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Este produto educacional é resultado de um 
processo criativo gerado e amparado a partir 
de uma atividade de pesquisa intitulada 
como A SISTEMATIZAÇÃO DA ASSISTÊNCIA 
DE ENFERMAGEM COMO INSTRUMENTO 
METODOLÓGICO PARA O ENSINO INTEGRAL 
E EMOCIONAL. Esta deu origem a um curso 
de formação profissional intitulado como: 
PRÁTICAS DE ENFERMAGEM PARA A ATENÇÃO 
INTEGRAL A SAÚDE, e este curso deu origem 
ao material didático instrucional: O PROCESSO 
DE ENFERMAGEM COMO INSTRUMENTO 
METODOLÓGICO PARA O ENSINO INTEGRAL. 

Este produto está dividido em duas partes, 
disponibilizando dois instrumentos, duas 
possibilidades de uso para os professores:

Material didático instrucional
É a parte do produto educacional direcionada 
para auxiliar professores que desejam criar 
instrumentos metodológicos como aulas, 
sequências didáticas, cursos e que a sua base 
metodológica seja o processo de enfermagem. Os 
benefícios com o uso do processo de enfermagem 
como base metodológica para o ensino circundam 
em torno da valorização da enfermagem 
enquanto ciência, do cuidado enquanto prática 
sistematizada e racional, do ensino integral 
enquanto possibilidade de emancipação, de uma 
educação que converse e prepare o aluno para as 
demandas reais do sistema de saúde.

Curso de formação profissional
É a parte do produto educacional que disponibiliza 
o passo a passo da estrutura do curso que usou 
o processo de enfermagem como instrumento 
metodológico para o ensino integral e emocional. 
O professor poderá reproduzir o curso, utilizar os 
artefatos criados e personalizar conforme a sua 
necessidade.

APRESENTAÇÃO
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Este produto é aplicável, pois foi aplicado a alunos 
do curso técnico em enfermagem da Escola Técnica 
em Saúde Maria Moreira da Rocha – ETSMMR, 
unidade descentralizada do Instituto Estadual de 
Educação Profissional do Acre – IEPTEC nos meses 
de setembro e outubro de 2020. Ele foi pensado 
para ser usado por terceiros de forma autônoma, 
se adaptando as necessidades e objetivos dos 
processos de ensino.

A pesquisa que embasou teoricamente e 
metodologicamente este produto buscou 
responder a seguinte pergunta: Que mudanças à 
formação através de um curso que utilize a SAE 
através do PE como instrumento metodológico 
para o ensino integral e emocional pode gerar nas 
percepções de alunos concludentes de um curso 
técnico em enfermagem?

Para responder a esta pergunta foram 
desenvolvidos quatro estudos sistematizados e 
interligados que deram origem a quatro artigos 
científicos: 

1. FORMAÇÃO POLITÉCNICA EM SAÚDE NA 
AMAZÔNIA OCIDENTAL: INTEGRALIDADE 
E POLITECNIA NO ENSINO TÉCNICO DE 
ENFERMAGEM A PARTIR DO PLANO PEDAGÓGICO 
DO CURSO, 

2. FORMAÇÃO POLITÉCNICA EM SAÚDE 
NA AMAZÔNIA OCIDENTAL: CAPACITAÇÃO 
EMOCIONAL DE ALUNOS CONCLUDENTES DO 
CURSO TÉCNICO EM ENFERMAGEM, 

3. O PROCESSO DE ENFERMAGEM COMO 
INSTRUMENTO METODOLÓGICO PARA O ENSINO 
EMOCIONAL: IDEAÇÃO E PROTOTIPAGEM DE 
CURSO, 

4. O PROCESSO DE ENFERMAGEM COMO 
INSTRUMENTO METODOLÓGICO PARA O ENSINO 
INTEGRAL E EMOCIONAL: APLICAÇÃO, AVALIAÇÃO 
E VALIDAÇÃO DE CURSO.

As Bases teóricas que sustentaram a pesquisa e 
a formulação deste produto estão estruturadas 
dentro de uma visão integral de ensino e dentro 
de uma visão integral de saúde, que busca 
levar o aluno ao encontro de saberes que lhe 
possibilitem iniciar uma compreensão sistêmica 
sobre o processo de saúde doença e que forneça 
meios de compreender a importância dos saberes 
emocionais nos serviços de saúde. 
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Este Material didático instrucional é fruto da 
pesquisa intitulada

“O PROCESSO DE ENFERMAGEM COMO 
INSTRUMENTO METODOLÓGICO PARA O ENSINO 
INTEGRAL E EMOCIONAL”,

 que teve como produto educacional o curso

“PRÁTICAS DE ENFERMAGEM PARA A ATENÇÃO 
INTEGRAL A SAÚDE”.

Este curso foi aplicado a alunos do curso técnico 
de enfermagem da Escola Técnica em Saúde 
Maria Moreira da Rocha, unidade descentralizada 
do Instituto Estadual de Educação Profissional do 
Acre – IEPTEC AC no mês de setembro e outubro 
de 2020.

Fonte: https://www.ac24horas.com/

Figura 01: Escola Técnica em Saúde Maria Moreira 
da Rocha
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Todas as ações aqui foram estruturadas dentro 
do pensamento de que a educação deve servir 
como um instrumento emancipatório, dentro 
de um ensino politécnico que pense no aluno 
globalmente e que integre a ciência, o humanismo, 
a tecnologia e a cultura, logo se compromete com 
uma formação ampla que exercite as diversas. 

A metodologia aqui descrita 
poderá ser utilizado em qualquer 
unidade curricular ou disciplina 
tanto de cursos superiores como 
de cursos profissionalizantes.

ESTE PRODUTO EDUCACIONAL

O objetivo maior deste material é possibilitar que qualquer 
profissional possa criar um instrumento educacional (uma aula, um 
curso, uma atividade, etc.) onde o processo de enfermagem seja o 
instrumento metodológico central, ou possa reproduzir o curso que 
foi idealizado, prototipado, aplicado e avaliado para a criação deste 
material.

• Foi pautado em referencial teórico metodológico de uma 
pesquisa.

• Foi pautado nas etapas de desenvolvimento de uma pesquisa. 
• Tem uma pegada pedagógica.
• Pode ser utilizado por terceiros de forma autônoma.
• Está interligado com o processo de trabalho da enfermagem.
• Busca popularizar os conceitos de educação integral, 

emocional e SAE.

Ele é aplicável, pois foi aplicado, avaliado e validado por banca.
Todo o referencial teórico metodológico e as etapas da pesquisa 
que o subsidiaram estão disponíveis no trabalho acadêmico de 
mestrado intitulado: 

A SISTEMATIZAÇÃO DA ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM COMO 
INSTRUMENTO METODOLÓGICO PARA O ENSINO INTEGRAL E 
EMOCIONAL
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O curso que subsidiou 
a formulação deste 
produto teve as seguintes 
características:

Carga horária de 40 horas.

Utilizado a modalidade EAD (40h):

Momento EAD dividído em 02 módulos 
correspondentes a um setor de clínica 
médica e um UTI.

Utilizados artefatos como vídeos, 
prontuários do paciente, prescrições de 
enfermagem, prescrições médicas, exames 
laboratoriais e de imagem, etc.

Os vídeos foram gravados no laboratório da 
Escola Maria Moreira da Rocha.

Para se criar um instrumento didático que a base 
seja o processo de enfermagem, primeiramente 
precisa-se conhecer e entender a SAE - 
Sistematização da Assistência de Enfermagem.

Um dos campos da SAE é o Processo de 
Enfermagem – P.E que organiza toda a 
estrutura do processo de trabalho e direciona 
a prática da equipe de enfermagem imprimindo 
racionalidade e cientificidade ao processo de 
cuidar.

O P.E compreende 05 momentos inter-
relacionados, sendo eles: 

• Coleta de dados de enfermagem

• Diagnóstico de enfermagem 

• Planejamento de enfermagem 

• Implementação 

• Avaliação
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Qualquer instrumento didático que seja criado 
a partir do PE deve estruturar as suas ações 
educativas dentro do propósito de cada fase do 
processo, respeitando a sua sistematização.

É importante que sejam respeitadas as fases 
e etapas que constituem o PE, que as suas 
características e métodos, e objetivos sejam 
a base direcionadora de todas as ações de 
aprendizagem.

É necessário que todas as etapas sejam pensadas 
e estruturadas a partir da realidade hospitalar, 
sendo criados ambientes que serão a base para 
todas as atividades e também sejam criados casos 
clínicos a partir de clientes/pacientes para que 
sejam realizados estudos de caso.

Esses ambientes devem ser caracterizados 
a partir de textos, vídeos, fotos que 
descrevam como é a realidade brasileira 
e regional do ambiente correspondente, 
sendo descritas as características dos 
setores, os materiais mais usados, os 
equipamentos e normas e rotinas.
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Na parte da coleta de dados é necessário que o profissional realize a entrevista, a anamnese 
e o exame físico do paciente para que possa assim conhecer o processo saúde – doença que o 
envolve. 

É necessário que se crie instrumentos didáticos 
que possibilitem a realização dessas ações pelos 
alunos, podendo ser: vídeos, prontuários, estudos 
de caso.

O importante é que os instrumentos usados 
possibilitem que os alunos compreendam que o 
processo saúde-doença se configura como um 
processo dinâmico, complexo e multidimensional 
por englobar dimensões biológicas, psicológicas, 
socioculturais, econômicas, ambientais, políticas, 
enfim, pode-se identificar uma complexa 
interrelação quando se trata de saúde e doença de 
uma pessoa, de um grupo social ou de sociedades 
(CRUZ, 2012).

A interdisciplinaridade como ação central para 
manejo dos saberes foi definida como um recurso 
didático capaz de integrar, reunir as dimensões 
particulares dos diferentes campos científicos 
ou dos diferentes saberes numa totalidade 
harmônica (FRIGOTTO, 2008).

Esse momento se constitui como um belo 
espaço para a exposição dialogada dos 
saberes teóricos que circundam o processo 
saúde-doença.

Os instrumentos de coleta de dados abrem espaço 
para a contextualização, inter-relação e uso da 
interdisciplinaridade onde todos os saberes sobre 
a história natural da doença, se cruzam.

COLETA DE DADOS
DE ENFERMAGEM
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Para a constituição da parte dos diagnósticos de enfermagem (DE) se faz necessário à criação de 
diagnósticos correlacionados com a história clínica. 

Para isso, é necessário expor os diagnósticos 
prescritos, deve-se sempre correlaciona-los 
com toda a teoria que o envolve e com as ações 
técnicas procedimentais que serão necessárias 
para a sua resolução.

Os diagnósticos de enfermagem são a base 
e fornecem subsídios para a prescrição dos 
diagnósticos de enfermagem.

É importante que os alunos visualizem os 
diagnósticos, sendo constituídos pelo título, pela 
definição, e pelas características definidoras, pois 
elas expressam o raciocínio clínico de constituição 
do diagnóstico. 

A partir do julgamento clínico que o 
enfermeiro faz a respeito das respostas 
atuais e potenciais do indivíduo aos seus 
problemas de saúde, pode-se realizar a 
exposição dialogada dos saberes teóricos 
que circundam o processo saúde-doença.
Iniciam-se aqui também as discussões sobre 
atenção singular e individualizada ao cliente, pois 
ocorre o julgamento clínico sobre as respostas 
dos pacientes aos problemas de saúde, sendo 
realizado o julgamento clínico individualizado 
para cada paciente.

DIAGNÓSTICO
DE ENFERMAGEM
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O planejamento de enfermagem, terceira etapa do PE, deve ser pensado para que os alunos 
consigam entrelaçar os saberes técnicos, instrumentais, procedimentais com os saberes 
conceituais científicos, porém com ênfase para os procedimentos.

É importante que se façam modelos de prescrições 
de enfermagem conforme os usados nos 
ambientes de assistência à saúde, onde existam 
as prescrições, as recomendações, os horários 
para aprazamento. 

Esse é um rico momento para que se realizem 
as ações educativas procedimentais, tanto as 
conceituais dentro de sala de aula, como as 
práticas dentro do laboratório de habilidades. 
A prescrição de enfermagem deve servir 
como instrumento para se conversar sobre os 
procedimentos necessários a recuperação da 
saúde.

Nestas etapas os alunos precisam 
compreender como é importante que todos 
os saberes que envolvem a assistência ao 
paciente estão correlacionados, sendo 
impossível dissocia-los ou dominar apenas 
uma parte deles. 

PLANEJAMENTO 
DE ENFERMAGEM

14



As duas últimas fases do PE, implementação e avaliação, no cotidiano dentro do ambiente intra-
hospitalar, correspondem ao momento de execução, pela equipe de enfermagem, das atividades 
prescritas e a realização da avaliação que observa se essas ações foram ou não resolutivas para 
o problema de saúde. 

Esses são os momentos em que ocorre maior 
interação entre os profissionais e os clientes, 
sendo então um espaço cheio de possibilidades 
para os conflitos e questões emocionais.

Tem-se aqui um rico espaço para a realização 
de problematizações que envolvam os alunos 
em situações desafiadoras e exigem o uso de 
múltiplas capacidades para a sua resolução. Ele 
possibilita a imersão dos alunos em situações 
complexas que se assemelhem ao máximo com a 
práxis dos serviços de saúde.

A Avaliação não deve buscar ou definir 
quem está certo ou errado, seu objetivo é 
organizar um          processo deliberado, 
sistemático e contínuo de verificação de 
mudanças nas respostas do indivíduo, da 
família ou da comunidade em um dado 
momento.

Ela deve determinar se as intervenções/
atividades de enfermagem alcançaram 
o resultado esperado, bem como a 
necessidade de mudanças ou adaptações, 
se os resultados não foram alcançados ou 
se novos dados foram evidenciados.

IMPLEMENTAÇÃO
E AVALIAÇÃO
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QUANDO REALIZAR 
A PRODUÇÃO DAS 
ATIVIDADES

Exercite a criatividade e o 
raciocício crítico.

Facilite as formas de envio 

(Se EAD)

O aluno consiga sentir-se 
protagonista.

Conecte com a realidade 
hospitalar.

Exercitem as habilidades 
emocionais.

Não focalize em notas ou 
méritos.

Não esqueça que o processo de enfermagem será sempre o vosso ponto 
de partida e de chegada, logo, organize as atividades dentro das ações 
sistematizadas de cada fase.
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O ato de aprender envolve 
as aptidões sócio emocionais 
que contemplam a motivação, 
a perseverança, a capacidade 
criadora, entre outras 
características. A inteligência 
emocional se propõe, 
enquanto soma a inteligência 
cognitiva, ao auxílio da gestão 

de si próprio, ao conhecimento 
e gestão dos estados internos, 
preferências, recursos, 
necessidades e preocupações 
dos outros, e a capacidade de 
induzir respostas favoráveis 
nos outros. 
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Este curso que você está iniciando representa 
o produto educacional, parte integrante da 
pesquisa de mestrado: A SISTEMATIZAÇÃO 
DA ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM COMO 
INSTRUMENTO METODOLÓGICO PARA O ENSINO 
INTEGRAL E EMOCIONAL. 

Ele está estruturado dentro de uma visão integral 
de ensino e dentro de uma visão integral de 
saúde, uma vez que busca levar o aluno ao 
encontro de saberes que lhe possibilite iniciar uma 
compreensão sistêmica sobre o processo de saúde 
doença e que forneça meios de compreender a 
importância dos saberes emocionais nos serviços 
de saúde.

A nossa espinha dorsal e metodológica é o PE - 
Processo de Enfermagem, que sendo parte da SAE- 
Sistematização de Assistência de Enfermagem 
organiza toda a estrutura do processo de trabalho 
que direciona a prática da equipe de enfermagem 
e imprime racionalidade e cientificidade ao 
processo de cuidar. 

O processo de enfermagem compreende cinco 
momentos inter-relacionados, sendo eles: 
Coleta de dados de enfermagem; Diagnóstico 
de enfermagem; Planejamento de enfermagem; 
Implementação e avaliação que dentro do nosso 
curso servirão para direcionar todas as nossas 
práticas.

Você deve organizar 
um horário diário para 
realizar as leituras, assistir 
aos vídeos e atividades 
propostas, observe o 
cronograma para que as 
datas sejam seguidas.

Figura 02: Processo de enfermagem

Fonte: Elaborado pelo próprio autor, 2020.

19



Teremos muito contato com o prontuário do 
paciente que através de estudo de caso lhe 
fornecerá informações sobre a história atual e 
pregressa, descrevendo as respostas humanas ao 
processo de adoecimento.  

Será necessário que você realize a coleta de 
dados para que conheça o seu paciente, logo, 
terá que conhecer todo o estudo de caso, exame 
físico, história, exames, pois esses apresentarão 
as respostas humanas provenientes das doenças 
de base.

OBS: O prontuário do paciente será seu guia de 
bolso, leia quantas vezes achar necessário. 

Nós trabalharemos com o Diagnóstico de 
enfermagem que é formulado pelo enfermeiro 
com o auxílio da equipe de enfermagem. Ele 
fornecerá o julgamento clínico sobre as respostas 
dos pacientes aos problemas de saúde e será a 
base para a seleção das intervenções que a equipe 
irá realizar como assistência à saúde. 

No Planejamento de enfermagem você 
verá a prescrição das ações de enfermagem 
que serão executadas. Para cada resultado 
esperado, o enfermeiro deverá propor 
intervenções de enfermagem e prescrever 
ações de enfermagem que visem reduzir 
ou eliminar os fatores que contribuem 
para o agravamento da doença, promover 
níveis mais elevados de saúde, prevenir 
problemas e/ou monitorar o estado de 
saúde atual. 
A Implementação será o espaço onde ocorrerá 
a problematização. É a execução, pela equipe de 
enfermagem (enfermeiro, técnico e auxiliar de 
enfermagem) das atividades prescritas na etapa de 
Planejamento da Assistência. Em outras palavras, 
é o cumprimento pela equipe de enfermagem da 
Prescrição de Enfermagem. 

A Avaliação virá acompanhada da implementação 
e não buscará definir quem está certo ou 
errado, o objetivo aqui é organizar um  processo 
deliberado, sistemático e contínuo de verificação 
de mudanças nas respostas do indivíduo, da 
família ou da comunidade em um dado momento, 
para determinar se as intervenções/atividades de 
enfermagem alcançaram o resultado esperado, 
bem como a necessidade de mudanças ou 
adaptações, se os resultados não foram alcançados 
ou se novos dados foram evidenciados. 
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Vídeo 01 - Descrição de como a SAE e o PE serão à base do curso.

 Fonte: Elaborado pelo próprio autor, 2020.

A problematização - casos problemas – irá 
lhe imergir em situações complexas que se 
assemelhem ao máximo com a práxis dos 
serviços de saúde, buscando demonstrar que 
o fator emocional está imerso em todas as 
relações humanas. 

O ato de aprender envolve as aptidões sócio 
emocionais que contemplam a motivação, 
perseverança, capacidade criadora, entre 
outras características. A inteligência emocional 
se propõe, enquanto soma a inteligência 
cognitiva, ao auxílio da gestão de si próprio, 
ao conhecimento e gestão dos estados 
internos, preferências, recursos, necessidades 
e preocupações dos outros, e a capacidade de 
induzir respostas favoráveis nos outros (VILELA, 
2006).

O nosso ambiente: 

Temos em nosso ambiente assistencial dois 
(02) leitos, ocupados por clientes de diferentes 
idades, gêneros, etnias, costumes, crenças, 
seres complexos e singulares: Enfermaria A, 
temos dois pacientes, na Enfermaria B temos 
um (01) paciente em cuidados intensivos 
utilizando diversos dispositivos para auxílio ao 
cuidado para paciente crítico. 

Sempre que você precisar de uma informação 
sobre a história clínica do cliente você 
irá buscar no prontuário do paciente que 
estará sempre disponível para lhe fornecer 
todas as informações necessárias, porém se 
houver algo que não esteja lá descrito, se faz 
necessário que você faça o questionamento no 
chat. Prontuários dos pacientes: Enfermaria A 
- Prontuário 01, Enfermaria B - Prontuário 02.

Assista ao vídeo 1 
e entenda sobre a 
SAE e o Processo de 
enfermagem.

Acesse o  Qr Code para assistir aos vídeos. 
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PRIMEIRA PARTE (03 HORAS) 
DESCRIÇÃO DO AMBIENTE

No plantão de hoje você está responsável pelos 
cuidados assistenciais do paciente da enfermaria 
A. Este ambiente configura-se por uma unidade 
de clínica médica destinada a prestação de 
assistência especializada a pacientes com 
diversas comorbidades, onde há necessidade de 
controle rigoroso dos seus parâmetros vitais e 
assistência de enfermagem contínua e incentivo 
da autonomia do paciente com a interação da 
família.

Os pacientes têm por direito ter um acompanhante 
que pode auxiliar para a evolução da autonomia 
e no autocuidado do paciente. Devemos sempre 
compreender que o acompanhante não é 
responsável pela assistência ao paciente, isso é de 
responsabilidade da enfermagem, ele irá auxiliar 
em situações que promovam a autonomia do 
paciente e a sua permanência junto do paciente 
em ambiente hospitalar ajuda na diminuição 
do estresse, aumenta a segurança do paciente 
e possibilita o seu bem-estar. O ambiente conta 
com a seguinte estrutura física:  

• Circuito de oxigênio; 

• Cama hospitalar; 

• Mesa de cabeceira; 

• Suporte de soro; 

• Posto de enfermagem;

• Armários para guarda de material. 

Figura 03: Ambiente de clínica médica.

Figura 04: Ambiente de clínica médica.

Fonte: folha1.com.br/conteudo/2017/07/geral/1221812-hgg-vai-reabrir-enfermaria-com-
-cinco-leitos.html

Fonte:  contagem.mg.gov.br/?materia=331330
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Vídeo 02 - Hospital do Rocio

Fonte: youtube.com/watch?v=lKJmyH5rlwc

Atividade

Faça um breve texto relatando uma experiência 
sua (ou com um parente ou amigo) em que 
esteve ambiente hospitalar como paciente ou 
como acompanhante. Descreva qual foi a sua 
percepção sobre a assistência e quais foram os 
sentimentos que seguiram você após a saída 
do ambiente. Não será estipulado número de 
linhas, fique a vontade para escrever e expressar 
seus sentimentos sobre essa experiência.

Assista ao Vídeo 2:  
Hospital do Rocio - Um 
Exemplo de gestão! 
Observe a dinâmica 
hospitalar.

SEGUNDA PARTE (03 HORAS)
COLETA DE DADOS

A força de trabalho da enfermagem oferta para 
a sociedade o cuidado, o auxílio ao processo de 
recuperação, de prevenção e de promoção da 
saúde. Para que essas ações sejam executadas 
é necessário juntar os nossos conhecimentos 
científicos com as necessidades (respostas 
do organismo) dos nossos pacientes frente às 
doenças. 

Devemos levantar informações para conhecer 
sobre o estado de saúde do paciente e identificar 
eventuais anormalidades que irão fornecer 
subsídios para o diagnóstico e assistência de 
enfermagem. O instrumento que nos permite 
conhecer o paciente é o histórico de enfermagem 
e exame físico, sua aplicação ocorre com: 

• Inspeção: Olhar o paciente de forma detalhada 
da cabeça aos pés;

• Palpação: Tocar o paciente e observar presença 
de alterações na pele;

• Ausculta: Ouvir sons anormais (pulmonares, na 
fala, abdominais);

• História da doença atual: Descrição da doença 
atual;

• História pregressa: Descrição do estilo de vida 
que possa ter levado a doença atual.

Acesse o  Qr Code para assistir aos vídeos. 

Fonte: youtube.com/watch?v=lKJmyH5rlwc
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Vídeo 03 - Anamnese e exame físico.

Fonte: https://www.youtube.com/watch?v=7KUqr1MBOQY

Atividade

Agora é a hora de conhecermos o nosso 
paciente, você irá ler o prontuário do paciente 
de número um  para que você possa conhecer 
detalhadamente a história clínica do paciente. 
Somente passe para a próxima etapa após 
você entender todas as informações contidas 
no prontuário. Realize pesquisas na internet, 
busque informações que possam acrescentar 
em seu estudo sobre o paciente. Se as dúvidas 
prevalecerem faça contato através de nosso 
chat ou no fórum de dúvidas.

Assista ao vídeo 3 
pois ele irá lhe auxiliar 
no processo de 
conhecimento sobre o 
paciente, exame físico, 
história.

Prontuário do paciente

Fonte: Elaborado pelo próprio autor, 2020.

1

Acesse o  Qr Code para assistir aos vídeos. 

Fonte: https://www.youtube.com/watch?v=7KUqr1MBOQY
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TERCEIRA PARTE (03 HORAS)
DIAGNÓSTICO DE ENFERMAGEM

No plantão de hoje você, em conjunto com o 
enfermeiro, realizou o exame físico do paciente e 
após essa ação o enfermeiro emitiu os seguintes 
diagnósticos e intervenções de enfermagem para 
a assistência da equipe: 

Você percebeu o quanto os diagnósticos de 
enfermagem são diferentes, eles não focam na 
doença, patologia e sim nas respostas do paciente 
ao processo de adoecimento. Olhar para o ser 
humano em sua totalidade é importante para 
que possamos ofertar uma assistência INTEGRAL 
e HUMANA.
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Vídeo 04 - Saúde integral.

Vídeo 05 - As emoções que adoecem. 

Fonte: youtube.com/watch?v=kXIz1OBOCKs

Fonte: youtube.com/watch?v=NRVJ17KyhLM

Nos diagnósticos realizados pelo enfermeiro observamos 
que o aspecto emocional (os sentimentos, medos, 
desejos, anseios) do paciente foi listado e igualado em 
importância as demais alterações. 

Atividade:

No quadro abaixo faça uma análise 
dos diagnósticos prescritos e 
descreva, em sua opinião, como 
a questão emocional do paciente 
pode alterar em sua evolução 
clínica. Descreva considerando os 
seus conhecimentos.

Assista o vídeo 4 que fala 
sobre saúde integral. 

Assista o vídeo 5. 
Emoções que adoecem: 
doenças físicas 
podem ser provocadas 
por sentimentos e 
frustrações. 

Acesse o  Qr Code para assistir aos vídeos. 

Acesse o  Qr Code para assistir aos vídeos. 

Fonte: youtube.com/watch?v=NRVJ17KyhLM
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Atividade

No quadro abaixo faça uma análise dos 
diagnósticos prescritos e descreva, em sua 
opinião, como a questão emocional do paciente 
pode alterar em sua evolução clínica. Descreva 
considerando os seus conhecimentos.
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QUARTA PARTE (08 HORAS)
PLANEJAMENTO DE ENFERMAGEM

Como planejamento para a equipe o enfermeiro 
designou que você irá realizar as seguintes ações 
conforme horário prescrito:
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Vídeo 6: Sinais Vitais

Link: https://www.youtube.com/
watch?v=_6hPnfUWIEw

Link: https://www.youtube.com/
watch?v=e6MrcfrkN20&t=1s

Vídeo 7: Preparo e medicamentos 
administração de medicamentos via EV, IM, 
SC, ID, Oral.  (Salinizar o AVP após medicações)

Link: https://www.youtube.com/
watch?v=r1CBL5YYl5A

Link: https://youtu.be/tmN-WH-TnVc

Link: https://youtu.be/gsAQX5ttkO0

Vídeo 8: Estímulo ao paciente na orientação 
da alimentação

Link: https://youtu.be/92FCTVygXGw

Vídeo 9: Estimular a memória através da 
repetição, do último pensamento que o 
paciente expressou quando adequado e 
orientar de acordo com o nível social as 
diretrizes do regime terapêutico (atividade, 
alimentação saudável, monitorização de 
glicemia, medicação, resolução de problemas, 
enfrentamento saudável, redução de riscos)

Link: https://youtu.be/oiSwrgT1QaE

Vídeo 10: Implementar e monitorar terapia de 
oxigênio

Link: https://youtu.be/B1JPlInF07g

Link: https://youtu.be/gYKTJu3BOoA

Link: https://youtu.be/uYD3drWdvBo

Link: https://youtu.be/ulyqk7P874o

Vídeo 11: Monitorar sinais vitais e padrão 
respiratório e atentar para as manifestações 
de sinais de infecção (atentar ao monitor 
multiparâmetros).

Link: https://youtu.be/Ug8ByBba2MM

Link: https://youtu.be/Tp9v-liaZcY

Assista aos vídeos 
listados abaixo, repita a 
quantidade de vezes que 
achar necessário para 
que possa compreender 
as execuções:

Acesse o  Qr Code para assistir aos vídeos. 
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Atividade

Use o fórum de dúvidas para mandar 
questionamentos, dúvidas, ideias para o 
enriquecimento de nossa experiência com as 
práticas técnicas assistenciais para o cuidado 
integral. 
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QUINTA PARTE (03 HORAS)
IMPLEMENTAÇÃO E AVALIAÇÃO

Agora vamos olhar um pouco para os profissionais 
da saúde, será que a saúde emocional do 
profissional influencia na assistência prestada? 

Será que ao realizar o contato com o cliente, 
realizar um banho, um curativo, uma medicação, 
os sentimentos do profissional podem interferir 
no sucesso desses? 

No momento de implementar os procedimentos, 
em questão está também a saúde emocional 
do profissional, pois esse terá que mediar uma 
grande diversidade de situações que influenciam 
na qualidade de sua assistência 

Vídeos 12 - Problematização.

Fonte: https://www.youtube.com/feed/my_videos

Assista ao Vídeo 12: 
Desentendimento 
do técnico com o 
paciente, conflito, que 
deve ser mediado pelo 
profissional.

Acesse o  Qr Code para assistir aos vídeos. 
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PRIMEIRA PARTE (03 HORAS) 
No plantão de hoje você está responsável pelos cuidados assistenciais do 
paciente da enfermaria A. Este ambiente configura-se por uma unidade 
de terapia intensiva destinada a prestação de assistência especializada a 
pacientes em estado crítico, onde há necessidade de controle rigoroso dos 
seus parâmetros vitais e assistência de enfermagem contínua e intensiva.

Figura 5: UTI HUERB

Fonte: https://www.google.com/url?sa=i&url=https%3A%2F%2Fagencia.ac.gov.br%2Fentenda-como-fun-
ciona-a-uti-covid-19-do-pronto-socorro-de-rio-branco%2F&psig=AOvVaw0RDriJ0x6novt52QwCanJz&ust=-
1589226819014000&source=images&cd=vfe&ved=0CAIQjRxqFwoTCMjFuMWJqukCFQAAAAAdAAAAABAJ

SEGUNDA PARTE (03 HORAS)
COLETA DE DADOS

Leia o prontuário 2 para que você possa conhecer 
detalhadamente a história clínica do paciente. Somente 
passe para a próxima etapa após você entender todas as 
informações contidas no prontuário. Realize pesquisas na 
internet, busque informações que possam acrescentar em 
seu estudo sobre o paciente. Se as dúvidas prevalecerem 
faça contato através de nosso chat. 
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Vídeo 15 -  UTI Covid  Vídeo 17 - UTI Humanizada 1

 Vídeo 18 - UTI Humanizada 2Vídeo 16 - UTI humanizada do Einstein

Fonte: https://youtu.be/D9rmA2sGUZs  Fonte: https://www.youtube.com/watch?v=JgDWXArU0is   

 Fonte: https://www.youtube.com/watch?v=cEQ_nMhz0VQ Fonte: https://www.youtube.com/watch?v=rZUoxM3t2p4

Assista aos vídeos 15, 16, 
17 e 18 pois ele irá lhe 
auxiliar no processo de 
conhecimento sobre o 
paciente, exame físico, 
história. Atividade

Descreva sobre UTI. Você já entrou em 
alguma? Você já teve algum parente ou 
conhecido internado em uma UTI? Descreva 
seus sentimentos sobre o ambiente UTI (se 
tem medo, se gosta, se não sente nada).

Prontuário do paciente UTI.

Fonte: Elaborado pelo próprio autor.

1
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Prontuário do paciente
2 3 4
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TERCEIRA PARTE (03 HORAS)
DIAGNÓSTICO DE ENFERMAGEM

No plantão de hoje, você em conjunto com o 
enfermeiro, realizou o exame físico do paciente e 
após essa ação o enfermeiro emitiu os seguintes 
diagnósticos e intervenções de enfermagem para 
a assistência da equipe:  
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Atividade

A partir da prescrição e intervenção de 
enfermagem, você irá justificar porque é 
importante realizar os procedimentos prescritos 
pelo enfermeiro do setor. Você poderá escrever 
diretamente no editor de textos ou baixar o 
arquivo em Word, respondendo nele e após o 
término envia-lo.
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QUARTA PARTE (06 HORAS)
PLANEJAMENTO DE ENFERMAGEM

Como planejamento para a equipe o enfermeiro 
designou que você irá realizar as seguintes ações 
conforme horário prescrito:
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Vídeo 19: Banho no leito;

Link: https://www.youtube.com/
watch?v=aNylXacxgcI&feature=youtu.
be&t=36

Vídeo 20: Higiene íntima;

Link: https://youtu.be/35uE2hcQOd8

Vídeo 21: Higiene oral em paciente com Tubo 
Oro Traqueal;

Link: https://youtu.be/6THC9-N6ReY

Vídeo 22: Lubrificação labial em paciente com 
Tubo Oro Traqueal;

Link: https://youtu.be/Vo2-VkIX2WM

Vídeo 23: Curativo de incisão cirúrgica com 
bordas aproximadas;

Link: https://youtu.be/rWAQCGd3ONw

Vídeo 24: curativo de ferida sem bordas 
aproximadas;

Link: https://youtu.be/T3hk8SkW7lI

Vídeo 25: Lavagem das mãos;

Link: https://youtu.be/j1Z6Ud950Qg

Link: https://youtu.be/aUNv5ERWX0w

Vídeo 26: Mudança de decúbito em paciente 
monitorizado.

Link: https://youtu.be/yRM3aaIJxMg

Assista aos vídeos 
descritos abaixo: 

Acesse o  Qr Code para assistir aos vídeos. 
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Atividade

Use o fórum de dúvidas para mandar 
questionamentos, dúvidas, ideias para o 
enriquecimento de nossa experiência com as 
práticas técnicas assistenciais para o cuidado 
integral. 
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QUINTA PARTE (06 HORAS) 
IMPLEMENTAÇÃO E AVALIAÇÃO

Após a observação das respostas fisiológicas 
de cada paciente e da prescrição para a cada 
necessidade, chegou a hora de executarmos as 
ações dentro do contexto do nosso paciente. 

Fonte: https://www.youtube.com/feed/my_videos

Fonte: https://www.youtube.com/feed/my_videos

Figura 06: Vídeos de problematização.  

Figura 07: Vídeos de problematização.  

Acesse o  Qr Code para assistir aos vídeos. 
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Olá aluno! 
Você observará a prescrição de 
enfermagem, as conotações 
emocionais positivas e 
negativas da EMPATIA e depois 
você responderá a alternativa 
que resolva da melhor forma o 
problema apresentado.
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Este produto educacional é o resultado de um processo criativo, 
amparado em uma pesquisa de campo, e em um referencial teórico 
metodológico, sendo aplicado e avaliado a partir de seus resultados. 
Essa sua constituição lhe traz como características como: aplicabilidade 
por terceiros de forma autônoma, uma pegada pedagógica visto que 
os seus desvios foram reajustados em sua aplicação e a sua direta 
interligação com o processo de trabalho da enfermagem.

As suas duas partes, o material didático instrucional e o curso de 
formação profissional, se complementam possibilitando ao leitor 
compreender melhor a sua proposta.

Ambos os materiais traduzem de forma teórica e prática o objetivo 
inicial deste produto que é transformar a SAE em um instrumento 
metodológico para o ensino integral e emocional. A partir disto, esse 
conjunto de conhecimentos se torna disponível para a sociedade 
afim de que ações pedagógicas que pensem em um ensino integral e 
emocional a partir da SAE sejam mais presentes no cotidiano do ensino 
em saúde da educação profissional.

CONSIDERAÇÕES 
FINAIS
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