicdo preferencial para realizar a medida da PA 30 75 10 25
Inflagdo do manguito a partir do nivel esimado da PAS 19 52,5 21 475
Local de aplicagdo do manguito no brago 15 375 2% 625
Procedimento basico aser realizado antes da medida daPA 22 55 18 45
Fatores que ocasionam erro na medida 20 50 0 50
Intervalo para realizar a calibracio 17 42,5 23 575
Importancia da medida da circunferéncia do braco 12 30 28 70
Padrdo ouro para medida da PA 9 22,6 3 T1.5
Método introduzido por Korotkoff 28 70 12 30
Processo de validacdo dos equipamentos 12 30 8 70
Fases de Korotkoff em que ocorrem o hiato auscultatdrio 11 27,6 29 72,5
Instrumento considerado padrdo ouro para medida da PA 6 15 34 85
indireta
Registro da PA 3 7,5 37 92,5
Definicdo da largura do manguito 29 73,5 11 27,5

Instrumento elaborado por Almeida e Lamas [2013)

Quanto a avaliagdo da medida da PA braquial, poplitea
e pediosa, constatou-se que a totalidade dos participantes
realizou a medida da PA braquial, no entanto, apenas 10%
(4) se dispuseram a realizar também a medida da PA na
regido pediosa e 7,5% (3) na regido poplitea, os demais
académicos afirmaram nao saber realizar tais medidas.

Constatou-se que 88% (35,2) dos participantes nao
realizaram a higienizacdo das maos, prévia e posterior-
mente ao procedimento, 97% (38,8) ndo certificaram se
o cliente estava com bexiga cheia, se havia ingerido café
e alimentos 30 minutos antes da medida, 93% (37,2) nio
realizaram a medida da circunferéncia braquial, e 100%
(40) nao esperaram 1 minuto para realizagdo da medida
no outro braco e nem ao menos a realizaram; em sua
totalidade ndo orientaram o paciente sobre a realiza¢io do
procedimento e sobre os valores obtidos e nao realizaram
o método palpatdrio para estimar a pressdo sistolica. Por
outro lado, 79% (31,6) certificaram o posicionamento
do paciente para a medida, 90% (36) mantiveram os
membros na altura do cora¢do durante a medida e 93%
(37,2) colocaram o manguito de forma adequada, porém,
os mesmo poderia ndo ser adequado a circunferéncia, ja
que nao foi realizada a mensuragdo braquial.

Das seis marcas distintas de esfigmomandmetro utili-
zados, nenhuma delas era validada pela European Society
of Hypertension ou pela Sociedade Brasileira de Cardio-
logia e 90% (36) afirmaram desconhecer a necessidade
de validagdo dos aparelhos de PA e a diferenca entre
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validagdo e recomendacéo, tendo em vista que 80% (32)
afirmaram que a presenca do selo do Instituto Nacional de
Metrologia, Qualidade e Tecnologia (INMETRO) indicaria
a validade do mesmo. Ademais, todos os participantes

afirmaram que ndo obtiveram orienta¢do da universidade
para a aquisi¢ao dos aparelhos de PA.

Os dados obtidos por meio do grupo focal foram
organizados no mapa tematico apresentado na Figura 1.

Figura |- Mapa tematico das dificuldades dos participantes na medida da pressao arterial. (n=9), 2014

Falhas na interrelacio
teoria X pratica

Barreiras para
aprendizado pratico

Barreiras no processo
de acompanhamento e
avaliagio

DISCUSSAO

O conhecimento sobre a medida da PA ¢é obtido pre-
dominantemente na graduagio, por meio dos conteudos
relacionados a anatomia, fisiologia da PA, ministrados na
disciplina de anatomia no °© e 2° periodos, fisiologia no 3°
periodo, e os conhecimentos tedrico e pratico relaciona-
dos a medida da PA sdo ministrados no 4° periodo, na
disciplina de semiologia, em aulas tedricas, praticas de
laboratério e em aulas praticas em campo'. Esta forma
de organizagdo curricular aponta para a fragmentagdo do
contetdo, o que pode contribuir para a dificuldade de
apreensdo do conteudo e sua aplicagdo na pratica clinica.

O fato de muitos discentes terem o primeiro contato
com a medida da PA apenas no ambiente académico
coloca em perspectiva a importancia do desenvolvimento
de metodologias de ensino favoraveis a apropriacdo de
conhecimento acerca da temadtica'’.

No que se refere a autoavaliagdo, pds questiondrio,
constatou-se as lacunas do conhecimento, tendo em vista
que o conceito regular foi preponderante entre os par-
ticipantes. Eles alegaram que determinados contetdos
ndo foram ministrados no curso, o que abaliza para a
necessidade da revisdo das disciplinas e dos contetdos,
mesmo porque, as competéncias relativas ao conteudo
em questdo sdo utilizadas sempre que se pressuponha a
necessidade de uma avaliagdo clinica, quer seja em carater
de aten¢do primaria, secundaria ou tercidria.

Os resultados da tabela 1 estao em consondncia aos
obtidos na autoavalia¢ao, tendo em vista o alto percentual
de erros relacionados principalmente, aos conhecimentos
da fisiologia, da validagdo de aparelhos, dos registros da
PA e da medida da circunferéncia braquial.

Constatou-se que os resultados deste estudo com
pouco conhecimento sobre o tema estio em concordan-
cia com os apresentados em outros estudos'*™.

Estratégias para
melhoria do processo

ensino-aprendizagen

Barreiras para
aprendizado tedrico

As lacunas no conhecimento teérico e pratico rela-
cionadas ao procedimento da medida da PA entre os
futuros profissionais podem implicar em uma assisténcia
de enfermagem inadequada, provocar riscos durante a
monitoriza¢do da PA no periodo de internagdo e no aten-
dimento ambulatorial, resultar em dados nao fidedignos,
erros no diagnéstico de HAS, assim como gerar compro-
metimentos na adequacgdo da terapéutica, na qualidade
da assisténcia e na seguranca do paciente.

Para tanto, torna-se fundamental a énfase nesta tema-
tica tanto em relagdo ao conhecimento tedrico como
pratico durante o processo de formagdo do enfermeiro,
com a finalidade de proporcionar competéncias e habili-
dades para a atuagdo clinica com seguranca, visto que a
medida da PA ¢ realizada rotineiramente na pratica dos
enfermeiros e a execugdo correta garante a confiabilidade
dos resultados’.

Os resultados da fase observacional também coadu-
nam aqueles da auto avaliagdo pratica, uma vez que a
maioria considerou o conhecimento, ap6s a aplicagdo do
questionario, como regular, ruim e péssimo.

Resultados semelhantes também foram encontrados
em um estudo que apontou para interpretagdo incorreta
dos sons de Korotkoff, erros relacionados a técnica da
medida da PA, como ndo mensuragio da circunferéncia
e a ndo estimativa da PA sistolica, além de outras, como
a falta de concentragdo mental, diminui¢do da acuidade
auditiva, posicionamento incorreto do membro em que
ocorrera a aferi¢ao's.

Cabe ressaltar que mesmo em instituicdes que ofere-
cem os diferentes manguitos e fita métrica para a afericdo
adequada da PA, a totalidade de profissionais nao se
preocupava em medir a circunferéncia braquial e aca-
bava por utilizar um manguito com bolsa de borracha
de tamanho padrdo de 12cm de largura por 23 cm de
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comprimento'>'. Apresentaram como justificativa para
tal conduta a falta de capacita¢do das instituicdes que
trabalham, porque elas ndo consideram a medida da PA
como relevante o que contraria a literatura cientifica sobre
a temdtica e a responsabilidade do enfermeiro’.

No que se refere aos esfigmomanodmetros, existe uma
tendéncia mundial em e utilizar os aparelhos automati-
cos e semiautomaticos, na pratica clinica, e, desde que
sejam validados, possuem boa eficacia assim como os
aparelhos anerdides. Porém, estes aparelhos nido substi-
tuem o anerdide durante o ensino da medida da PA na
graduacdo, na qual se preconiza para a medida da PA a
técnica em dois tempos>'**&,

Evidenciou-se ainda, o desconhecimento dos acadé-
micos para os procedimentos da medida da PA poplitea
e pediosa. Embora estas medidas ndo sejam corriquei-
ras, tem-se evidenciado o aumento da complexidade dos
pacientes nos setores de internac¢do, impondo desafios
no cotidiano de trabalho e a necessidade de atualizagao
permanente para praticas mais seguras'.

Essas dificuldades para o procedimento da medida
correta da PA sdo justificadas nos depoimentos obtidos
por meio do grupo focal.

Apreende-se que os participantes manifestaram a
necessidade de treinamento e de capacita¢do acerca da
temdtica, despertaram para a magnitude e a relevancia
da medida correta da PA para a pratica segura, aponta-
ram que é imperativo a inclusdo e aprofundamento de
contedos sobre o tema e o acompanhamento e avaliacdo
sistematica pelos docentes para integrar os contetidos
tedricos a pratica, como apresentado nos depoimentos.

A secgdo entre a teoria e a pratica perpassou os depoi-
mentos e os qualificadores das dificuldades encontradas
pelos discentes.

[...] Vocé acha que tem um bom conhecimento, eu
acho que eu sei verificar a pressao, mas vincular esse
conhecimento a teoria eu ndo consigo. Saber avaliar
direitinho qual o manguito certo e saber também a
importéncia disso para poder aplicar na pratica acho
que falta isso (P5) [...]

A esse respeito, um estudo realizado com enfermeiros
constatou a necessidade de treinamento em relagdo a
fisiologia da PA, métodos de medida, métodos indiretos e
de todos os dominios para uma aferi¢do correta da PA, e
dentre os fatores causais para as dificuldades destacaram
a falta de abordagem da tematica adequada na graduagéo
e a importancia de aprimoramento tedrico e pratico’.

A analise das lacunas do conhecimento tedrico e pra-
tico nos levaram a intitular o tema central, Falhas na
interrelagdo teoria x pratica.

[...] a falha é tudo, é coletivo, é tanto do aluno,

quanto do professor, como a teoria e a pratica; ndo

tem somente um fator que determina o erro, é todo

o conjunto (P2) [...]

O primeiro subtema foi intitulado Barreiras para o
aprendizado tedrico. Dentre as justificativas relacionadas
as lacunas no aprendizado tedrico estdo a falta de con-
teudos e a desarticulacdo entre as disciplinas fisiologia,
anatomia e a medida da PA, o que dificulta o aprendizado
e o raciocinio clinico, como constata-se nos depoimentos.

[...] Parece que ndo estd unindo as matérias, elas ndo
estdo interligadas entendeu? Entdo a gente fica pescando
uma coisa aqui outra ali e acaba ficando muito fragmen-
tado e isso reflete na prética e também na teoria (P3) [...]

Em termos de curriculo, critica-se as grades fechadas
de disciplinas por contribuir para a dificuldade de arti-
cular os vdrios conteuidos necessarios, a fim de dar conta
de uma situagdo ou problema. Por outro lado, tem sido
defendida a evoca¢do de um trabalho interdisciplinar,
tendo em vista que o fazer profissional demanda diversos
conhecimentos, dada a complexidade do ser humano,
principalmente, no seu processo de adoecer?®?..

Torna-se fundamental o planejamento do contetdo,
porque o mesmo ndo pode ser realizado de forma alea-
toria, precisa ter uma sequéncia, para que o aluno tam-
bém consiga ter uma sequéncia no processo de ensino-
-aprendizagem®. Ademais, é necessario que os professores
busquem por metodologias de ensino ativas para que
tal conteudo se torne significativo para o alunol. Estas
metodologias estdo alicercadas no principio teérico da
autonomia, que tem como propodsito estimular o acadé-
mico para que ele possa exercer o seu papel no processo
de ensino-aprendizagem, o que inclui a iniciativa criadora,
curjosidade cientifica, espirito critico-reflexivo, capacidade
para autoavaliacdo, dentre outros®.

Nesta concepgio, estudo tem demonstrado a impor-
tancia da instrumentalizagdo por meio de processos edu-
cativos com metodologias ativas, para que os enfermeiros
se tornem aptos para a realizagdo correta da aferi¢do
da pressdo arterial®, o que inclui a fundamentagio em
conhecimentos cientificos para que a pratica seja execu-
tada de forma correta e possa refletir na qualidade da
assisténcia prestada®.

O segundo subtema se refere as Barreiras para o
aprendizado pratico, nesse escopo, os participantes apon-
taram para a falta de recursos materiais adequados, para
a falta de treinamento para a medida da PA em regido
poplitea e pediosa e para o processo de trabalho, que
tem dificultado a pratica reflexiva, como se constata nos
depoimentos.

[...] E a questdao da pressa também, pois a gente ndo
tem tempo e estd a todo momento sendo cobrado e se
nos formos fazer isso em todos pacientes ndo da as vezes
vocé nem lembral...] E vocé acha que esta fazendo certo,
vocé continua (P9)][...]

[...] Seria bom se os laboratoérios tivessem mais ins-
trumentos e mesmo para ter um treinamento mais ade-
quado (P5)[...].
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Dentre as falhas observadas para a medida da PA esta
a ndo realizacdo da estimativa palpatdria da pressio sis-
tolica e esta foi justificada pela escassez de tempo. A néo
realizacdo deste procedimento pode levar o observador a
ndo identificar corretamente o som da pressdo sistdlica
ou superestimar a pressdo diastdlica em pacientes com
hiato auscultatério®.

Estudos demonstraram a importancia da instrumen-
talizacdo por meio de processos educativos para que os
enfermeiros se tornem aptos para a realizagdo da afe-
rigdo da PA%, o que reflete na qualidade da assisténcia
prestada®.

Os cursos de graduagdo e pds-graduagdo devem
direcionar seus contetdos, discussdes e reflexdes para
transformar a realidade e atender a real necessidade de
um melhor desempenho nas etapas da aferi¢do da PA.
E necessirio o desenvolvimento de estratégias de ensino
e aprendizagem, a fim de inserir um conhecimento fide-
digno e eficaz na execuc¢do da técnica para obtengio de
dados confidveis e diagndsticos precisos®.

Outra barreira relacionada a pratica ¢ a falta de dis-
ponibilidade de recursos materiais adequados.

[...] E outra coisa também ¢é na pratica ndo ter os
materiais. A gente ndo tem um manguito para obeso
como é que vocé vai aferir a pressdo na perna que é
a poplitea, tentar aferir a pressdo poplitea e ai?..ndo
tem material ndo tem as fitas, muitas das vezes nao é
cobrado e o que vai adiantar vocé fazer a medida se
vocé ndo tem o manguito proprio (P4)][...]

Nas aulas praticas desenvolvidas em cenarios reais, os
discentes utilizaram para a medida da PA seus prdprios
aparelhos que foram adquiridos sem critérios de validade
ou de recomendagcio, e, ainda, o fato de que os manguitos
sao Unicos para circunferéncia braquial de 32 cm.

Estudo defende que é dentro do laboratério de enfer-
magem que se tem a aproximac¢do com os cuidados de
enfermagem, por isso é necessaria uma avaliagdo continua
dos recursos humanos e materiais com a finalidade de
favorecer a formagdo inicial adequada desses estudantes27.

A American Heart Society recomenda que o manguito
apropriado deve ter a razdo da circunferéncia braquial
em torno de 0.40 e o comprimento deve circundar de
80 a 100% desta circunferéncia, portanto, sio requeridos
diferentes tamanhos de manguitos para se adequarem a
diferentes circunferéncias braquiais. A ndo utilizacdo de
manguitos adequados pode acarretar hiper e ou hipo
estimagdo dos valores obtidos e assim gerar imprecisdo
nos resultados da PA*%,

O terceiro subtema esta relacionado as Barreiras no
processo de acompanhamento e avaliagdo, que diz respeito
a falta de cobranca e acompanhamento pelos docentes em
relacao a medida da PA. Apontam que a discussdo sobre
o processo avaliativo é escassa, questionam a avaliagdo
de desempenho e salientam a necessidade do papel do
aluno como protagonista do aprendizado:

[...] Essa avaliacdo eles deveriam falar com a gente
assim: ‘vocé ndo estd fazendo esse procedimento cor-
retamente’ e ndo sé refletir isso na sua nota, e sim
justificar o que estamos fazendo de errado. Porque
como ¢é que a gente vai crescer se a gente nido sabe
onde estamos errando (P8)][...]

[...] Ninguém parou para ensinar, aqui vocé tem que
fazer de tal jeito, faltou acompanhamento (P7) [...]
A agdo do docente na Universidade propicia ao aca-

démico os conhecimentos especificos para a formagao
profissional e uma descoberta de si, do mundo social e
cultural. Assim, o processo de ensino-aprendizagem s6
torna significativo para o discente quando estimula a sua
autonomia intelectual, social e cultural. E necessirio que
os profissionais estejam preparados pedagogicamente e
espera-se em contrapartida, alunos interessados e esti-
mulados na busca continua pelo aprendizado®.

Assim, a avaliagdo de enfermeiros durante a mensu-
racdo da pressdo arterial deve ser executada de forma
nao punitiva com métodos disponiveis dentro de cada
instituicdo, a fim de aprimorar e atualizar o conhecimento
por meio da educagdo permanente>*.

O quarto subtema, Estratégias para melhoria do pro-
cesso de ensino aprendizagem, foi construida a partir
das sugestdes apresentadas pelos participantes para que
competéncias e habilidades sejam adquiridas para o exer-
cicio da pratica clinica.

Destacaram a necessidade de implementar espagos
de aprendizagem supervisionadas em laboratérios e em
situagdes reais, de realizagdo de cursos tedricos e praticos
sobre o tema, de participagdo em projeto de extensdo que
aborda a temdtica, de disciplinas integradas, da realiza¢do
de palestras, eventos e minicursos e da necessidade de
dotar os laboratorios de recursos materiais adequados,
como apresentado nos depoimentos a seguir:

[...] Eu aprendi a fazer a aferi¢do tanto da poplitea,

como da pedial através do projeto de extensdo (P4)

[...]

[...] acho que sobre essa questdo, seria bom se os
laboratérios tivessem mais instrumentos e mesmo
para ter um treinamento mais adequado, e ter uma
aula especifica s6 de pressdo. (P5) [...]

[...] Eu acho que deveria ter um minicurso de uns 7
dias sobre pressdo arterial, pra gente aprender tudo,
ai ja aprende também a fisiopatologia e tudo junto

(P7) [...].

Nesta perspectiva, estratégias para a melhoria do
conhecimento sdo necessdrias, assim como investir na
atualiza¢do dos profissionais, na gestdo de equipamentos
para a sua aquisi¢ao, manuteng¢do e armazenamento e
para a execugdo de uma pratica segura’'. Propor treina-
mento e implementar politicas para aquisicdo de recursos
materiais de qualidade podem contribuir sobremaneira
para a seguranca do paciente.
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Consideraram que a reestruturagdo curricular com
disciplinas integradas e a utilizagdo de metodologias ativas
de ensino que estimule a participagdo ativa do discente,
sao condi¢des importantes para aprimorar o processo de
formagéo profissional de enfermagem'’, como explicitada
no depoimento.

[...] acho interessante a forma de estudo de alguns cur-
sos enfermagem, eles tem matérias integradas, entdo
se vai falar sobre PA, vai desde a fisiologia, engloba
todas as patologias que pode ter e isso assim tudo
junto em uma unica matéria, ja faz a farmacologia de
todos medicamentos e ja a semiotécnica disso, assim
eles ja conseguem englobar tudo (P8) [...]

O conhecimento ¢ algo que precisa ser construido
e isso ocorre por meio do compartilhamento de expe-
riéncias, de aprendizado, de relacionamento interpessoal,
de forma a alcancar, cada um, suas proprias conclusoes
dentro do método correto. Portanto, iniciativas e estudos
de elaboragdo de produtos educativos sio de extrema
importancia para a constru¢do do conhecimento de aca-
démicos''.

Neste contexto, tem sido amplamente discutida dife-
rentes abordagens como eixo norteador para a elaboragdo
de projetos pedagogicos de cursos de graduagdo em saude.
Embora se tenha recomendagdes para a integragao curri-
cular, parece que a abordagem multidisciplinar, que traz
um grupo de disciplinas que trabalham juntas em proble-
mas, topicos ou habilidades como foco para o aprendi-
zado, onde o aprendizado se preocupa nio somente com
o dominio das tarefas, mas com o aprendizado durante
a execugdo de problemas, tem sido sinalizada como uma
das mais viaveis. Esta forma de abordagem esta muito
préxima ao modelo de ensino por competéncia®.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo revelaram que a sec¢do entre
ateoria e a pratica, as falhas na estrutura curricular relacio-
nadas a falta de integragdo entre as disciplinas , a falta de
abordagem de contetidos relacionados a tematica, as falhas na
orienta¢do e no acompanhamento do discente pelos docen-
tes, a falta de treinamentos em ambientes de laboratérios e
a falta de recursos materiais adequados, corroboram para
que competéncias e habilidades do enfermeiro em relagdo
amedida da PA estejam comprometidas.

A formagio do enfermeiro reveste-se de complexidade,
pois, exige-se 0 dominio de um conjunto de conhecimentos
que acompanhem o desenvolvimento da ciéncia para asse-
gurar o desempenho de prética clinica segura.

As estratégias sugeridas pelos participantes para a melho-
ria do processo ensino aprendizagem relacionados ao ensino
da medida da PA sio relevantes porque demonstram que a
autovaliacdo permitiu que os participantes se sensibilizassem
para a temdtica e possivelmente para a necessidade da busca
continua do conhecimento.

Este estudo traz contribui¢des importantes para a ciéncia
da enfermagem tendo em vista que a0 mesmo tempo em que
aponta as fragilidades do conhecimento tedrico e pratico
em rela¢ao a medida da pressdo arterial, de forma inédita
apresenta as sugestoes para a melhoria do processo ensino
aprendizagem.

Como limitacao aponta-se para a fase observacional que
foi realizada apenas em um dia com cada aluno e o lécus do
estudo, desenvolvido em uma institui¢do de ensino.

Sugere-se outras pesquisas em outros centros para corro-
borar com os achados dessa investigagao. Ademais, propde-se
pesquisas que investiguem a relagdo entre as metodologias de
ensino para a medida da PA e apreensio deste conhecimento
entre discentes de graduagdo em enfermagem.
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