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RESUMO

Nitsche JR. A educagdo permanente no combate a resisténcia antimicrobiana:
elaboracao de quizzes.

Introducédo: A descoberta dos antimicrobianos teve grande impacto no tratamento
de infeccBes, porém, seu uso generalizado durante varias décadas gerou a
problematica da resisténcia antimicrobiana. A educacao de profissionais da saude é
uma das estratégias dos planos de acéao implementadas pela Organizacdao Mundial
da Saude para combaté-la. Visto que a educacdo deve ser interdependente e
transdisciplinar, o uso de tecnologias no processo de ensino-aprendizagem €
enriquecedor. Sendo assim, o uso de quizzes online € uma excelente ferramenta
para uma aprendizagem interativa, estimulante e autbnoma. Objetivo: O objetivo
principal desse projeto foi desenvolver, aplicar e avaliar um conjunto de quizzes,
abordando de forma interativa a resisténcia antimicrobiana para contribuir com a
educacdo permanente de profissionais da saude. Metodologia: O conjunto de
quizzes foi elaborado no programa Socrative®, que fornece a interagcdo e permite
seu compartilhamento online via smartphone ou computador. Sua avaliacao foi feita
através de pré e pés-teste e instrumento de percepcao, aplicados para profissionais
da saude, alunos do mestrado profissional “Educacédo nas Profissbes da Saude”.
Resultados: O conjunto de quizzes foi bem avaliado pelos profissionais da saude
(n=20), porém, o pré e pos-testes ndo atingiram os valores de significancia
estatistica para verificar o ganho cognitivo. Discussao/Concluséo: De acordo com
0os resultados, podemos concluir que o conjunto de quizzes € de interesse
educacional e uma importante ferramenta para a educagdo permanente de

profissionais da saude.

Palavras-chave: educacao permanente, resisténcia antimicrobiana, quiz, educacao
em saude.



ABSTRACT

Nitsche JR. The permanent education in the fight against antimicrobial resistance:
elaboration of quizzes.

Introduction: The discovery of antimicrobials had a great impact on the treatment of
infections; however, their widespread use for several decades has generated the
problem of antimicrobial resistance. The education of health professionals is one of
the strategies of the action plans implemented by the World Health Organization to
oppose it. Since education must be interdependent and transdisciplinary, the use of
technologies in the teaching-learning process is enriching. Therefore, the use of
online quizzes is an excellent tool for interactive, stimulating and autonomous
learning. Objective: The main objective of this project was to develop, apply and
evaluate a set of quizzes, interactively approaching antimicrobial resistance to
contribute to the continuing education of health professionals. Methodology: The set
of quizzes was developed in the Socrative® program, which provides the interaction
and allows its online sharing via smartphone or computer. Their evaluation was made
through pre and post-test and instrument of perception, applied to health
professionals, students of the professional master's degree "Education in the
Professions of Health". Results: The set of quizzes was successful by health
professionals (n = 20), however, the pre and post-tests did not reach the values of
significance for knowledge of cognitive gain. Discussion/Conclusion: According to
the results, we can conclude that the set of quizzes is of educational interest and an

important tool for the continuing education of health professionals.

Key words: permanent education, antimicrobial resistance, quiz, health education.
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1 INTRODUCAO

O surgimento dos antimicrobianos para o combate de infecgbes por
microrganismos revolucionou o tratamento médico, reduzindo o nimero de mortes
causadas por doencas microbianas. Porém, seu uso generalizado durante varias
décadas favoreceu a selecdo e propagacdo de microrganismos resistentes.’ A
exposicao excessiva aos antimicrobianos faz com que 0s microrganismos sejam
selecionados e/ou desenvolvam defesas contra eles, surgindo consequentemente, a
resisténcia antimicrobiana.? Embora o surgimento de microrganismos resistentes
seja um fendbmeno natural, 0 uso excessivo ou inadequado de antimicrobianos teve
um grande efeito na evolugéo da resisténcia, pois ele é acelerado quando exercida a
pressdo seletiva. Como consequéncia, 0s antimicrobianos tornam-se menos
eficazes.?

Antimicrobianos sdo farmacos que inibem o crescimento ou causam a morte
de microrganismos, € a segunda classe de medicamentos mais utilizada em
hospitais.* Seu uso sem fundamentacdo em evidéncias cientificas, associados ou
com trocas frequentes, de amplo espectro, dose, posologia e tempo de tratamento
sem justificativas, pode propiciar a selecdo de bactérias resistentes e a ocorréncia
de reacOes adversas, levando ao prolongamento do tempo de internacdo do
paciente, afetando sua qualidade de vida, além de elevar os custos dos servicos em
saide.’

Durante varias décadas, a resisténcia antimicrobiana tem sido uma
crescente ameaca para o tratamento efetivo de algumas infec¢cbes causadas por
bactérias, parasitas, virus e fungos.! Em 2014, a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) publicou o primeiro relatério global sobre a resisténcia bacteriana a
antimicrobianos, concluindo que ela € uma “ameaca global a saude publica” e
recomendando que sejam desenvolvidas acdes para conté-la, sendo uma delas a
elaboracdo de programas para uso racional de antimicrobianos.*

Sabendo-se da urgéncia em combater a resisténcia antimicrobiana, a
Resolugcdo CD54.R15 firma um plano de acéo, pois na perspectiva de reduzir o
impacto das doencas infecciosas e preservar a efetividade dos antimicrobianos,
resolve, entre outras medidas, adotar acbes para promover o uso adequado dos

antimicrobianos, considerando uma abordagem integral do processo, no qual o uso



16

responsavel dos antimicrobianos seja promovido por parte das pessoas ou
consumidores por meio de educacgéo e comunicacéo.®

Como o crescimento da resisténcia antimicrobiana é causado tanto pelo uso
adequado como inadequado de antimicrobianos utilizados na saude humana e
animal, deve ser dada maior énfase a prevencdo da resisténcia antimicrobiana,
incluindo o fortalecimento da higiene e medidas de prevencdo e controle de
infeccdes, melhorando o saneamento e acesso a agua limpa, e ampliagdo do uso
das vacinas.!” Outra importante medida para o combate da resisténcia
antimicrobiana é determinar a resisténcia dos microrganismos aos antimicrobianos
de todas as classes, para auxiliar na compreensao dos mecanismos de resisténcia a
antimicrobianos, podendo auxiliar os clinicos quanto ao uso desses medicamentos
em diferentes situacdes.®

Alguns fatores que frequentemente levam ao uso inadequado de
antimicrobianos podem ser: confusdo diagnostica entre infec¢cdes virais e
bacterianas, erros na dosagem, intervalos e diluicdbes decorrentes, e também a
auséncia de programas educativos sobre uso racional de antimicrobianos ou de
protocolos sobre diagndstico e tratamento de infeccdes mais prevalentes.” Portanto,
a educacdo permanente dos profissionais da saude sobre a epidemiologia da
resisténcia antimicrobiana, o perfil de suscetibilidade, o uso de antimicrobianos, as
infeccdes microbianas e a conducdo de estudos epidemioldgicos para vigilancia
hospitalar e comunidade € considerada uma estratégia de prevencdo para a
resisténcia antimicrobiana.’

Certamente ndo podemos evitar totalmente a emergéncia da resisténcia
antimicrobiana, pois isso faz parte da evolugcdo natural dos microrganismos.
Entretanto, muito pode ser feito para postergar essa emergéncia e disseminacao,
como implantar intervencdes para combaté-la, sendo uma estratégia muito
importante a educacdo dos profissionais da saude, para que sejam sensibilizados
perante ao problema e tenham uma conduta adequada. A educacdo do paciente
também é fundamental para que ele faca o uso correto do antimicrobiano.'***

Sendo assim, ha uma necessidade crescente de educagcdo permanente para
os profissionais da saude, afinal, educacao permanente € aprendizagem no trabalho,
onde o aprender e o ensinar se incorporam ao cotidiano das organizagdes e ao

trabalho. Ela se baseia na aprendizagem significativa e na possibilidade de
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transformar as préaticas profissionais, ou seja, ocorre a partir dos problemas
enfrentados na realidade e leva em consideracdo 0s conhecimentos e as
experiéncias que as pessoas ja possuem. Tendo como objetivo a transformacao das
praticas profissionais.*?

Nessa perspectiva, a proposta pedagégica deve ser orientada por
metodologias ativas de ensino/aprendizagem, contemplando aspectos concretos e
praticos, focada em atividades do contexto e do trabalho, problematizando situacdes
cotidianas, estabelecendo dialogos entre o processo de trabalho e as estratégias
pedagdgicas, considerando a dindmica das rotinas e as diferentes intencionalidades
de cada sujeito de aprendizagem.™®

Visto que a educacdo deve ser interdependente e transdisciplinar e as
metodologias ativas alicercadas no principio da autonomia, a utilizacdo de
tecnologias educacionais se faz cada vez mais presente, visando complementar
esse processo de ensino-aprendizagem.'**> As ferramentas tecnolégicas garantem
as condicbes técnicas para que a metodologia baseada na aprendizagem
colaborativa ocorra, e para que haja a construcdo do conhecimento é necessaria
uma constante reflexdo sobre as possibilidades que os usuéarios tém de trocar
informacdes e buscar solugdes conjuntas para um problema em comum.®

O aprendizado através de recursos tecnoldgicos, em particular na
atualizacdo profissional, é de grande importancia, razdo pela qual atingiu grande
desenvolvimento nas ultimas décadas. Ele permite a flexibilidade e abertura no
acesso ao conhecimento e a informagcéo, facilita a formag&o de comunidades virtuais
em areas de interesse, supera problemas de distancia e de acesso a bibliografias,
potencializa a circulacdo de dados e o desenvolvimento de debates e, em geral,
oferece uma adesédo dos usudrios mais dinamica, oportuna e personalizada do que
as atividades de ensino presencial.*?

Desta maneira, o uso de atividades que possibilitam a acao e reflexao torna-
se um fator preponderante no ensinar e aprender; 0os quizzes, por exemplo, séo
atividades que podem ser realizadas, através de ferramentas tecnoldgicas,
contribuindo eficazmente na construcdo de conhecimentos e no processo de
avaliacdo, auxiliando a aprendizagem de maneira significativa e ludica.*’

Segundo o dicionario de lingua inglesa Oxford (2017)*%, a palavra quiz

significa entretenimento baseado em perguntas e respostas; que pode ser
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complementado pelo dicionario Cambridge (2017)*°, que o define como jogo
composto por perguntas e respostas que pode ser usado como um teste informal.

O quiz é uma ferramenta que permite dar o feedback ao respondente, ou
seja, diz se acertou ou ndo a pergunta. O feedback € considerado um componente
importante na metacogni¢do, e ele deve estar sempre presente na Pratica de
Lembrar. A Pratica de Lembrar € uma estratégia de aprendizagem que busca
“extrair” a informagao da mente, com o objetivo de melhorar a aprendizagem, ja que
através do ato de lembrar, nossa memoria dessa informacdo é fortalecida e a
chance de esquecé-la é menor.?’ Com isso, a elaboracdo de um roteiro de perguntas
e respostas ricas contendo informaces cuidadosamente arranjadas, abordado de
maneira informal, ludica e associado aos recursos da informatica, um conjunto de
quizzes, € proposto como uma possivel ferramenta pedagdgica para a educacao
permanente de profissionais da satde.?*

A educacdo permanente visa aumentar a conscientizagcdo sobre o uso dos
antimicrobianos, sendo assim, esse estudo tem por objetivo criar um conjunto de
quizzes, abordando a resisténcia antimicrobiana e por meio dessa metodologia de

ensino contribuir com a educacao permanente de profissionais da saude.



19

2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral:

Elaborar, aplicar e avaliar quizzes sobre resisténcia antimicrobiana

contribuindo com a educacao permanente de profissionais da saude.

2.2 Objetivos Especificos:

+ Desenvolver quizzes sobre resisténcia antimicrobiana a partir de
bibliografia atualizada.

» Realizar a avaliacado da qualidade dos quizzes tanto por especialista da
area quanto por profissionais da saude.

» Verificar o ganho cognitivo dos profissionais da saude pelo uso dos

quizzes.
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3 MATERIAL E METODOS

Esse € um estudo quantitativo e qualitativo, que visa desenvolver e avaliar
uma ferramenta didatica (conjunto de quizzes) para a educagcdo permanente de

profissionais da saude sobre a tematica da resisténcia antimicrobiana.

3.1 Aspectos éticos

A todos os dados obtidos no trabalho, foi garantida a confidencialidade. O
presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Faculdade de
Ciéncias Médicas e da Saude da Pontificia Universidade Catélica de Sdo Paulo,
namero do parecer: 2.011.781, no dia 11 de abril de 2017 (Anexo A). Este Comité é
regido por seu Regulamento Interno, pelo Regimento dos Comités de Etica em

Pesquisa e pela Resolugdo do Conselho Nacional da Satde n° 370, de 8/03/2007.

3.2 Espago Amostral

O tamanho da amostra ndo se constitui em elemento imprescindivel para o
pesquisador desde que tenha conhecimento dos riscos corridos ao realizar a
pesquisa. Sendo eles: Risco alfa (a), que representa a probabilidade do pesquisador
rejeitar a hipétese de nulidade (Ho) e o tempo mostrar que Ho era verdadeira. Risco
beta (B), que representa a probabilidade do pesquisador aceitar a hipétese Ho e o
campo mostrar que Ho era falsa. Tais riscos séo previamente fixados em 0,05 ou 5%

para o risco a e 0,10 ou 0,20 (10 ou 20%) para o risco [3.

3.3 Sujeitos da pesquisa

Participaram desse projeto 20 voluntarios profissionais da saude (numero
minimo de participantes estabelecido por estatistico), sendo todos alunos do
Programa de Mestrado Profissional “Educagcdo nas Profissbes da Saude”. Para
adequada avaliagdo da metodologia e ferramenta didatica desenvolvida, os

voluntarios utilizaram os quizzes em dois ambientes: em ambiente controlado, ou
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seja, os voluntarios ficaram em sala fechada com um computador disponivel para
cada um e foram submetidos a pré e pos-testes e também responderam um
instrumento de percepcdo. E também a distancia, onde utilizaram os quizzes e
responderam ao pré e poés-teste e instrumento de percepcdo no tempo e local
conforme sua disponibilidade. Os profissionais da salde foram convidados a
participarem dessa pesquisa pessoalmente e via e-mail, ressaltamos que todo
voluntario convidado a participacdo na pesquisa teve acesso ao Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE A) que apés leitura e
compreensao, o assinou firmando sua concordancia de participagdo. Foi garantido o
anonimato, a nao influéncia em relacdo ao curso/trabalho, sem beneficios ou
indenizacBes, uma vez que ndo havera qualquer exposicédo dos voluntarios. Foram
critérios de inclusdo a assinatura do TCLE e a especificidade de apenas
profissionais da saude do Programa de Mestrado Profissional Educacdo nas
Profissbes da Saude. Aqueles que nao assinaram o TCLE ou deixaram de

preencher qualquer uma das avaliacdes do projeto foram excluidos.

3.4 Local da Pesquisa

O desenvolvimento dos quizzes e dos instrumentos de avaliacdo, uso e
avaliacdo da estratégia de ensino foram realizados nas dependéncias da Faculdade
de Ciéncias Médicas e da Saude (FCMS) da PUC-SP (campus Sorocaba), utilizando

a infraestrutura ja disponivel.

3.5 Desenvolvimento dos quizzes

O conjunto de quizzes foi elaborado no programa Socrative®. Este programa
permite a elaboracdo de quizzes online, e vocé pode escolher o tipo de questao
(Figuras 1, 2 e 3), colocar figuras e gifs. O fato de ser desenvolvido online torna seu
compartilhamento mais facil e pratico, pois permite o acesso por smartphone ou
computador. O conjunto de quizzes foi composto por imagens e gifs relacionados as
guestbes, que foram desenvolvidas dentro de quatro eixos tematicos considerados

importantes para o conhecimento dos profissionais da saude sobre o contexto da
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resisténcia antimicrobiana.

Para a elaboracdo das questdes utilizou-se como referéncia bibliografica
artigos cientificos e publicacbes eletronicas de instituicbes reconhecidas, como
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, Ministério da Saude e Organizacao
Mundial da Satde.?*3® Os quatro eixos tematicos abordados foram:

e Conceitos gerais sobre a resisténcia antimicrobiana;
e Mecanismos de acao e bactérias de impacto clinico;
e Prescricdo racional de antimicrobianos;

e Prevencao e controle da resisténcia antimicrobiana.

O conjunto de quizzes é composto por 30 questdes de mdultipla escolha e
verdadeiro e falso, que foram elaboradas seguindo os tépicos citados acima. As
imagens utilizadas nos quizzes foram retiradas do site da ANVISA e também do site

de downloads gratuitos www.pixabay.com e www.depositphotos.com.

A primeira etapa da criacdo dos quizzes consiste na determinacéo de titulo,
selecdo do tipo de questdo que deseja, tendo como opg¢des questbes de mdltipla
escolha, verdadeiro ou falso ou discursivas para respostas curtas. Na elaboracao
destes quizzes optou-se pela escolha de questdes de multipla escolha (Figura 2) e
verdadeiro ou falso (Figura 3). Para criar um quiz basta selecionar o tipo de questéao,

escrever a pergunta e as possiveis respostas nas caixas de selecéo.

Figura 1. Criacdo de quiz no programa Socrative®.

Create Quiz

Enable 5haring
S0C-31847013

Untided Quiz

Align Quiz to standard

QUESTIONS

(-i— TRUE /FALSE )

Fonte: O autor


http://www.pixabay.com/
http://www.depositphotos.com/

Figura 2. Como inserir questdo de multipla escolha.

#1

Formatting: . )

2al+ |

ANSWER CHOICE

CORRECT?

X X X X
O 0O 0 @ O

Explanation:

Fonte: O autor

Figura 3. Como inserir quest&o de verdadeiro ou falso.

#2

Formatting: .

adh |+

Correct Answer:

Explanation:

QUESTIONS

<+ MULTIPLE CHOICE ) <+

TRUE / FALSE ) (-'- SHORTANSWER)

Fonte: O autor
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3.6 Aplicacao e avaliagdo dos quizzes

Para a avaliacdo da metodologia e ferramentas didaticas desenvolvidas
nesse projeto, metade dos voluntarios responderam as avaliagdes e quizzes em
ambiente controlado (na rede de computadores do Laboratério de Informatica da
PUC/SP, campus Sorocaba), ou seja, eles ficaram em sala fechada com um
computador disponivel para cada um. E devido a baixa aceitacdo dos alunos do
mestrado em participar da pesquisa presencialmente, a outra metade dos voluntarios
responderam as avaliagcdes e quizzes a distancia.

Os voluntéarios foram submetidos a um pré-teste (APENDICE B), composto
por 10 questdes de multipla escolha, em seguida responderam aos quizzes, num
total de 30 questBes de multipla escolha e verdadeiro e falso e logo apés foi aplicado
um pds-teste (APENDICE C), composto por 10 questdes de multipla escolha. Feito
Isso, eles avaliaram o uso e qualidade dos quizzes respondendo ao instrumento de
percepcdo (APENDICE D), composto por 18 assercdes onde assinalaram através de
uma escala de concordo plenamente a discordo plenamente. Os voluntarios foram
instruidos oralmente e por e-mail, pelo proponente da pesquisa a ler o TCLE, onde
foi garantido o sigilo durante o processo, permanecendo com uma copia assinada
pelo autor do projeto e devolvendo a segunda via do termo, concordando em

participar do projeto.

3.6.1 Avaliacdo do ganho cognitivo apés utilizacdo dos quizzes

Para avaliar a aplicabilidade dos quizzes e o0 ganho cognitivo dos voluntarios
apos a utilizagdo do mesmo, os usuérios foram convidados a preencher, antes de
responderem aos quizzes, um pré-teste composto por 10 questdes objetivas de
multipla escolha explorando os quatro eixos tematicos propostos e presentes na
ferramenta didatica. Nao havendo limite de tempo para a navegacdo ou para
responderem os instrumentos de avaliacdo. Apos terem contato com todo o material,
0s voluntarios responderam ao pos-teste, parecido com o pré-teste com relagdo aos
conceitos e tema, para verificar se houve modificacdo no seu grau de compreenséao

sobre o tema.
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3.6.2 Avaliagdo dos quizzes

3.6.2.1 Avaliacao da qualidade dos quizzes por especialista

A avaliacdo do conteudo didatico do material foi realizada por um
profissional especialista doutora em toxicologia ndo associada ao projeto, seguindo

um roteiro de avaliacao, onde observou os seguintes topicos:

e As questdes seguem uma linha de raciocinio l6gico;

e As questdes sao de facil compreenséo;

e As questdes sao objetivas;

e As questdes possuem algum erro de conteudo e/ou ortogréfica;

e As questdes compreendem os temas: Conceitos sobre a resisténcia
antimicrobiana, Mecanismos de acdo e bactérias de impacto clinico,
Prescrichio de antimicrobianos e Prevencdo da resisténcia
antimicrobiana.

Apés suas consideracoes foram feitas modificagcdes em algumas questbes e

seu parecer final foi de que as questdes seguem as indica¢des citadas acima.

3.6.2.2 Avaliacao do uso dos quizzes pelos voluntarios

Para avaliar o uso dos quizzes e complementar a avaliacdo de seu
conteudo, os voluntarios responderam, ao término do uso, um instrumento de
percepcao caracterizado por um documento impresso para levantamento de coleta
de dados.

Os voluntarios foram orientados a ndo deixar de se posicionar sobre
nenhuma das assercdes. O instrumento de percepcdo é constituido de pagina de
rosto, onde sdo dadas as instru¢cdes para o respondente, no qual sdo pulverizadas
aleatoriamente as varias assercdes, dentro de cada dimenséo avaliada (Tabela 1),
sobre 0 uso dos quizzes e do seu conteudo. Os voluntarios podem concordar
plenamente, concordar, ser indiferente, discordar ou discordar plenamente, conforme
a escala de Likert.*® Neste questionario h4& um campo aberto onde o usuério pode
relatar os aspectos positivos e negativos do material utilizado, assim como,
comentarios, criticas e sugestdes que julgarem importantes. Este questionario foi

validado por Moraes e Pereira (2010).’



Tabela 1. Numeracéo das respectivas assercdes, por dimensao, contidas no instrumento de

percepcao.

DIMENSAO

ASSERCOES

Eficiéncia da metodologia para o ensino da
resisténcia antimicrobiana

Disponibilidade do quiz

Qualidade do quiz

Importancia da metodologia na formacao
profissional

10.
11.
12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

O conteudo dos quiz ajuda a
entender os mecanismos de controle
da resisténcia antimicrobiana.

A metodologia desperta meu
interesse para o aprendizado.

E importante a iniciativa de avaliar
uma metodologia de ensino.

A metodologia de ensino estimula o
raciocinio.

O quiz acrescenta pouco aquilo ja
vivenciado na pratica.

A metodologia torna um assunto
complexo mais interessante.

O quiz deve estar a disposic¢ao dos
profissionais para sua utilizacéo.

A melhor maneira de disponibilizar o
quiz ao profissional € um
smartphone.

A melhor maneira de disponibilizar o
quiz ao profissional € a internet.

A quantidade do conteddo abordado
€ excessiva.

O quiz é de facil utilizacéo.

Deve ser produzido material
semelhante adaptado para outras
areas.

O material como um todo é de boa
qualidade.

Os conteudos abordados no quiz ndo
sdo relevantes a formagao do
profissional da saude.

Esta metodologia de ensino permite
interacdo entre varias disciplinas ou
areas.

Esta metodologia néo integra teoria e
pratica.

Esta metodologia de ensino ndo
aproxima a area basica da area
clinica.

Esta metodologia esta de acordo com
0s objetivos da atuacgédo dos
profissionais da area.

FONTE: ADAPTADO DE MORAES E PEREIRA (2010)
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3.7 Andlise dos dados

3.7.1 Pré e pbs-testes

A correcdo das questdes do pré-teste e do pos-teste foi executada por um
especialista da area nao associado ao projeto, utilizando um roteiro de correcdo
(gabarito) onde foram atribuidas notas de zero a dez.

Para a andlise desses resultados foram aplicados o0s seguintes testes

estatisticos:

- Teste G de Cochran com o objetivo de comparar as porcentagens de respostas
corretas dadas ao questionario proposto, tanto no momento inicial (pré-teste) quanto

apos a utilizacdo dos quizzes (pds-teste).®

Figura 4. Férmula do Teste G de Cochran.

k / k 5 |
(k-1)| k Z G;? —KZ G,)
j=1 S P B
Q= r T
k Z L= Z L;’
i=1 i=1

Fonte: O autor

- Teste de concordancia Kappa com o objetivo de comparar as concordancias de
acertos e erros nas repostas do pré e pds-teste. O teste Kappa foi complementado
pelo teste de Mc Nemar, com o objetivo de comparar as discordancias entre acertos
e erros observados no pré e pos-teste. A figura abaixo ilustra essa comparacao de

analises.*®

Figura 5. Desenho da tabela indicando as concordéancias e discordancias.

—Prs Posteste —————~ Mc Nemar
| ——Acerto Ermo —1  Total
Acerto ] P
| Total — —=>Kappa

Fonte: O autor
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3.7.2 Instrumento de percepcao

Para analise dos dados do instrumento de percepcdo, de acordo com
Moraes e Pereira (2010), foram definidas quais assercdes sao positivas para o
presente trabalho ou negativas. Associando a elas uma escala atitudinal de
concordancia plena a discordancia plena, com termos intermediarios, inclinado a
concordar e a discordar, uma escala numérica de intervalo constante, que, neste
caso sera de 5, 4, 3, 2, 1 ou 1, 2, 3, 4, 5, dependendo do fato da assercao ser
positiva ou negativa ao resultado esperado no projeto, visa possibilitar a aplicacao
de estatistica paramétrica, calculo das médias e coeficiente de correlacdo linear

(r)-37,39

Tabela 2. Pontuacao por nivel de satisfacao.

Nivel de Satisfagao Escala de Pontuagéo

Assercles Positivas Asserces Negativas
CP - concordo plenamente 5 1
C - concordar
| —indiferente
D —inclinado a discordar

R N W b
g B W N

DP - discordo plenamente

Fonte: Moraes e Pereira

A andlise de validade das asser¢Oes foi realizada através do célculo do
coeficiente de correlacéo (r) para cada assercdo, que € obtido através da formula a

seqguir:

Sy (EX::E}J}

'_,sz_ (ZX)""_Vz_(Ey)E

[ A

Onde: x = pontuacdo na assercéo, por respondente.

y = total de pontos no instrumento, por respondente.

N = numero de respondentes (tamanho da amostra).



29

E importante ressaltar que o valor de corte recomendado para o célculo da
correlacdo linear envolvendo a pontuacdo na assercdo e o total de pontos no
instrumento, por respondente, é de r 2 0,30. Baseando-se na tabela 3, foram aceitas
correlag@es positivas no intervalo de moderada a alta correlagéo, tendo em vista que
a medicdo de percepcbes ndo necessita do rigor estatistico de se ter perfeita

correlacdo entre as variaveis envolvidas.

Tabela 3. Valores da medida de correlacdo e respectiva interpretacéo.

r Correlagéo
0,0 até 0,30 Baixa
0,30 até 0,70 Moderada
0,70 até 1,00 Alta

Fonte: Likert

Médias das Assercdes:
Foram calculadas a média e desvio padrdo das assercfes, somando-se as
pontuacbes obtidas em cada assercdo validada e dividindo pelo total dos

respondentes.

Construcdo e interpretacdo gréfica

O gréfico das assercdes foi elaborado com as médias atitudinais das
assercOes distribuidas por intervalos. Como as pontuacdes das assercdes, neste
caso, podem assumir intervalos de 1 a 5, o grafico foi dividido em 3 areas, que foram
denominadas de zonas. Os aspectos negativos foram ilustrados pelas pontuagdes
mais baixas, entdo, quanto menor a pontuacdo, mais critica € a situacdo, desta
forma tem-se intervalo das médias:
1,00 - 1,66: zona de perigo (area vermelha)
1,67 - 3,33: zona de alerta (area amarela)

3,34 - 5,00: zona de conforto (area verde)

3.7.3 Andlise dos dados qualitativos
Estes dados foram obtidos pelas informagcbes ou opinides descritas no
campo aberto do instrumento de percepcdo e as mesmas Uutilizadas para

complementar e/ou ilustrar os dados quantitativos.
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4 RESULTADOS

4.1 Definigao dos temas abordados nos quizzes

Considerando que h& necessidade em abordar e capacitar profissionais da
salude sobre a epidemiologia das infeccBes, farmacologia, boas praticas de
administracdo e mecanismos de resisténcia de antimicrobianos®. Foram definidos os
seguintes eixos teméaticos para compor 0s quizzes:

e Conceitos gerais sobre a resisténcia antimicrobiana;
e Mecanismos de acao e bactérias de impacto clinico;
e Prescricdo racional de antimicrobianos;

e Prevencao e controle da resisténcia antimicrobiana.

4.2 Desenvolvimento dos quizzes

O conjunto de quizzes foi desenvolvido no programa Socrative®, e pode ser
acessado online, € composto por 30 questdes, sendo, 24 gquestdes de multipla
escolha e 6 questdes de verdadeiro ou falso que contemplam os temas sobre a
resisténcia antimicrobiana. Cada tema teve o nimero de questfes necessarias para
a abordagem do conteudo proposto, sendo 10 questdes sobre conceitos gerais
sobre a resisténcia antimicrobiana, 6 questées de mecanismos de acdo e bactérias
de impacto clinico, 7 questbes sobre prescricdo de antimicrobianos e 7 questfes
abordando a prevencao e controle da resisténcia antimicrobiana.

O conjunto de quizzes se inicia com a primeira questao e ao selecionar a
resposta desejada, ele da um feedback da questdo, mostrando se a resposta esta
correta (Figura 6) ou incorreta (Figura 7) e entdo, apresenta a resposta correta ao

usuario.
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Figura 7. Janela que aparece ao selecionar a

Figura 6. Janela que aparece ao selecionar
resposta incorreta.

a resposta correta.

" Corract!

Question:

As bactérias temn grande habilidade de se adaptare ao
serem expostas aos

antimicrobianos sofrem uma pressao seletiva, que
selecionam hactérias mais fortes

que acabam desenvolvendo mecanismos de defesa
contra o antimicrobiano. A

definicdo acima se refere a qual fendmeno?

Correct Answer:
Resisténcia bacteriana

Fonte: O autor

A navegacao pelos quizzes continua do mesmo modo até finalizad-lo com a

X Incorrect

Question:

A denominacdo "superbactérias" é amplamente
utilizada pela midia e

profissionais da salde. Esse termao se refere as
bactérias que:

Correct Answer:
Apresentam resisténcia a varias classes de
antimicrohianaos.

Fonte: O autor

altima questdo. Nao é possivel pular as questdes, pois elas seguem uma linha de

raciocinio que deve ser mantida. Segue abaixo o conjunto de quizzes elaborado.

Figura 8: Tela inicial exibindo a primeira questdo do conjunto de quizzes.

7 of 30

As bactérias tem grande habilidade de se adaptar e ao serem expostas aos
antimicrabianos sofrem uma pressio seletiva, gue selecionam bactérias mals fortes
que acabam desenvolvendo mecanismos de defesa contra o antimicroblana. A
definicdo acima se refere & qualfendmeno?

Zoom

4 ™
[ A ) Transmutagdo génica

( B ] Ewolugdo
N

o Resisténcia bacteriana

N
( D ) Conjugagso bacteriana
N A

Fonte: O autor
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O conjunto de quizzes se inicia com questdes conceituais sobre a resisténcia
antimicrobiana, abordando alguns significados primordiais para o conhecimento dos
profissionais da saude, utilizando imagens para ilustrar e torna-lo mais atrativo.
Algumas questBes contém imagens autoexplicativas para facilitar o entendimento da
guestao, como a questéo 3 (Figura 9).

Figura 9. Questdes de 1 a 3 do conjunto de quizzes.
4 » L
{3socrative
by MesteyConnect
RESISTENCIA ANTIMICROBIANA Score:
1. As bactérias tem grande habilidade de se adaptar e ao serem expostas aos
antimicrobianos sofrem uma pressao seletiva, que selecionam bactérias mais fortes

ue acabam desenvolvendo mecanismos de defesa contra o antimicrobiano. A
efinigdo acima se refere a qual fendmeno?

Transmutacdo génica
® es A .- &
Evolugdo ' |

® Resisténcia bacteriana

@ Conjugacdo bacteriana

2. A denominacdo "Superbactérias" € amplamente utilizada pela midia e
profissionais da salde. Esse termo se refere as bactérias que:

@ Provocam mais de uma doenca no homem.
Apresentam resisténcia a varias classes de antimicrobianos.

@ Provocam doengas tanto no homem quanto nos animais.

@ Causam doencgas incuraveis e letais.

3. Sabemos que um dos fatores de risco mais importante para a resisténcia
bacteriana € a exposicdo repetida a concentracdes de antimicrobianos abaixo
do adequado. Esse processo ocorre devido a:

Pressdo seletiva sobre a populagdo de bactérias que, sem erradica-las, e
d& a oportunidade para as DDI' E‘O.
cepas resistentes dominar a populagao. 5' @ 0® @
FUCHTLR Sp08 180 BL 8 DRI
Incapacidade da bactéria de se multiplicar na presenca do ® a9
antimicrobiano. ®
i dee badiian

" a®
a . a P . " . .,., ..
Pressao seletiva sobre a populagio de bactérias que, erradicando-as, : .. ®
déa a oportunidade para as ®
- - - vl e s o anbbei e
cepas resistentes dominar a populagao OO0 0 e

[FrT— Ut wio

@ Selegdo natural que seleciona a populagdo mais suscetivel de bactérias.

Fonte: O autor
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Figura 10. Questdes de 4 a 7 do conjunto de quizzes.

4, Aresisténcia bacteriana € um fendmeno irreversivel,

Legenda: True=Verdadeiro - False=Falso

@ Trug
e False . J.»-'
g

e

5. A memoria da resisténcia bacteriana € um fendmeno que ocorre naturalmente
ao longo do tempo, geralmente por mndific?jgﬁes genéticas. No entanto, o processo
é acelerado por utilizacao indevida e abuso de antimicrobianos. Sao exemplos de
utilizacdo indevida, exceto:

@ Utilizagdo apos cirurgias. }
UtilizagSo como promotores de crescimento para animais e peixes. | l *

@ Periodo de duragdo e dose incorreta no tratamento.

@ Administracdo para o tratamento de infecgGes bacterianas.

6. A Resisténcia Antimicrobiana (RAM) é uma preocupacdo global, pois novos
mecanismos de resisténcia se espalham globalmente e colocam em risco a nossa
capacidade para tratar doengas infecciosas comuns, resultando em aumento da
invalidez, morte e prolongamento da doenca. Assinale a alternativa incorreta.

@ A RAM aumenta o custo dos cuidados de sadde para a maior duracdo .
da hospitalizacdo e a yyf
necessidade de cuidados mais intensivos.

Os microrganismos resistentes aos antimicrobianos estdo presentes 9
em seres humanos, animais,
ambiente e podem ser transmitidos de pessoa para pessoa ou entre

pessoas e animais.

©,

O controle de infecgdes e a manipulagdo adequada de
medicamentos faverecem a propagacdo da RAM.

Sem antimicrobianos eficazes para prevenir e tratar infecg@es, transplantes de orgaos,
quimioterapia e

cirurgias como cesarea e proteses do quadril se tornam muitc mais perigosas e podem aumentar o
tempo de internagde no hospital, os custos médicos e a mortalidade.

© @

7. Sugere-se gue o problema da resisténcia aos antimicrobianos teria duas causas
principais, sendo elas:

Emergéncia de microrganismos resistentes e disseminagdo dessa
resisténcia

Emergéncia de microrganismos resistentes e controle dessa
resisténcia.

Cultive de microrganismos resistentes e falta de antimicrobianos.

Prescricdo de antimicrobianos e controle do uso de antimicrobianos.

OJORONC,

Fonte: O autor
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Figura 11. Questfes de 8 a 10 do conjunto de quizzes.

8. Os genes de resisténcia podem surgir espontaneamente numa populacdo de
bactérias como resultado de mutacdo e, posteriormente, podem ser transmitidos a
seus descendentes.

Legenda: True=Verdadeiro - False=Falso

@ True
False

9. Adisseminacdo de microrganismos resistentes envolvem diversos fatores,
incluindo o uso abusivo de antimicrobianos, procedimentos invasivos e a
capacidade das

bactérias de transmitir seu material genético. A partir dessa afirmacao, € correto
afirmar que:

® Os antimicrobianos provocam alterages diretas no RNA da bactéria.

Os antimicrobianos provocam alteragdes diretas nas proteinas
bacterianas.

@ As bactérias portadoras de mutagdes provocadas por antimicrobianos
perdem a capacidade de
transmitir genes a seus descendentes. L ‘l

MNa populagdo e no ambiente hospitalar, ha uma selecdo de genes bacterianes que determinam
resisténcia a antimicrobianos.

10. A resisténcia bacteriana [Imgie ocorrer por duas formas, por indugdo de
mutacao no DNA nativo ou pela introducao de um DNA estranho. Qual estrutura
bacteriana deve ser alterada para que se torne resistente ao antimicrobiano?

Fonte: O autor

Quando necessario, 0 usuério pode clicar na imagem para aumenta-la e

assim ter uma melhor visualizagéo (Figura 12).
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Figura 12. Zoom da imagem da questao 8.

Transferéncia de genes de resisténcia

MORTE DA BACTERIA plasmideo
CELULA DOADORA
gene de DE PLASMIDEO

resisténcia

¢ genede
resisténcia

¥ resisténcia
' 4 7’

=7 /BACTERIA RECEBENDO OS

/

_~ / GENES DE RESISTENCIA

7

BACTERIA INFECTADA POR VIRUS

Fonte: O autor

Apds a exposicdo dos conceitos gerais, as questbes abordam os
mecanismos de acdo das bactérias e antimicrobianos e também fornecem

informacdes sobre bactérias de impacto clinico.
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Figura 13. Questdes de 11 a 13 do conjunto de quizzes.

11. Sobre as propriedades farmacologicas dos antimicrobianos podemos afirmar
que eles possuem uma sequéncia de acdes para que ele funcione corretamente.

Assinale a alternativa que representa a correta sequéncia dessas agdes:

I. Atravessar passiva ou ativamente a parede celular;

Il. Permanecer tempo suficiente no interior para inibir a bactéria;

lll. Apresentar afinidade pelo sitio de ligagdo no interior da bactéria;
IV. Atingir a concentracdo ideal no local da infeccdo.

@ TARTA
1L, 1 IV
@ IV, I, I, 1.
@ AR

12.  As bactérias multirresistentes sao definidas como microrganismos que sao
resistentes a varias classes de antimicrobianos. A Pseudomonas aeruginosa € um dos
principais patdgenos caracterizados como multirresistentes. Assinale a alternativa
incorreta sobre essa bactéria.

@ E um dos principais agentes de infecgdo nosocomial em hospitais
brasileiros.

A importdncia clinica da infeccdo por P. geruginosa caracteriza-se pela
expressdo de multipla resisténcia a antibacterianos associada a uma
dificil erradicacdo da doenga, consequentemente com elevados
indices de morbidade e mortalidade.

@ Esse microrganismo pode apresentar resisténcia natural ou adquirida a grande ndmero de
antimicrobianos utilizados na pratica clinica.

@ O intercdmbio de material genético, que ocorre de forma natural intra cu interespécies entre os
bacilos Gram-negativos, ndo € considerado um dos responsaveis pela aguisigio de determinantes
de resisténcia.

13. Aresisténcia aos antimicrobianos nao € uma ameaca global a saide publica,
sendo

uma ameaca apenas para paises em desenvolvimento.

Legenda: True=Verdadeiro - False=Falso

@ True
ot 3.8

A L

Fonte: O autor



Figura 14. Questdes de 14 a 16 do conjunto de quizzes.

14. As bactérias utilizam algumas estratégias para evitar a acao de
antimicrobianos

e possuem mecanismos de resisténcia contra eles. Observe a figura e assinale a
alternativa que

ndo corresponde ao mecanismao de resisténcia numerado.

W o8 RN

1 Alteragdo de permeabilidade ,
2 Mecanismao enzimatico -] /- p

T

3 Bomba de efluxo
4 Alteracdo do sitic de agdo

1 Alteragdo de permeabilidade
2 Bomba de efluxo

2 Mecanismo enzimatico
4 Alteracdo do sitio de agdo

15.  Aalteracdo do sitio de acdo do antimicrobiano € um dos mecanismos de
resisténcia mais importante, pois as bactérias podem adquirir um gene que codifica
um novo produto resistente ao antimicrobiano, substituindo o alvo original. Qual é

a
bactéria que utiliza esse mecanismo e se tornou resistente a oxacilina?
@ Staphylococcus aureus

Escherichia coli

@ Pseudomonas geruginosa
@ Klebsiella pneumanioe

16. Assinale a alternativa que representa a lacuna da seguinte frase citada pela
OMS: “A resisténcia aos carbapenémicos, utilizados como ultimo esquema
terapéutico para infeccdes potencialmente fatais causadas por bacterias
Gram-Negativas denominadas tem sido

disseminadas para todas as regides do mundo”.

@ Staphylococcus qureus

Micobactérias
@ Streptococcus preumaoniae _n

® Enterobactérias -

Fonte: O autor
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Figura 15. Questdes de 17 a 19 do conjunto de quizzes.

17. As bactérias Gram-negativas sao altamente eficientes a aquisicdo de material
genético que codificam mecanismos associados a resisténcia bacteriana. Sendo
assim, ja existem cepas de Neisseria gonorrhoeae que nao respondem a nenhum
medicamento disponivel atualmente.

Legenda: True=Verdadeiro - False=Falso
® e
False

18. 0O uso de antimicrobianos tem duas finalidades: profilatica e terapéutica. Para
fazer a escolha correta do antimicrobiano deve-se considerar alguns fatores.
Assinale a alternativa que néo representa um fator que deve ser considerado na
prescricdo de antimicrobianos:

@ Caracteristicas do paciente.

Agente etiologico causador.

® Propriedades farmacolégicas do antimicrobiano.

=

19. Sobre a prescricdao de antimicrobianos assinale a alternativa correta.

A automedicagdo € um fator importante para prevenir a resisténcia
bacteriana.

A prescricdo com associagdes de antimicrobianos para aumentar o
espectro favorece o controle das
bactérias resistentes.

O tratamento empirico, a falta de vigildncia epidemiclogica e a
prescrigdo arbitraria de

antimicrobianos sdo fatores que contribuem para o surgimento da
resisténcia bacteriana.

A prescrigdo de antimicrobianos para o tratamento de infecgdes virais deve ser feita para controlar
a resisténcia microbiana.

Fonte: O autor
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Em seguida, as questbes abordam a prescricdo adequada de
antimicrobianos. E por fim, o quiz apresenta questdes sobre a prevencédo e combate
da resisténcia antimicrobiana.

Figura 16. Questdes 20 e 21 do conjunto de quizzes.

20. Segundo dados da Anvisa, até 50% das prescrigdes medicamentosas sao tidas

como inadequadas. Assinale a alternativa que nao representa um erro na
prescricdo de antimicrobianos.

@ Prescricdo de antimicrobianos para tratamento de infecgdes virais.

Prescricdo de sub ou super-dosagem.

gt
@ Prescrigdo considerando os principios farmaco-dindmicos do 1 sl f"’
antimicrobiano. =%

@ Prescricdo com tempo de duragdo incorreto. -

oE

]

[

21. 0O usoinadequado de medicamentos compreende:

I. O uso de muitos medicamentos por paciente, sem indicacdao;

Il. O uso frequente de antimicrobianos em posologia inadequada ou para infecgdes
nao bacterianas;

l1l. O uso excessivo de injetaveis, quando ha disponibilidade de formas
farmacéuticas orais mais apropriadas;

IV. A prescrigdo em desacordo com diretrizes clinicas;

V. A automedicacdo feita de forma inapropriada, frequente com medicamentos
vendidos sob prescricao.

Assinale a alternativa que compde somente as assercdes corretas sobre o uso
inadequado de medicamentos.

@ LI IV e V.

Todas as alternativas estdo corretas.

@ LMl e V.
@ Todas as alternativas estdo incorretas. !

Fonte: O autor
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Figura 17. Questbes de 22 a 24 do conjunto de quizzes.

22. Assinale a alternativa que melhor define o uso racional de antimicrobianos.

®

©
®

Pratica de prescricdo que resulta na tima indicacdo de dosagem, via
de administragdo e duragdo de

um esgquema terapéutico ou profilatico, propiciande a ineficacia do
medicamento.

Pratica de prescrigdo que resulta na otima indicacdo de super
dosagem, via de administracdo e
duragdo de um esguema terapéutico ou profilatico, propicando a

y !
efetividade do medicamento f '

Pratica de prescrido que resulta na 6tima indicacdo de sub dosagem, via de administracdo e
duragdo de um esguema terapéutico ou profilatico, propiciando a efetividade do medicamento
Pratica de prescricdo que resulta na otima indicagdo de dosagem, via de administracdo e duragdo de
um esquema terapéutico ou profilatico, propiciando a efetividade do medicamento.

23. Aprescricdo de associactes de antimicrobianos com os objetivos de ampliar o
espectro antimicrobiano, reduzir ou impedir a selegdo de multirresistentes e
melhorar o resultado clinico através de possivel sinergismo € uma pratica
frequente. Essa pratica € considerada:

®
©
®

Redundante, pois ndo impede a evolugdo da resisténcia nem melhora

a resposta terapéutica. =

Eficaz, pois impede a evolugdo da resisténcia e melhora a resposta - !
terapéutica.

Redundante, pois ndo impede a evolugdo da resisténcia mas melhora )
a resposta terapéutica.

9

Nenhuma das alternativas anteriores.

24. Diversos estudos demonstram a eficacia das medidas de prevencdo e controle
da resisténcia antimicrobiana nos hospitais, assinale a alternativa que nao
representa

uma medida preventiva em hospitais.

®

®

®

Vigildncia de pacientes colonizados efou infectados por
microrganismos multirresistentes.

Higienizacdo das maos.

Contato com pacientes colonizados por microrganismos
multirresistentes sem as devidas
precaugdes.

Controle do uso de antimicrobianos.

Fonte: O autor



Figura 18. Questbes de 25 a 27 do conjunto de quizzes.

25. O wuso adequado de antimicrobianos € uma estratégia para a prevencao da
resisténcia bacteriana. Quais dessas a¢oes nao € uma forma preventiva?

@ Utilizar dados locais sobre o perfil de resisténcia dos microrganismos.
Suspender o antimicrobiano quando a infecgdo for ratada.
@ Controlar o uso de antimicrobianos.

Prescrever o antimicrobiano em tempo superior para o tratamento da
infecgdo.

26. Diretrizes recomendam o uso de antimicrobianos apenas antes e durante
cirurgias, para prevenir infeccdes. Ao contrario do habitual, antimicrobianos néo
devem ser utilizados apds a cirurgia.

Legenda: True=Verdadeiro - False=Falso

(®) frue
False '

27. Diversas estratégias sao utilizadas para combater a resisténcia bacteriana e
prevenir sua transmissao, o que devemos fazer para contribuir com o avanco da
resisténcia

bacteriana?

@ Isolar pacientes com bactérias resistentes.
Vacinar pacientes e profissionais da saude.
® Identificar a bactéria antes de iniciar o tratamento.

@ Utilizar antimicrobiano por tempo inferior ao recomendado. -

Fonte: O autor
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Figura 19. Questdes de 28 a 30 do conjunto de quizzes.

28. Assinale a alternativa que representa as principais estratégias de combate a
resisténcia bacteriana.

M —aa

©
®

Educacdo continuada de profissionais da sadde, monitoramento do
consumo global de antimicrobianos
e utilizar antimicrobianos de maior toxicidade.

Higienizacdo das maos dos profissionais da sadde, prescricdo de associagbes de antimicrobianos e
suspensdo do antimicrobiano quando tratada a infecgdo.

Higienizacdo das maos dos profissionais da sadde, prescricdo de associagbes de antimicrobianos e
continuar o uso do antimicrobiano apds tratada a infeccdo.

29. Os microrganismos multirresistentes sao introduzidos nas instituicoes de
salde de duas ) )
formas principais. Assinale a alternativa que melhor define essas duas formas.

s

©
®

Pelas méos dos profissionais da sadde e devido & evolugdo das
bactérias.

Por pacientes de UT| e devido & utilizagdo de antimicrobianos de
amplo espectro.

Por pacientes colonizados efou infectados por microrganismos multirresistentes e devido &
evolugdo bacteriana.

30.. O uso de antimicrobianos adequadamente nao contribui para o surgimento de
resisténcia bacteriana.

Legenda: True=Verdadeiro - False=Falso

@ e
() e

Fonte: O autor
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4.3 Aplicagéo e avaliagéo dos quizzes

Durante a aplicacdo e avaliacdo do conjunto de quizzes (Figura 20) os
voluntarios foram orientados oralmente e por escrito (para o grupo de voluntarios
online) pelo proponente da pesquisa a respeito das explicacdes necessarias para
responder ao pré e pos-teste, interagir com 0s quizzes e responder ao instrumento
de percepcao. As orientagOes dadas foram as seguintes:

e Os voluntéarios teriam o tempo livre para responder as avaliaces;

e Os voluntarios ndo deveriam deixar de responder nenhuma questdo do pré,
pés-teste e quizzes, e ndo deixar de se posicionar em nenhuma das
assercoes do instrumento de percepc¢ao;

e Os voluntarios ndo poderiam consultar qualquer meio de informagéo durante
as avaliacoes;

e Os voluntarios teriam total liberdade para esclarecer davidas durante o
preenchimento das avaliacdes.

e A participacdo na pesquisa seria voluntaria e os participantes ndo precisariam
se identificar, garantindo um sigilo durante o processo, para que o voluntario

néo ficasse com receio em dar sua opini&o.

A imagem abaixo mostra o0s voluntarios, num mesmo momento,
respondendo diferentes questdes do conjunto de quizzes, evidenciando a
versatilidade do método, que respeita o tempo de aprendizado individualmente.

Enquanto os voluntérios respondiam aos quizzes, foi possivel acompanhar o
progresso das respostas pelo programa Socrative® (Figura 21). Essa ferramenta foi
muito Gtil na aplicacdo do conjunto de quizzes para 0s voluntarios que responderam

a distancia, pois assim pudemos acompanhar todo o processo simultaneamente.
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Figura 20. Voluntarios respondendo aos quizzes na sala de informatica da PUC-SP.

Fonte: O autor

Figura 21. Tela do computador da pesquisadora mostrando o progresso das respostas dos
voluntarios.

Fonte: O autor
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4.4 Anélise dos resultados
4.4.1 Avaliacao cognitiva

Os dados do pré e pos-teste foram testados pelo Teste G de Cochran com o
objetivo de comparar as porcentagens de respostas corretas. A tabela a seguir

mostra as respostas obtidas pelo questionario pré-teste que o0s voluntarios

responderam antes de terem contato com 0s quizzes.

Tabela 4. Erros e acertos das respostas dadas pelos voluntarios para o pré-teste.

Voluntarios Questdes
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Total
Acertos

1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 8
2 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0
3 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 6
4 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 6
5 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 5
6 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 6
7 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 9
8 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 4
9 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 6
10 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 6
11 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 5
12 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
13 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 8
14 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 7
15 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 5
16 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 8
17 1 0 1 0 0 1 1 1 0 0 5
18 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 6
19 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 6
20 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 6

Total 16 14 11 3 4 16 19 18 11 7 -

Legenda: 1 = resposta correta / O = resposta errada

Através do Teste G de Cochran, no questionario pré-teste, obteve-se um G
calculado = 61,74 (P=0,0000). Evidenciando que as porcentagens de respostas
corretas das questdes 1, 2, 3, 6, 7, 8 e 9 foram significantemente maiores do que as
das questdes 4, 5 e 10. E a probabilidade desse fato ter ocorrido por obra do acaso
foi nula.

A tabela a seguir mostra as respostas do questiondrio pds-teste que os

voluntérios responderam imediatamente apds terem contato com os quizzes.
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Tabela 5. Erros e acertos das respostas dadas pelos voluntarios para o pés-teste.

Voluntarios Questdes
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Total
Acertos
1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 6
2 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 7
3 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 9
4 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 5
5 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 7
6 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 7
7 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 9
8 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 8
9 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 8
10 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 6
11 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 6
12 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 6
13 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 8
14 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 8
15 1 0 0 0 1 1 1 0 0 1 5
16 1 0 1 0 1 1 0 0 0 1 5
17 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 6
18 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 8
19 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 6
20 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 7
Total 19 5 16 11 15 20 13 8 12 18 -
Legenda: 1 = resposta correta / 0 = resposta errada
Para o questionario poés-teste, obteve-se um G calculado = 47,60

(P=0,0000). Evidenciando que as porcentagens de acertos das questdes 1, 3, 5, 6 e
10 foram significantemente maiores do que as das questbes 2, 4, 7, 8 e 9. E a
probabilidade desse fato ter ocorrido por obra do acaso foi nula.

Apods a andlise do pré e pds-teste verificou-se o coeficiente de concordancia
através do teste Kappa complementado pelo teste de Mc Nemar das questfes que
obtiveram menor numero de acertos, sendo elas: a questdo 4 do pré-teste
correspondente ao tema da questdo 2 do pds-teste (Tabela 6), a questdo 5 do pré-
teste correspondente ao tema da questdo 4 do pés-teste (Tabela 7), e a questdo 10

do pré-teste correspondente ao tema da questéo 8 do pds-teste (Tabela 8).

Tabela 6. Erros e acertos das questdes 4 e 2 no pré e pds-teste.

Pré-teste Po6s-teste
Acerto Erro Total
Acerto 0 3 3
Erro 5 12 17

Total 5 15 20
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Através do teste Kappa para as questdes 4 e 2, obteve-se o coeficiente de

concordancia Kw=0,23 (P=0,1390). Numa propor¢ao de concordancias = 0;2 = 0,60

ou 60%.

J4 o teste de Mc Nemar obteve-se P=0,7266, e uma proporcdo de

5+3 3 _

discordancias = >0 - 0,40 ou 40%. Onde, acerto no pré e erro no pos = >0 0,15 ou

15%. Erro no pré e acerto no pos = 2—50 = 0,25 ou 25%.
Evidenciando que a proporcao de voluntarios melhorados (25%) néo diferiu

significantemente da propor¢ao de voluntarios piorados (15%).

Tabela 7. Erros e acertos da questdo 5 e 4 no pré e pés-teste.

Pré-teste P6s-teste
Acerto Erro Total
Acerto 1 3 4
Erro 10 6 16
Total 11 9 20

Através do teste Kappa para as questdes 5 e 4, obteve-se o coeficiente de

concordancia Kw=0,23 (P=0,0888). Numa proporcao de concordancias = % =0,35

ou 35%.
J4 o teste de Mc Nemar obteve-se P=0,0923, e uma proporcdo de
discordancias = 3;—30 = 0,65 ou 65%. Onde, acerto no pré e erro no poés = % =0,15

ou 15%. Erro no pré e acerto no pos = ;—g = 0,50 ou 50%.

Evidenciando que a propor¢édo de voluntarios melhorados (50%) n&o diferiu
significantemente da proporcdo de piorados (15%). Entretanto, a diferenca de 35%
sugere melhora mesmo ndo atingindo o nivel de significancia (P=0,05). Muito

provavelmente a nédo significancia decorreu do fato da amostra ser pequena.

Tabela 8. Erros e acertos das questfes 10 e 8 no pré e pds-teste.

Pré-teste P6s-teste
Acerto Erro Total
Acerto 5 2 7
Erro 3 10 13

Total 8 12 20
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Atraveés do teste Kappa para as questdes 10 e 8, obteve-se o coeficiente de

5+10

concordancia Kw=0,47 (P=0,0176). Numa proporc¢éo de concordancias = 0 0,75

ou 75%.

J4 o teste de Mc Nemar obteve-se P=1,0000, e uma proporcdo de
2 _

20" 0,10 ou

. A . 3+2 z 2
discordancias = 20 - 0,25 ou 25%. Onde, acerto no pré e erro no pos =

10%. Erro no pré e acerto no pés = % = 0,15 ou 15%.

Evidenciando que a proporcao de voluntarios melhorados (15%) néo diferiu
significantemente da proporcdo de piorados (10%). Apesar do coeficiente de
concordancia ser significante (75%), a diferenca entre as situacbes do pré e pos-
teste nao foi significante.

O resultado destas andlises estatisticas mostrou que as diferencas entre pré
e poés-teste ndo foram significativas, podendo ser justificada pelo numero de
amostra. Entretanto, a tabela abaixo mostra o total de acertos dos voluntérios no pré
e pos-teste, revelando que num total de 20 voluntéarios, 12 tiveram mais acertos no
pbs-teste comparado com o pré-teste, 5 voluntarios tiveram a mesma quantidade de
acertos no pré e pos-teste, e apenas 3 voluntarios tiveram mais acertos no pré-teste
do que no poés-teste. Evidenciando que para 12 voluntarios a ferramenta didatica

contribuiu para o aumento do conhecimento sobre o0 assunto.

Tabela 9. Total de erros e acertos dos voluntarios no pré e pds-teste.

Voluntarios Acertos
Pré-teste Pos-teste
8 6

©Coo~NOoOOhs WN R

[N
=

DO UITOUINORFE U100 A OO U1 OO

~ O 00 O Ul U100 00O OO 00 ©~N~N OO~




49

4.4.2 Uso do conjunto de quizzes

A correcao das respostas dos quizzes foi executada pelo proprio programa
Socrative® que disponibiliza os dados em forma de tabelas. Os resultados obtidos
foram comparados pelo Teste G de Cochran.

Para o conjunto de quizzes, obteve-se um G calculado = 387,48 (P=0,0000).
Evidenciando que as porcentagens de respostas corretas das 30 questbes
presentes no material diferem significantemente. Onde as respostas corretas das
questdes 1, 2, 3, 6, 8, 13, 18 e 22 foram significantemente mais frequentes que as
demais questdes. E a probabilidade disso ter ocorrido por obra do acaso € nula.

A tabela 10 mostra os erros e acertos no conjunto de quizzes que 0s
voluntarios responderam, nela podemos observar as questbes que menos da
metade dos voluntérios acertaram, séo elas: 5, 11, 15, 23, 29 e 30.

Vale ressaltar os assuntos das questdes que os voluntarios tiveram maior
dificuldade:

o Questao 5: Utilizacéo indevida de antimicrobianos;

o Questao 11: Mecanismo de acéao do antimicrobiano;

o Questao 15: Resisténcia bacteriana ao tipo de antimicrobiano;

o Questao 23: Pratica da prescricdo de antimicrobianos;

o Questao 29: Formas em que microrganismos multirresistentes séo

introduzidos nas instituicbes de saulde;
o Questao 30: O uso de antimicrobianos ndo contribui para o0 aumento da

resisténcia microbiana.
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Questdes
10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 Total

9

8

Tabela 10. Erros e acertos das respostas dadas pelos voluntarios para os quizzes.

Voluntarios
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o 1

o~ -

O
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24
17

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
Total
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—

- O
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—1 O
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O
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o o
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—

21
13
19
17

1
1
1

1
0
1

6 10 13 19 14 15 12 19 2 14 15 12 10 10

15 20 12

19 20 17 12 7 17 12 18 11 10 9

1
1
1

Legenda: 1 = resposta correta / 0 = resposta errada
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A questéo 5 (Figura 22) do conjunto de quizzes teve 35% de acertos,
ou seja, a maioria dos voluntarios (65%) tiveram dificuldade em afirmar que a
administracdo de antimicrobianos para o tratamento de infecgdes bacterianas

ndo € um exemplo de utilizacdo indevida do antimicrobiano.

Figura 22. Questdo 5 do conjunto de quizzes.

5. A memdria da resisténcia bacteriana € um fendmeno que ocorre naturalmente
ao longo do tempo, geralmente por modificac6es genéticas. No entanto, o processo
€ acelerado por utilizacdo indevida e abuso de antimicrobianos. Sdo exemplos de
utilizacdo indevida, exceto:

@ Utilizagdo apds cirurgias.
Utilizacdo como promotores de crescimento para animais e peixes. | I *

@ Periodo de duracdo e dose incorreta no tratamento.

® Administracdo para o tratamento de infec¢des bacterianas.

Fonte: O autor

A questao 11 (Figura 23) do conjunto de quizzes teve um total de 45%
de acertos, mostrando que 55% dos voluntarios tiveram dificuldade em

responder a correta sequéncia da acao do antimicrobiano na bactéria.

Figura 23. Questdo 11 do conjunto de quizzes.

11. Sobre as propriedades farmacoloégicas dos antimicrobianos podemos afirmar
que eles possuem uma sequéncia de acdes para que ele funcione corretamente.
Assinale a alternativa que representa a correta sequéncia dessas acdes:

l. Atravessar passiva ou ativamente a parede celular; )

Il. Permanecer tempo suficiente no interior para inibir a bactéria;

lll. Apresentar afinidade pelo sitio de Ii%at;é_o no interior da bactéria;
IV. Atingir a concentracdo ideal no local da infeccdo.

(@) v .l # ﬁ'

Fonte: O autor
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A questéo 15 (Figura 24) do conjunto de quizzes teve 30% de acertos,
mostrando uma dificuldade em 70% dos voluntarios em associar 0 mecanismo
de resisténcia da bactéria Staphylococcus aureus.

Figura 24. Print da questdo 15 do conjunto de quizzes.

15.  Aalteracdo do sitio de acdo do antimicrobiano é um dos mecanismos de
resisténcia mais importante, pois as bactérias podem adquirir um gene que codifica
um novo produto resistente ao antimicrobiano, substituindo o alvo original. Qual é
a

bactéria que utiliza esse mecanismo e se tornou resistente a oxacilina?

® Staphylococcus aureus

Escherichia coli

@ Pseudomonas aeruginosa
® Klebsiella pneumoniae

Fonte: O autor

Na questdo 23 (Figura 25) do conjunto de quizzes, apenas 10% dos
voluntarios responderam corretamente, mostrando uma dificuldade em 90%
dos voluntarios em considerar redundante a pratica da prescricgdo de

associacfes de antimicrobianos.

Figura 25. Print da questdo 23 do conjunto de quizzes.

23. Aprescricdo de associacdes de antimicrobianos com os objetivos de ampliar o
espectro antimicrobiano, reduzir ou impedir a selecdo de multirresistentes e
melhorar o resultado clinico através de possivel sinergismo é uma prética
frequente. Essa pratica é considerada:

@ Redundante, pois ndo impede a evolugdo da resisténcia nem melhora

a resposta terapéutica. L J

@

Eficaz, pois impede a evolucdo da resisténcia e melhora a resposta -
terapéutica.

® Redundante, pois ndo impede a evolucdo da resisténcia mas melhora
a resposta terapéutica.

A
b -

@ Nenhuma das alternativas anteriores.

Fonte: O autor
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Na questéo 29 (Figura 26) do conjunto de quizzes, 35% dos voluntarios
responderam corretamente, ou seja, 65% tiveram dificuldade em responder
sobre as principais formas de introducdo dos microrganismos resistentes nos

hospitais.

Figura 26. Print da questéo 29 do conjunto de quizzes.

29. Os microrganismos multirresistentes sdo introduzidos nas instituices de
saude de duas _ _ _
formas principais. Assinale a alternativa que melhor define essas duas formas.

® Por pacientes colonizados efou infectados por microrganismos
multirresistentes e devido a pressdo
seletiva ocasionada pelo uso de antimicrobianos.

Pelas maos dos profissionais da satide e devido a evolucdo das
bactérias.

@ Por pacientes de UTI e devido a utilizacdo de antimicrobianos de
amplo espectro.

@ Por pacientes colonizados efou infectados por microrganismos multirresistentes e devido a
evolugdo bacteriana.

Fonte: O autor

A questdao 30 (Figura 27) afirma que “O uso de antimicrobianos
adequadamente nao contribui para o surgimento de resisténcia bacteriana”.
Essa é uma afirmacéo falsa, afinal, tanto o uso adequado do antimicrobiano,
guanto o uso inadequado contribuem para o surgimento de resisténcia
bacteriana. E a grande maioria dos respondentes (65%) afirmaram que sim.
Evidenciando a necessidade em abordar o assunto para os profissionais da

saulde.

Figura 27. Print da questédo 30 do conjunto de quizzes.

30. Ouso de antimicrobianos adequadamente nao contribui para o surgimento de
resisténcia bacteriana.

Legenda: True=Verdadeiro - False=Falso

® True
False

Fonte: O autor
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4.4.3 Avaliacao dos quizzes

4.4.3.1 Analise dos dados quantitativos (assercfes e dimensdes)
Validacao das Assergoes:

ApoOs a andlise das assercfes presentes no instrumento de percepcao,
pelo célculo do coeficiente de correlacédo linear (r), foram validadas as 18
assercoes propostas (Tabela 11), afinal, todas as assercdes apresentaram o r
maior que 0,30.

Tabela 11. Validacéo das assercgoes.

ASSERCOES MEDIAS r

1. O contetdo do quiz ajuda a entender os mecanismos de 4,0 0,76
controle da resisténcia antimicrobiana.

2. A metodologia desperta meu interesse para o aprendizado. 4,0 0,82
3. E importante a iniciativa de avaliar uma metodologia de 5,0 0,35
ensino.

4. A metodologia de ensino estimula o raciocinio. 4,5 0,45
5. O quiz acrescenta pouco aquilo ja vivenciado na pratica. 4,0 0,52
6. A metodologia torna um assunto complexo mais 4,0 0,59
interessante.

7. 0 quiz deve estar a disposi¢ao dos profissionais para sua 4,0 0,84
utilizagao.

8. A melhor maneira de disponibilizar o quiz ao profissional é 3,0 0,38

um smartphone.

9. A melhor maneira de disponibilizar o quiz ao profissional 4,0 0,47
é a internet.

10. A quantidade do contetdo abordado é excessiva. 2,0 0,63
11. O quiz é de facil utilizacao. 4,0 0,70
12. Deve ser produzido material semelhante adaptado para 4,0 0,74

outras areas.

13. O material como um todo é de boa qualidade. 4,5 0,48

14. Os contetlidos abordados no quiz ndo sao relevantes a 4,0 0,45
formagao do profissional da satde.

15. Esta metodologia de ensino permite interacdo entre varias 4,0 0,51
disciplinas ou areas.
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16. Esta metodologia ndo integra teoria e pratica. 4,0 0,83
17. Esta metodologia de ensino ndo aproxima a area basica da 4,0 0,86
area clinica.

18. Esta metodologia esta de acordo com os objetivos da 4,0 0,67

atuagdo dos profissionais da area.

Fonte: O autor

Média das assercdes e interpretacao gréfica:

Caso a meédia da assercdo apresente um valor entre 1,00 e 1,66
interpreta-se como uma atitude negativa perante a assercao, entdo, deve ser
tomada alguma providéncia a respeito do conteudo avaliado. Se a assercéo
estiver entre 1,67 e 3,33 considera-se um valor preocupante, que deve ser visto
como um alerta para a assercéo afetada e alguma solucao deve ser elaborada.
Ja a assercdo que se localiza entre 3,34 e 5,00 é interpretada como uma
atitude positiva e neste caso, ndo ha necessidade de ser tomada nenhuma
atitude urgente.

A figura 28 apresenta as médias e desvio padrdo das assercoes
validadas. Portanto, é possivel observar que apenas a assercdo 10 obteve
média 2,0, mostrando-se na zona de perigo. Essa assercdo afirma que a
guantidade do contetdo abordado no conjunto de quizzes € excessiva. Essa
observacéo pode ser decorrente do fato dos voluntarios terem respondido ao
pré e pés-teste num mesmo momento.

Pode-se observar também que, com excecdo da assercio 8 que esta
na zona de alerta, as demais assercdes se localizam na zona de conforto. A
assercao 8 afirma que a melhor maneira de disponibilizar os quizzes é um
smartphone, supbe-se que eles ndo sabiam que o Socrative® pode ser
acessado facilmente por um celular, visto que, eles acessaram pelo
computador.

Vale ressaltar as assercdes que tiveram melhor pontuacdo: “E
importante a iniciativa de avaliar uma metodologia de ensino”, “A metodologia
estimula o raciocinio”, e “O material como um todo é de boa qualidade”.
Evidenciando a relevancia do estudo, assim como o desenvolvimento de

material semelhante para outras areas.
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Figura 28. Perfil atitudinal dos respondentes por assercgao.
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A andlise das dimensdes revelou que todas se localizam na zona de
conforto (Figura 29), evidenciando a eficiéncia, disponibilidade e importancia da
metodologia proposta. As dimensdes “Qualidade do quiz” e “Disponibilidade do
quiz” estdo quase no limite entre a zona de alerta e a zona de conforto.
Acredita-se que as asser¢cbes “A quantidade do conteudo abordado é
excessiva” e “A melhor maneira de disponibilizar o quiz € um smartphone”,
tenham direcionado as respectivas dimensdes para essa zona.

Figura 29. Perfil atitudinal dos respondentes por dimens&o.

B MEDia

B 7oMaA DE PERIGO
ZOHA DE ALERTA

B ZOHA DE COHFORTO

EFICIENCIA DA METODOLOGIA PARA O
ENSINO DA RESISTENCIA
ANTIMICROBIANA

DISPONIBILIDADE DO QUIZ

DIMENSAQ

QUALIDADE DO QUIZ

IMPORTANCIA DA METODOLOGIA NA
FORMACAO PROFISSIONAL

1.0 23 EXy 5.0

MEDIA

Fonte: O autor

4.4.3.2 Analise dos dados qualitativos

4.4.3.2.1 Perfil dos voluntarios

Dentro do ndmero amostral de 20 voluntarios, sendo todos
profissionais da saude, alunos do mestrado profissional “Educagado nas
profissbes da saude” da PUC-SP encontramos diferentes especialidades.
Sendo assim, a formacdo profissional dos voluntarios respondentes do
conjunto de quizzes foi composta por médicos, enfermeiras, médico veterinario,

educador fisico, psicélogos e bidlogas (Figura 30).
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Figura 30. Formacéo profissional dos voluntérios.

® Medicina

® Enfermagem

m Medicina Veterinaria
m Educacéo fisica

m Psicologia

= Biologia

Fonte: O autor

4.4.3.2.2 Comentérios sobre 0 conjunto de quizzes

No campo aberto do instrumento de percepcéo foi observado apenas
um comentario sobre a metodologia, comentario que ressaltou a validade da
pesquisa e sugestdes para aprimoramento dos quizzes, segue 0 comentario
transcrito abaixo:

“Como meu conhecimento era nulo, senti que pude ir aprendendo com
0 quiz, apesar de ainda ter ficado com algumas duvidas. Foi divertido aprender
assim, mas um pouco cansativo por ser longo. Talvez dividir em médulos possa
ser um estimulante.”

A andlise do contetdo descrito no campo aberto permitiu identificar
possiveis melhorias que poderdo ser implementadas nesse conjunto de
quizzes. No inicio os quizzes foram elaborados separadamente, por eixos

tematicos, mas para melhor aplicagcéo, juntaram-se todos num mesmo local.
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5 DISCUSSAO

Vivemos num mundo onde a informagdo e o conhecimento sao
produzidos e disponibilizados com muita rapidez, devido a globalizagdo e
tecnologias disponiveis. Sendo assim, os profissionais da salude devem estar
sempre atualizados e suas habilidades e atitudes devem ser modificadas
constantemente.*® Portanto, ha necessidade da utilizacdo de metodologias de
ensino que sejam mais rapidas e atrativas, e a tecnologia € uma excelente
aliada para auxiliar na constru¢cdo do conhecimento e tornar o processo de
ensino-aprendizagem mais estimulante.*

Uma dessas tecnologias disponiveis sdo os jogos online, o quiz, € um
jogo de perguntas e respostas, de carater ludico, que necessita de uma
ferramenta tecnologica para ser acessado (computador, smartphone ou tablet).
Considera-se como um excelente recurso pedagodgico, pois permite a
participacdo ativa de alunos no processo de ensino-aprendizagem, contribuindo
para a construgao do conhecimento, possibilitando as interagbes sociais entre
aluno—aluno e aluno—professor; também é uma ferramenta verséatil, pois pode
ser utilizado em diferentes disciplinas e dentro ou fora de espacos
pedagégicos.*

O processo de ensino-aprendizagem para adultos pressupbe a
utilizacdo de metodologias ativas de aprendizagem, que proponham desafios a
serem superados pelos participantes, ensinando-os a construir o Sseu
conhecimento.*® Segundo Ceccim (2005), a educacdo permanente ganhou
estatuto de politica publica na area da saude pela difusdo da Organizacao Pan-
Americana de Saude para alcancgar o desenvolvimento dos sistemas de saude
na regido: “[...] os servicos sao organizagdes complexas em que somente a
aprendizagem significativa serd capaz de adesdo dos trabalhadores nos
processos de mudangas no cotidiano”. Portanto, a saude tem o desafio de
incluir no cotidiano do trabalho esse processo educativo.***°

Segundo pesquisa da OMS (2015), o nivel de consciéncia sobre a
resisténcia antimicrobiana € baixo nos setores de saude, politica, midia e
academia. Sendo necessarias mais campanhas educativas de conscientizacao
colaborativa nesses setores. Portanto, a educacdo permanente para

profissionais da salude tem o objetivo de aumentar a conscientiza¢do sobre 0s
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antimicrobianos, afim de, evitar a emergéncia e propagacao da resisténcia
antimicrobiana.*

Sendo assim, a educacdo permanente deve ser considerada uma
estratégia para a qualificacdo dos profissionais da saude, incorporando o
aprendizado a vida cotidiana das organizacfes e incentivando mudancas nas
estratégias educativas, focando na pratica como fonte do conhecimento e
colocando o profissional para atuar ativamente nesse processo.*’

O conjunto de quizzes desenvolvidos nesta pesquisa possibilita a
autonomia do usuario, que tem como principal beneficio o respeito ao ritmo de
aprendizado de cada um.

Segundo Diretriz Nacional para o uso de antimicrobianos em servigcos
de saude, é importante a abordagem de alguns tdpicos sobre os
antimicrobianos como farmacologia, farmacoterapia, boas praticas de
administracdo, epidemiologia das infeccbes e mecanismos de resisténcia
antimicrobiana.* Seguindo os tépicos citados acima, elaborou-se nessa
pesquisa um conjunto de quizzes sobre a resisténcia antimicrobiana. Afinal,
ocorrem muitos erros de prescricdo de antimicrobianos associados a incerteza
do diagnéstico e ao desconhecimento farmacoldgico.*®

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) dispde alguns
fatores que frequentemente levam ao uso indevido de antimicrobianos, como a
confusdo diagnostica entre infecgbes virais e bacterianas, erros na dosagem,
intervalos e diluicBes decorrentes, além da crenca erronea de que o tratamento
tera maior eficacia se utilizado antimicrobianos de amplo espectro ou em
combinagbes.” Esses fatores podem ser verificados nos resultados da
aplicacado do presente quiz, quando observamos a porcentagem de erros em
questdes que abordam esses assuntos.

A escolha do quiz como ferramenta didatica para a educacao
permanente dos profissionais da saude foi assertiva, visto que, a grande
maioria dos usudrios caracterizou a ferramenta como uma metodologia que
estimula o raciocinio. A maioria das assertivas mostrou uma avaliagcao positiva,
porém, demonstrou que o contelddo do material didatico foi excessivo,
particularmente por se tratar do manuseio numa Unica ocasido juntamente com
os testes aplicados. Todo o conteudo apresentado € interessante para o

aprendizado sobre o assunto, portanto, recomenda-se que 0 quiz seja
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modulado em eixos teméticos, para que o0 usuario possa utiliza-lo em diversos
momentos.

Com relacdo as avaliagbes cognitivas, apesar das questdes
apresentarem em sua maioria que a propor¢cdo de usuarios melhorados foi
maior do que a proporcdo de usuarios piorados, ndo houve valor significativo
estatisticamente para comprovar que a ferramenta didatica melhorou o ganho
cognitivo dos usuarios, devido ao numero amostral. Acredita-se também que o
perfil heterogéneo dos voluntarios, onde o conhecimento prévio sobre o
assunto era menor devido a especialidade de cada profissional, afetou o
resultado das respostas dos testes.

Entretanto, de acordo com a percepcado dos voluntarios o material
como um todo foi considerado de boa qualidade, e mostrou-se uma
metodologia eficiente para 0 ensino da resisténcia antimicrobiana,
evidenciando que € interessante o desenvolvimento de material semelhante

para outras areas.
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6 CONCLUSAO

Conclui-se que o conjunto de quizzes é interessante para 0 processo
de ensino-aprendizagem dos profissionais da saude, apesar de
estatisticamente nao ter atingido o nivel de significancia para averiguar o ganho
cognitivo dos usuarios, devido ao numero amostral, de acordo com a
percepcao dos voluntarios a metodologia foi avaliada como eficiente para o
ensino da resisténcia antimicrobiana e também considerada importante para a
formacao profissional. O conjunto de quizzes também foi classificado por eles
como um material de boa qualidade, de facil utilizacdo e que deve ser
produzido material semelhante para outras areas.

Podendo afirmar que o conjunto de quizzes sobre a resisténcia
antimicrobiana € uma importante ferramenta para a educacdo permanente de
profissionais da saude. Pois é uma ferramenta que disponibiliza as informacdes
de forma sintetizada, instiga o aprendizado, € de facil utilizacao, € interativa, de

facil acesso (por um smartphone ou computador) e gratuita.
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APENDICE A - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Titulo do Estudo: A EDUCACAO PERMANENTE NO COMBATE A
RESISTENCIA ANTIMICROBIANA: ELABORACAO DE QUIZ.

Caro profissional da saude, vocé esta sendo convidado a participar deste estudo onde
avaliard o uso de um quiz, jogo de questiondarios que tem como objetivo fazer uma
avaliacdo dos conhecimentos, com o propoésito de educagdo permanente do profissional
da salide na abordagem da resisténcia bacteriana.

Para isso contamos com sua colaboracdo no preenchimento de um pequeno
questionario com seus dados pessoais. Sua identidade serd mantida em sigilo, ou seja,

ndo precisard ser identificado pelo nome. A sequir, sera aplicado um pré-teste para

avaliar os conhecimentos prévios sobre o assunto. Depois vocé poderd utilizar 0 quiz,

guantas vezes achar necessario para entender e consolidar a mensagem do jogo. Ao final

vocé respondera a um pos-teste e um instrumento de percepcdo, no qual podera fazer as

sugestdes que considerar apropriadas. Sua identidade nunca serd revelada de forma

publica.

Vocé ndo terd qualquer despesa por participar do estudo. Além disso, vocé tem o
direito de recusar-se a participar ou interromper sua participacdo no estudo a qualquer
momento, sem que isso tenha qualquer influéncia ou prejuizo ao seu desempenho
profissional em seu local de trabalho. Ao final do estudo os pesquisadores se
comprometem a lhe comunicar os resultados. A pesquisadora responsavel pelo estudo é

Jéssica Regina Nitsche, que pode atendé-lo no telefone (celular) 15-988135713.

O Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude
da PUC/SP esta disponivel caso necessite de outros esclarecimentos ou tenha algo a
comunicar ao comité, o telefone é: 15-3212-9896.

Por estar de acordo com os termos deste documento assino-o, em duas vias, uma

das quais ficara em minha posse.

Nome (letra de forma): Data: /[
Assinatura:
Pesquisador: Data: /[

Assinatura:
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APENDICE B - PRE-TESTE

socrative

ay MasteryConmect

PRE-TESTE Score:

1. Assinale a alternativa que melhor descreve a definicdo de resisténcia
bacteriana.

A resisténcia bacteriana refere-se as cepas de microrganismos capazes de multiplicar-se na
presenca de concentracdes de antimicrobianos mais altas do que as que provém de doses
terapéuticas.

A resisténcia bacteriana refere-se as cepas de microrganismos incapazes de multiplicar-se na
presenca de concentragdes de antimicrobianos mais altas do que as que provém de doses
terapéuticas.

A resisténcia bacteriana refere-se as cepas de microrganismos capazes de multiplicar-se na
presenca de concentragdes de antimicrobianos mais baixas do que as que provém de doses
terapéuticas.

A resisténcia bacteriana refere-se as cepas de microrganismos capazes de multiplicar-se na auséncia
de concentracdes de antimicrobianos.

2. Avresisténcia antimicrobiana tornou-se o principal problema de saude publica
no mundo, afetando todos os paises, desenvolvidos ou ndo. Ela é uma inevitavel
consequéncia do uso indiscriminado de antibidticos em humanos e animais. S3o
muitas as consequéncias que a resisténcia bacteriana tras para nossa sociedade.
Assinale a alternativa incorreta.

A resisténcia bacteriana pode causar um aumento do tempo e custo de tratamento, o aumento da
frequéncia e da gravidade das infec¢Ges hospitalares.

A resisténcia bacteriana pode tornar ineficaz o tratamento de algumas infec¢des atualmente
trataveis.

A resisténcia bacteriana pode causar a auséncia de novos antimicrobianos capazes de neutralizar
bactérias.

@ A resisténcia bacteriana é um fendmeno reversivel.

3. Visto que, a resisténcia bacteriana é um fenémeno onde as bactérias sédo
capazes de se multiplicar mesmo na presenca do antimicrobiano. Quais sdo os
fatores basicos para que isso ocorra?

@ Descarte inadequado de medicamentos, utilizacdo de antimicrobianos sem necessidade, vigilancia
epidemioldgica e globalizacdo.

Prescricdo arbitraria de antimicrobianos, uso adequado ou inadequado desses farmacos,
globalizacdo e falha no sistema de vigilancia epidemiolégica.

@ Associacdes de antimicrobianos, tratamento com farmacos de dltima geracdo, prescrigdo arbitraria
de medicamentos e vigilancia epidemioldgica.

Tratamento empirico, globalizacdo, vigilancia epidemiolégica e prescrigdo arbitraria.
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4. Aresisténcia antimicrobiana tornou-se o principal problema de satde publica no mundo,
afetando todos os paises, desenvolvidos ou ndo. Ela é uma inevitavel consequéncia do uso
indiscriminado de antibidticos em humanos e animais. Relacione as bactérias emergentes
resistentes 3s suas respectivas drogas.

1. Staphylococcus aureus

2. Streptococcus pneumoniae

3. Enterococcus spp

4. Mycobacterium tuberculosis

() Vancomicina (VRE)

() Penicilina (PNSSP)

() Meticilina (MRSA)

() Rifampicina/lsoniazida (MDR)

5. Assinale a alternativa que representa os mecanismos de resisténcia bacteriana.
@ Alteracdo de capsideo, alteracdo de membrana plasmatica, bomba de efluxo e mutacdo génica.

Alteracdo de permeabilidade, alteracdo de sitio de reagdo, bomba de fluxo e mecanismo fagocitario.
@ Alteracdo de permeabilidade, alteracdo de sitio de acdo, bomba de efluxo e mecanismo enzimatico.

@ Alteracdo de permeabilidade, alteracdo de sitio de acdo, bomba de efluxo e mutagdo génica.

6. A promocdo do uso racional de medicamentos é um componente muito
importante para o combate da resisténcia antimicrobiana, se faz presente quando o
paciente recebe o medicamento adequado a sua necessidade clinica, na dose e
posologia corretas, por um periodo adeguado e ao menor custo para si e para a
comunidade. Na pratica, o uso racional de medicamentos é o processo que
compreende:

l. A prescri¢do apropriada;

Il. A disponibilidade do antimicrobiano e o preco acessivel;

lll. A dispensacdo do antimicrobiano em condicdes adequadas;

IV. O consumo do antimicrobiano nas doses indicadas, nos intervalos definidos e
em periodo de tempo correto para a eficicia do medicamento;

V. O uso de antimicrobianos injetaveis, quando ha disponibilidade de formas
farmacéuticas orais mais apropriadas.

Assinale a alternativa que compdem somente as asser¢des corretas sobre o uso
racional de medicamentos.

@ 11, T, IV

Todas as alternativas estdo corretas.

@ Todas as alternativas estdo incorretas.

@ I II, Il apenas.
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7. Asinfecgdes relacionadas a assisténcia a salde ocorrem por diversas razoes, as
quais favorece seu aparecimento. Uma dessas razdes é a transmissio pelos
profissionais da area da saude, por terem um maior contato com o paciente,
servindo de vetores direta ou indiretamente na transmissdo de microrganismos a
pacientes vulneraveis. Qual é a medida primaria mais importante para o controle
de infec¢des relacionadas a assisténcia a saude?

@ A administragdo de antimicrobianos.

A limpeza de superficies.

@ 0 isolamento do paciente.
@ A higienizacdo das mdos.

8. Diversas estratégias sdo utilizadas para combater a resisténcia bacteriana e
prevenir sua transmissdo. Assinale a alternativa incorreta.

A educacdo continuada de profissionais da salde & uma estratégia para prevenir a resisténcia
bacteriana.

O controle global do uso de antibidticos deve ser feito para evitar a resisténcia bacteriana.

A higienizagdo das mdos de profissionais da salde ndo previne a disseminagao da resisténcia
bacteriana.

Evitar o uso de antibiGticos de maior toxicidade também contribui para o ndo surgimento da
resisténcia bacteriana

9. Diversos fatores estdo envolvidos na disseminacgdo da resisténcia aos ]
antimicrobianos, eles sdo agrupados em quatro categorias. Assinale a alternativa
que ndo representa uma dessas categorias.

@ Caracteristicas do microrganismo (mecanismo de resisténcia, facilidade de transferéncia do gene da
resisténcia, capacidade viruléncia) e Caracteristicas do paciente (sistema imune, vacinacao,
microbiota normal e residente, colonizagdo).

Uso de antimicrobianos (dose, duracdo do tratamento, espectro de atividade).

Fatores relacionado ac ambiente (transmissdo cruzada, superlotacdo, limpeza do ambiente e
equipamentos, deteccdo laboratorial precoce)

® O

Caracteristicas do microrganismo (mecanismo de resisténcia, facilidade de transferéncia do gene da
resisténcia, capacidade viruléncia) e Caracteristicas do profissional da sadde (sistema imune,
vacinacao, asseio).

—
o

Assinale a afirmac3do incorreta sobre o panorama da resisténcia bacteriana.

O cenario € alarmante, pois os farmacos mais vendidos correm o risce de se tornarem obsoletos,
devido ao aumento da resisténcia bacteriana.

@ ©®

O aparecimento de bactérias resistentes a antibidticos pode ser considerado como uma
manifestacdo natural regida pelo principio evolutive da adaptacdo genética de organismos a
mudancas no seu habitat.

Streptococcus pneumoniae, Haemophylus influenzae, Campylobacter jejuni, Staphylococcus aureus,
Mycobacterium tuberculosis, Escherichia coli, Enterococcus sp, Shigella sp, Salmonella sp e Vibrio cholerae
apresentam cepas resistentes aos mais modernos antimicrobianos.

® ©

A resisténcia aos antibidticos se desenvolve como uma natural consequéncia da habilidade da
populacdo bacteriana de se adaptar. O uso indiscriminado de antibidticos aumenta a pressdo
seletiva e, também, a oportunidade da bactéria ser exposta aos mesmos, gue facilita a aquisicdo de
mecanismos de resisténcia, porém, a resisténcia bacteriana é um fenémeno reversivel.
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APENDICE C - POS-TESTE

socrative

oy MasteryConmect

POS-TESTE Score:

1. Assinale a alternativa que representa as “lacunas” da seguinte afirmacao: “A

ocorre quando os microrganismos sofrem alteragoes quando expostos
aos . Como resultado, as drogas tornam-se e a infeccdo
persiste no individuo”.

Resisténcia antimicrobiana; Antimicrobianos; Ineficazes.
Resisténcia antimicrobiana; Antitérmicos; Ineficazes.
Selecdo natural; Antimicrobianos; Eficazes.

Pressdo seletiva; Antimicrobianos; Eficazes.

Quais dos microrganismos abaixo sio considerados multirresistentes no Brasil?

Staphylococcus aureus e Treponema pallidum.
Mycobacterium tuberculosis e Staphylococcus aureus .
Enterococcus spp. e Treponema pallidum.

Pseudomonas aeruginosa e Neisseria meningitidis.

COEO» POEE

3. A deficiéncia no conhecimento dos prescritores de antimicrobianos sobre as
doencas infecciosas leva a utilizacdo de antimicrobianos sem necessidade, ao
tratamento por tempo prolongado, a farmacoterapia essencialmente empirica e
uso exagerado de associagdes de antimicrobianos. Qutros fatores importantes
também levam a prescricao inadequada de antimicrobianos. Assinale a alternativa
incorreta.

@ Fatores importantes que também levam a prescricdo inadequada de antimicrobianos sdo o
diagnostico incerto, a pressdo do paciente para gue sejam prescritos antimicrobianos, diferencas no
julgamento clinico e dividas quanto a duracéo ideal do tratamento.

A prescricdo com associagdes de antimicrobianos para aumentar o espectro & um erro comuim.

Qutros fatores importantes que também levam a prescricdo inadequada de antimicrobianos sdo a
falta de exames laboratoriais para indicacao de antimicrobiano especifico e duvidas quanto a
duracdo ideal do tratamento.

O tratamento com antimicrobiano especifico, diagnodstico clinico acompanhado de exames
laboratoriais e associacGes de medicamentos também contribuem para a prescricac inadequada de
antimicrobianos.
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4. Dentre os diferentes mecanismos de resisténcia bacteriana mais importantes
para bactérias Gram-positivas est3o: Destrui¢do enzimatica do antibidtico, Efluxo
continuo do antibiético e Reprogramacdo e modificagido da estrutura-alvo. Assinale
a alternativa incorreta sobre os mecanismos de resisténcia bacteriana.

A destruicdo enzimatica do antibiotico € feita por enzimas que catalisam a degradacdo do
antibidtico ou modificam grupos funcionais farmacologicamente importantes presentes em sua
estrutura.

O efluxo continuo do antibidtico é feito por genes mutantes que superexpressam proteinas
transportadoras de membrana responsaveis pela entrada e saida de substancias no meio
citoplasmatico, fazendo com que a retirada do antibiotico para o meio extracelular seja mais rapida
que a sua difusdo pela membrana bacteriana, mantendo uma concentracdo insuficiente para atuar
como bloqueador de funcdes celulares.

@ A reprogramacao e modificagdo da estrutura-alvo € quando os alvos macromoleculares do
antibidtico, como ribossomos, proteinas e constituintes da parede celular, sdo estruturalmente
modificados a partir de genes que os expressam, afetando o reconhecimento do farmaco pelo alvo
e diminuindo sua poténcia.

® A reprogramacao e modificagdo da estrutura-alvo € quando alvos macromoleculares do antibictico,
como ribossomos, proteinas e constituintes da parede celular, sdo estruturalmente modificados a
partir de genes que os expressam, afetando o reconhecimento do farmaco pelo alvo e aumentando
sua poténcia bactericida.

5. Sobre as principais estratégias para a prevencdo da resisténcia bacteriana,
assinale a alternativa incorreta.

A reducdo do consumo de antibidticos e a educacdo permanente dos profissionais sobre a
epidemiologia da resisténcia bacteriana, perfil de suscetibilidade, uso de antimicrobianos, infeccdes
microbianas sdo medidas para a prevencdo da resisténcia bacteriana.

A cultura semanal de vigilancia de pacientes sob suspeita ou risco de contaminacdo por
microrganismos resistentes e a educacdo do paciente em dmbito comunitario sdo estratégias para
prevenir a resisténcia bacteriana.

A prescricdo de antimicrobianos de amplo espectro, a higienizacdo das mdos e a educacdo do
paciente sdo estratégias para a prevencdo da resisténcia bacteriana.

A higienizacdo das mados & uma das principais medidas para se combater a resisténcia bacteriana
em centros hospitalares.

6. A prescricdo correta de antimicrobianos é um fator muito importante no
combate a resisténcia bacteriana. Assinale a alternativa que apresenta os aspectos
que devem ser considerados ao fazer a prescricdo correta.

@ Precisa-se apenas identificar o agente eticldgico.
Deve-se considerar apenas o preco e disponibilidade do antimicrobiano.

Deve-se considerar as caracteristicas do paciente, as propriedades farmacologicas do
antimicrobiano e a identificacdo do agente etiologico.

@ Precisa-se apenas considerar a sintomatologia do paciente.
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A resisténcia bacteriana adquirida pelos antibiéticos € um grave e importante

problema nos hospitais. Atualmente existem trés fatores principais que estao
envolvidos nas infec¢cdes hospitalares e contribuem com o surgimento da
resisténcia bacteriana, assinale a alternativa que indica esses fatores.

®

® @ 06

@ ©

9.

O uso excessivo de antimicrobianos nos hospitais, a ndo adocdo de medidas basicas de controle de
infeccdo hospitalar e os pacientes hospitalizados gue sdo imunocomprometidos.

A administracdo de antimicrobianos para pacientes imunodeprimidos, a higienizacdo das miose o
controle de visitas.

0 uso de antimicrobianos inespecificos, a vigilancia epidemioldgica e a administracdo de
antimicrobianos para pacientes com infecgies resistentes.

O baixo uso de antimicrobianos em pacientes portadores de infeccoes.

Sobre a resisténcia bacteriana assinale a alternativa incorreta.

O aparecimento de bactérias resistentes a antibidticos pode ser considerado como uma
manifestacdo natural regida pelo principio evolutivo da adaptagdo genética de organismos a
mudancas no seu habitat.

A resisténcia aos antibiodticos se desenvolve como uma natural consequéncia da habilidade da
populacdo bacteriana de se adaptar. O uso indiscriminado de antibidticos aumenta a pressdo
seletiva e também a oportunidade da bactéria ser exposta aos mesmos, que facilita a aquisicdo de
mecanismos de resisténcia, porém, a resisténcia bacteriana € um fendmeno reversivel.

A falta do controle de infecc@es, as condicOes sanitarias precarias e a manipulacdo inadequada dos
antimicrobianos favorecem a propagacdo da resisténcia microbiana.

0 aumento da resisténcia antimicrobiana € impulsionado tanto pelo uso adequado quanto pelo uso
inadequado de antimicrobianos.

Para que o antimicrobiano exerca sua atividade, primeiramente ele deve atingir

em concentragdo ideal o local da infecgdo. Em seguida, ele deve ser capaz de
efetuar outras trés a¢oes. Selecione a alternativa que mostra a sequéncia correta
dessas acdes.

®
©
®

Apresentar afinidade pelo sitio de ligacdo no interior da bactéria; Atravessar (passiva ou ativamente)

Atravessar (passiva ou ativamente) a parede celular; Permanecer tempo suficiente para exercer seu
efeito inibitorio; Apresentar afinidade pelo sitio de ligacdo no interior da bactéria.

ligacdo no interior da bactéria; Atravessar (passiva ou ativamente) a parede celular.

Afravessar (passiva ou ativamente) a parede celular; Apresentar afinidade pelo sitio de ligacdo no
interior da bactéria; Permanecer tempo suficiente para exercer seu efeito inibitorio.

10. Assinale a alternativa que ndo compreende as praticas adequadas para que
seja efetuado o controle da resisténcia bacteriana.

®
©
®

Pratica de prescricdo na dosagem adequada, via de administracdo e duracdo de um esquema
terapéutico ou profilatico adequado, propiciando a efetividade do medicamento.

Monitoramento do consumo global de antimicrobianos.

Educacdo continuada de profissionais da salde e educagdo de pacientes sobre o uso adequado do
medicamento.

Prescrever antimicrobianos sem considerar as caracteristicas do microrganismos e do paciente.



APENDICE D - Instrumento de Percepcao

Este instrumento de avaliagdo faz parte do projeto de pesquisa intitulado: A EDUCA(;AO
PERMANENTE NO COMBATE A RESISTENCIA ANTIMICROBIANA: ELABORACAO DE

QUIZ. Sua participagdo € muito importante para o aprimoramento deste
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projeto, porém, é VOLUNTARIA, vocé NAO sera identificado, use o LEGENDA
TEMPO que achar necessario e sinta-se A VONTADE para esclarecer CP | Concordo Plenamente
eventuais davidas. Obrigada! C | Concordo
I Indiferente
D | Discordo
DP | Discordo Plenamente
CP C | DP

ASSINALE COM " X" o campo de sua opinido para cada afirmagao

1. O contetdo do quiz ajuda a entender os mecanismos de controle da resisténcia
antimicrobiana.

2. A metodologia desperta meu interesse para o aprendizado.

3. E importante a iniciativa de avaliar uma metodologia de ensino.

4. A metodologia de ensino estimula o raciocinio.

5. O quiz acrescenta pouco aquilo ja vivenciado na pratica.

(o2}

. A metodologia torna um assunto complexo mais interessante.

~

. O quiz deve estar a disposicao dos profissionais para sua utilizagao.

8. A melhor maneira de disponibilizar o quiz ao profissional é um smartphone.

9. A melhor maneira de disponibilizar o quiz ao profissional é a internet.

10. A quantidade do contelido abordado é excessiva.

11. O quiz é de facil utilizacéo.

12. Deve ser produzido material semelhante adaptado para outras areas.

13. O material como um todo é de boa qualidade.

14. Os contetdos abordados no quiz ndo sdo relevantes a formagédo do profissional
da saude.

15. Esta metodologia de ensino permite interagdo entre varias disciplinas ou areas.

16. Esta metodologia ndo integra teoria e pratica.

17. Esta metodologia de ensino ndo aproxima a area basica da area clinica.

18. Esta metodologia esta de acordo com os objetivos da atuagdo dos profissionais
da rea.

Por favor, certifique-se de ter assinalado todas as afirmagdes. Coloque no verso desta
folha, caso ache necessario, sua opiniao em aspectos positivos e negativos da utilizagéo

do ambiente virtual, assim como comentarios, criticas e sugestdes que julgar importantes.
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ANEXO A — Apresentacéo e aprovacgio do Comité de Etica em Pesquisa
da FCMS-PUC/SP

FACULDADE DE CIENCIAS

MEDICAS E DA SAUDE DA ~%§,,°W°‘u,. .
PONTIFICIA UNIVERSIDADE

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: A EDUCA(;ED PERMANENTE NO COMBATE A RESISTENCIA BACTERIANA:
ELABORACAC DE QUIZZES.

Pesquisador: JESSICA REGINA NITSCHE

Area Tematica:

Versdo: 1

CAAE: 66404617.4.0000.5373

Instituigdo Proponente: Fundacio Sdo Paulo - Campus Sorocaba da PUC-5SP Fac Ciencias Med e da
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Nuamero do Parecer: 2.011.781

Apresentacgio do Projeto:

Atualmente & premente a inovagdo nas estratégias educativas, incorporando novas linguagens e
tecnologias. O assunto escolhido: resisténcia Bacteriana & um dos principais desafios da area de salde
hoje. Nesse sentido, desenvolver estratégias educativas voltadas para esse assunto € de extrema
relevancia. Trata-se de um estudo que serd desenvolvido como dissertacdo de mestrado profissional no
Programa Educacdo nas profissfes da salde

Objetive da Pesquisa:

Ohjetivo Geral

« Elaborar, aplicar e avaliar quizzes sobre resisténcia bacteriana favorecendo a educacio permanente de
profissionais da salde.

Ohjetivos Especificos

» Desenvolver quizzes sobre resisténcia bacteriana a pariir de bibliografia indexada atualizada.

« Realizar a avaliacdo da qualidade dos quizzes tanto por especialistas da area quanto pelos voluntarios
(profissionais da salde).

« Contribuir com a educacdo permanente de profissionais da salde sobre a resisténcia bacteriana.

= Verificar o ganho cognitive dos profissionais da salde pelo uso dos guizzes.

Enderego: Rua Joubert Wey, 280

Bairro:  Vergueino CEP: 18.030-070

UF: 5P Municipio: SOROCABA

Telefone: (15)3212-2806 Fax: (15)3212-8806 E-mail: cepfomsi@pucsp.br



