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Contribuicdao da educacao a distancia para o conhecimento de docentes
de enfermagem sobre avaliacao de feridas cronicas?
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Objetivo: identificar a contribuicdo de um curso de atualizacdo sobre a avaliacdo de feridas
cronicas, oferecido pelo Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) Moodle, para o conhecimento
de docentes de enfermagem e enfermeiros vinculados ao ensino superior, acerca da tematica.
Método: estudo prospectivo, quase-experimental, com coleta de dados antes e apds intervencdo
educativa. O estudo foi desenvolvido em trés etapas, através do AVA Moodle. A amostra foi
composta por 28 participantes, que responderam ao pré-teste de conhecimento, elaborado
de acordo com diretrizes internacionais sobre feridas crénicas. Apds, o curso de atualizacdo
foi oferecido (intervencdo) e acessado conforme programacdo individual, durante prazo
estabelecido. Ao término do curso, 26 participantes responderam ao pds-teste. Aqueles que
ndo participaram do pés-teste foram excluidos do estudo, por tratar-se da andlise pareada da
amostra. Resultado: os participantes obtiveram, em média, 55,5% de acertos no pré-teste de
conhecimento, e 73,4%, no pdés-teste, sendo essa diferenca estatisticamente significante. Houve
correlacdo negativa entre o tempo de experiéncia na docéncia e o desempenho no teste de
conhecimento. Conclusdo: a participagdo no curso de atualizagdo on-line contribuiu para melhor
desempenho dos docentes no teste de conhecimentos, sobre as recomendagdes para avaliacdo

de feridas cronicas, com embasamento em evidéncia cientificas.

Descritores: Ulcera por Pressdo; Ulcera Varicosa; Ulcera do Pé; Pé Diabético; Educacdo a

Distancia.
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Introdugédo

As Feridas Cronicas (FC), em especial a Ulcera
Por Pressdo (UPP), a Ulcera Venosa (UV) e a Ulcera
Neuropatica (UN) destacam-se como condigGes cronicas
de salde, com grande relevancia epidemioldgica. Tais
ocorréncias geram impacto negativo na qualidade de
vida das pessoas, podendo resultar em internagao
prolongada, aumento da morbimortalidade e elevados
custos sociais e econdmicos, constituindo um sério
problema de saude publicat4.

A assisténcia de enfermagem as pessoas com FC,
embasada nas recomendagdes com melhor evidéncia
cientifica, requer avaliacdo sistémica e caracterizacdo da
ferida. Esta etapa fundamenta a tomada de decisdo e a
estruturacdo do plano terapéutico, e permite monitorar
e documentar os resultados das intervengdes, bem
como o processo de cicatrizagdo(>),

A localizacdo anatomica da ferida, extensdo da
area com comprometimento tecidual, tamanho da
ferida, padrdo exsudativo, caracteristicas dos tecidos
presentes no leito, borda da ferida e pele adjacente,
carga bacteriana, odor e dor local compdem os aspectos
a serem considerados na avaliacdo da ferida. Estas
caracteristicas fornecem parametros para identificar o
estado cicatricial da lesdao®-,

Estudos tém revelado lacunas no conhecimento
de enfermeiros acerca da tematica, que necessita de
padronizacdo e embasamento em diretrizes alicercadas
cientificamente>”. Ainda, pesquisas com estudantes de
enfermagem demonstraram que os saberes adquiridos
durante a graduacdo eram insuficientes na preparagao dos
futuros enfermeiros, despreparados para avaliar as feridas
e prescrever intervengdes de enfermagem, como parte
das acgdes na assisténcia a pessoa com ferida cronica®-19),

Docentes de cursos de graduagao em enfermagem
futuros

tém responsabilidade na formacdo dos

enfermeiros, o que pressup0e convergéncia entre
melhores praticas e diretivas legais. Isso demanda
elucidar as falhas no ensino, e adogdo de estratégias
para suprimi-las, através da constante atualizagdo, e
pelo aprimoramento e desenvolvimento do conhecimento
cientifico.

A flexibilidade da Educacdo a Distancia (EAD), por
meio de ambientes virtuais de aprendizagem (AVA),
€ uma alternativa para a atualizacdo e capacitacdo de

profissionais, pois oportuniza o tempo, ajusta-se a rotina

individual, e tem demonstrado ser efetiva na melhoria
do conhecimento sobre prevencdo e tratamento de
feridas cronicasb.

No Brasil, assim como em diversos paises do
mundo, o AVA Moodle tem sido amplamente utilizado
para a EAD. Esse AVA contempla diversos recursos
assincronicos e sincrénicos, que incluem chats, féruns
de discussdo, blogs, glossario, wikipédia, sala de
entrega de trabalho, arquivos com materiais de apoio,
questionarios, entre outros?,

Na percepcdo de docentes de enfermagem,
estudantes de graduacdo e enfermeiros, o AVA Moodle
permite a troca de experiéncias e a discussdo ativa sobre
a utilizacdo de praticas de enfermagem em situagdes
clinicas, tanto em seus aspectos formais, quanto nos
aspectos relacionados aos sentimentos das pessoas
envolvidas no processo de cuidado, sendo Util enquanto
ferramenta para a educagao permanente*?,

Um estudo experimental, realizado na Espanha,
com 169 médicos, demonstrou que a utilizagdo do AVA
para mediar um treinamento on-line sobre cuidados
paliativos, com profissionais que atuavam na atengao
primaria a salde, pbde contribuir para melhoria
no conhecimento. Os médicos que participaram da
intervencdo educativa on-line obtiveram incremento
de 14 a 20% no conhecimento. A confianca para
gerenciar sintomas e para comunicar-se aumentou
significativamente, comparada ao grupo controle(®,

Diante da importancia da tematica referente
ao conhecimento de docentes de enfermagem para
avaliacdo de feridas cronicas, as questdes do estudo
foram: a participagdo em um curso de atualizagao sobre
avaliacdo de feridas cronicas, oferecido por meio do
AVA Moodle, contribui para a melhoria do conhecimento
dos docentes de enfermagem e de enfermeiros,
vinculados ao ensino superior de instituicdes publicas e
privadas, sobre a tematica? Ha correlagdo entre o perfil
demogréafico e académico do participante e o nivel de
conhecimento para avaliacdo de feridas cronicas, antes
e apods a intervencgdo educativa?

O objetivo do presente estudo foi avaliar a
contribuicdo do ensino a distdncia no aumento
do conhecimento de docentes de enfermagem e
enfermeiros vinculados ao ensino, de instituicdes de
ensino superior, publicas e privadas, de um municipio
do interior do Estado de Sdo Paulo, sobre a avaliagao de

feridas cronicas.
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Métodos

Estudo prospectivo, quase-experimental, aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Instituicdo da qual
a pesquisadora estava vinculada, atendendo a todos
os principios éticos pertinentes a investigacdo, com
Certificado de Apresentacdo para Apreciacdo Etica no°
02158012.5.0000.5393.

A amostra constou de 28 docentes de enfermagem
e enfermeiros vinculados ao ensino, dos cursos de
graduacao em enfermagem de duas Instituicdes de
Ensino Superior (IES), de um municipio do interior do
Estado de S&o Paulo.

Os critérios de inclusdo para participagdo do estudo
foram ser enfermeiro e atuar na docéncia de ensino
superior em disciplinas tedricas e/ou praticas; enquanto
os critérios de exclusdo foram ndo ter acesso a internet
e tampouco realizar o pos-teste, uma vez que tratou-se
de uma andlise pareada da amostra.

A intervencdo educativa, varidvel independente
deste estudo, foi oferecida como um curso de atualizagao
a distancia, intitulado “Avaliacdo de feridas cronicas
na assisténcia de enfermagem”, que foi produzido
e validado®® de acordo com as diretrizes da WOCN
- Wound, Ostomy, Continence Nurses Society, para
assisténcia as pessoas com Ulceras por pressdo, Ulceras
venosas e Ulceras neuropaticas®%, e adaptado para a
populagdo do presente estudo.

O curso ficou disponivel entre maio e agosto de
2013, no ambiente virtual de aprendizagem (AVA)
Moodle, com carga horaria de 5 horas.

A coleta de dados, referente a variavel dependente
(conhecimento dos docentes sobre o tema, correlagao
entre o perfil académico dos participantes e desempenho
no teste de conhecimento) ocorreu em duas etapas:
antes e apds a participagdo no curso. Inicialmente,
como pré-requisito para acessar o conteudo do curso,
os participantes realizaram um pré-teste, aplicado
virtualmente, por meio do AVA Moodle e, apds o término
das atividades propostas, o pds-teste foi liberado,
individualmente, para cada participante.

A postagem do modulo através do AVA Moodle foi
realizada por meio do programa Flash Player®, para
impedir o download e impressao do material oferecido,
e bloguear a consulta do modulo educativo, durante
a realizagdo do pos-teste. Nesta etapa da coleta, 26

participantes responderam o teste de conhecimento.

Os outros dois participantes, que ndo concluiram a
intervencdo e tampouco responderam ao poés-teste,
foram excluidos da amostra.

O instrumento de coleta de dados foi estruturado
em duas partes. A parte I continha 14 questdes
adaptadas do instrumento utilizado por Miyazaki, Caliri,
Santos (2010), para a populagdo desta pesquisa, que
buscavam identificar as caracteristicas demograficas
e académicas do participante, tais como o tempo de
experiéncia no ensino, a area de atuacdo e estratégias
de busca adotadas para atualizagdo do conhecimento.

A parte II do instrumento de coleta de dados
constituiu-se em um teste de conhecimento, com 30
guestdes sobre a avaliagdo das caracteristicas das
feridas cronicas, categorizadas em cinco dominios de
conhecimento, sendo eles: “etiologia” (seis questdes),
“dimensionamento” (sete questbes), “leito” (oito
guestdes), “borda & pele peri-ferida” (trés questdes)
e “infeccdo” (cinco questdes), e o participante deveria
escolher entre as alternativas “verdadeiro”, “falso” e
“ndo sei”. Estas questdes foram elaboradas com base
nas recomendagdes das diretrizes internacionais da
WOCN®@, e validadas por juizes especialistas e experts
na tematica quanto a clareza, compreensdo, linguagem
utilizada e relevancia da questdo. O instrumento foi
adequado conforme as sugestdes dos validadores.

Os dados demograficos e académicos dos participantes
foram descritos através de distribuicdo de frequéncia
(absoluta e relativa), valores médios e respectivos Desvio
Padrdo (DP), representados por meio de tabelas e graficos.
Para avaliar o desempenho dos participantes antes e apos a
intervencao, foi aplicado o teste Kolmogorov-Smirnov para
verificar a normalidade das variaveis de conhecimento dos
participantes antes e apos a intervencao educativa. Como
os dados passaram por este teste de normalidade, foram
comparados por meio do teste paramétrico t-Student
pareado bicaudal, para comparagdo das médias do nimero
de acertos, de erros e de “ndo sabe” no pré e no pds-teste,
por dominio de conhecimento, e para as correlagées. Para
comparar o numero de acertos no pré e no pos-teste, por
questdo, foi aplicado o teste ndo paramétrico de Wilcoxon
pareado. Foi calculado o indice de correlagdo de Pearson
entre a idade dos participantes e o desempenho nos
pré e pos-teste, bem como o tempo de experiéncia e o
desempenho nos pré e pos-teste.

Para verificar se houve diferenga significativa no

numero de acertos entre os docentes/enfermeiros que
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participavam em eventos relacionados ao tema, estes
trocavam informagGes sobre a tematica, entre os pares
dentro e fora das IES, e buscavam atualizacdo de
conhecimento através da internet, e para aqueles que
afirmaram n&o fazé-lo, foi aplicado o teste t-Student n&do

pareado bicaudal.

Resultados

A média de idade entre os participantes do estudo
foi de 42,3 anos (DP 9,56), e todos eram do sexo
feminino. O tempo médio de experiéncia no ensino era
de 11,16 anos (DP 8,02), sendo que o participante com
menos tempo de experiéncia ndo tinha nem um ano no
ensino e o participante com maior tempo de experiéncia
tinha 31 anos de atuagdo, e ambos eram da IES publica.

A maioria atuava em disciplinas das areas de
enfermagem clinica e/ou administracdo em enfermagem
(88,5%) e grande parte em salde coletiva (42,3%). Para
o ensino da pratica clinica, 61,5% afirmaram atuar na
atencdo hospitalar, 15,4% na atencdo basica e 23,1%,
em ambas as areas. Nestes cenarios, 91,7% referiram
prestar cuidado a pessoa com ferida crénica, no ambito
assistencial, gerencial, ou em ambos. Nenhum dos
participantes tinha especializagcdo na area tematica.

A busca de informagdes sobre feridas crénicas, com
outros profissionais da instituicdo de ensino (65,4%) ou
fora dela (61,5%) e através da internet (73,1%), foram
as principais estratégias referidas pelos participantes,
para atualizarem-se.

Antes da intervengdo educativa, a média de acertos
no pré-teste foi de 55,5%, com pior desempenho
para os dominios “etiologia” e “infeccdo”, com 48,3%
e 47,9% de acertos, respectivamente. O dominio
“dimensionamento” obteve o maior nimero de questdes
assinaladas corretamente (65,3%).

25 (96,1%)

acertaram menos que 70% do teste de conhecimento,

Identificou-se que, participantes
sendo que sete (26,9%), menos da metade, apenas
um (3,8%) acertou até 79,9% das questdes, e nenhum
participante obteve 80% de acertos ou mais.

O desempenho dos participantes melhorou apos a
intervengdo, com média de acertos de 73,4%. Nenhum
deles acertou menos da metade das questes, 10
(38,4%) obtiveram entre 70% e 79,9% de acertos,
nove (34,6%) acertaram acima de 80% das questdes,

e a maior porcentagem de acertos foi de 86,6%.
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Observou-se aumento estatisticamente significante

na porcentagem de acertos, para cada dominio de

conhecimento, individualmente, bem como para o

conhecimento geral, no pés-teste (Figura 1).

100 - i
O pré-teste

90 1 B pos-teste
80 -
70
60 -
50
40 -
30 A
20 A
10 +
0

Porcentagem de acertos

Borda & Pele Infeccdo Geral
periferida

T T
Dimensio- Leito
namento

Etiologia

Dominio
Codificagdo para o p-valor: * para p<0,05, ** para p<0,01 e
*** para p<0,001.

Figura 1 - Proporcdo de acertos nos pré e pos-teste
para cada dominio de conhecimento. Ribeirdo Preto, SP,
Brasil, 2013

O numero de acertos por questdo foi maior apos
a participagdo no curso, para 76,6%. Os dominios
“infeccdo” e “dimensionamento” obtiveram o melhor
desempenho no pds-teste, com aumento significativo no
numero de acertos para a maioria das questdes desses
dominios, de acordo com o teste de Wilcoxon.

Trés questdes do dominio “etiologia”, que tratavam
dos fatores etioldgicos da UPP e da definigdo do estagio
I dessa Ulcera, obtiveram baixo desempenho nos pré e
pos-teste.

O dominio “infeccdo” obteve maior porcentagem
de acertos no pos-teste, para todas as questes,
comparado aos outros dominios (média de acertos no
pos-teste, 82,3%).

Segundo o indice de correlacdo de Pearson, houve
correlacdo negativa para o tempo de experiéncia dos
participantes e o nimero de acertos no pré (r=-0,06845)
e no pos-teste (r=-0,5330), achado estatisticamente
significante no pos-teste (p<0,01), com piora no
desempenho no teste de conhecimento, proporcional ao
aumento do tempo de experiéncia.

Houve melhora estatisticamente significativa no
desempenho dos participantes apos a intervencéo,
tanto para o grupo de participantes que afirmou exercer
atividades associadas as “feridas cronicas”, na pratica de
ensino (p=0,00001), e utilizar-se de alguma estratégia
de busca de informagdes sobre o tema - internet
(p=0,000003), troca de informacOes entre os pares
(p=0,0001), participagdo em eventos cientificos sobre
o tema (p=0,004) -, quanto para o grupo que referiu
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ndo fazé-lo (p=0,001). Para o primeiro grupo, a média
da porcentagem de acertos foi de 57,5% no pré-teste
e 73,1% no pods-teste. No segundo grupo, a média de
porcentagem de acertos foi menor no pré-teste (51,1%),
embora no pos-teste, a média obtida tenha sido idéntica
a do primeiro grupo.

O grupo que referiu ndo adotar estratégias de
atualizagdo de conhecimento, comparado ao grupo que
afirmou fazé-lo, obteve maior incremento no nivel de
conhecimento do pré para o pos-teste, ou seja, o ganho
interno foi maior. A comparacdo entre as diferengas foi
estatisticamente significativa (p=0,048) apenas para
a estratégia “busca de informacbes entre os pares da
mesma IES”.

Discussao

Lacunas de conhecimentos de enfermeiros e
profissionais de enfermagem, frente a avaliagdo e
tratamento de feridas cronicas, sdo relatadas na
literatura nacional e internacional, enfatizando que
apesar da sensibilidade dos profissionais para o tema,
a assisténcia prestada diverge das recomendacdes
pautadas em evidéncias cientificas, com adogdo de
praticas empiricas, o que corrobora os resultados
do presente estudo e aponta para a necessidade de
atualizacdo dos profissionais de salde, por meio da
educagdo permanente(16-18),

No atual trabalho, quanto ao conhecimento acerca
da classificacdo da UPP em “estagio I — hiperemia que
ndao embranquece”, os participantes apresentaram

baixo desempenho antes e apdés a intervencdo
educativa. Observou-se resultado similar em um estudo
experimental conduzido para identificar o conhecimento
de enfermeiros e estudantes de enfermagem quanto
a classificagdo de UPP, em que o estagio I da UPP
foi erroneamente classificado como “eritema que
embranquece” pela maioria dos participantes®?,

Desconhecer a correta definicdo e caracteristicas do
estagio I da UPP implica em intervengdo tardia contra o
agravamento da UPP, embora esse estagio possa indicar
menor severidade sem dano tissular subjacente, e ser
passivel de reversdo®?, O docente necessita direcionar
a pratica de ensino, enfatizando o compromisso do
enfermeiro frente a seguranca do paciente e, para tal,
precisa estar preparado para fornecer conhecimento
atualizado.

Observou-se, também, baixo desempenho no teste
de conhecimento, quanto a etiologia das feridas cronicas.

A literatura ressalta que, restringir a assisténcia a pessoa

com ferida crbnica a terapia topica e deixar de considerar
os fatores etioldgicos, torna o plano terapéutico ineficaz
e dificulta a completa cicatrizagdo da ferida>#.

O curso de atualizacdo “Avaliacdo de feridas
cronicas na assisténcia de enfermagem” conferiu
impacto positivo no desempenho dos participantes, com
aumento significativo de acertos, apds a intervengdo
educativa. Achado similar a outro trabalho®® buscou
identificar o efeito de um curso on-line sobre prevengao
e tratamento de UPPs, disponivel no AVA Moodle, sobre
o conhecimento de enfermeiros de uma UTI, em um
hospital de Fortaleza-CE.

O dominio ‘“infeccdo” obteve diminuicdo
estatisticamente significativa no numero de erros, o
gue aponta para a contribuicdo do mddulo educativo
para a divulgacdo das recomendacbes das diretrizes
internacionais, acerca do manejo da ferida infectada.
A infeccdo é um dos fatores que impede ou retarda a
cicatrizacdo, mais frequentemente. Para direcionar o
tratamento, a bidpsia tissular é considerada padrao-ouro
na distincdo entre contaminagdo, colonizagdo critica e
infeccao4,

Este trabalho encontrou correlagdo negativa entre
o tempo de experiéncia na docéncia e o desempenho
no teste de conhecimento. Resultados semelhantes
foram encontrados em outros trabalhos®?Y, Nas
Ultimas décadas, a producdo de conhecimento e
o desenvolvimento de novas tecnologias para a
assisténcia a pessoa com feridas cronicas apresentou
avanco importante. Esta nova condigdo aponta para
a necessidade de atualizagdo constante, embasada
cientificamente, dos profissionais de enfermagem, seja
na pratica assistencial seja no ensino, ainda que o tempo
de experiéncia seja fator que possa contribuir para o
aperfeicoamento das praticas e saberes(¢19:

Contudo, a experiéncia na docéncia deveria
favorecer o aperfeicoamento da pratica no ensino,
visto que oportuniza tanto o processo de apreensdo do
conhecimento, como o desenvolvimento de habilidades
didaticast9,

Esse estudo permitiu inferir que a busca de
informacgdes sobre “feridas cronicas”, por meio de outras
estratégias, estava associada ao melhor desempenho
dos participantes no teste de conhecimento, antes
da intervencdo educativa. Trabalhos nacionais e
internacionais sdo concernentes aos achados da atual
pesquisa, de que a busca por atualizagdo é essencial
para a manutencdo do conhecimento, seja através
da atualizagdo, por meio de conhecimento cientifico

disponivel nos meios de difusdo do conhecimento, com
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leitura de artigos cientificos, utilizacdo da internet e/ou
biblioteca, participacdo em eventos cientificos, quanto
através da qualificacdo profissional especializada(®2?),

Partindo do pressuposto de que atualizar-se é
fundamental e, que o docente dos cursos de graduacgao
em enfermagem tem responsabilidade na formagao
de futuros profissionais, é primordial considerar como
problema as lacunas na formacao do professor, para que
gere reflexdes e suscite em iniciativas para corrigi-las®”.

A postura do docente de enfermagem necessita
estar alinhada as politicas publicas de saude, que
demandam profissionais criticos, reflexivos, ativos
e comprometidos com a qualidade da assisténcia
prestada. Para tal, a pratica do ensino superior busca
constantemente o desenvolvimento do conhecimento
critico e cientifico, refletindo sobre a contribuicdo desse
conhecimento na construgdo da sociedade®.

A literatura tem apontado para a intensificagao da
carga de trabalho dos docentes de ensino superior, que
excedem a jornada de trabalho, estendendo-a para o
ambiente doméstico, com exigéncias pelo cumprimento
de metas de produtividade, o que tem acarretado em
sobrecarga de trabalho, insatisfacdo e adoecimentos®3.
Estas condigGes podem comprometer a participacdo dos
docentes em atividades de atualizagdo do conhecimento
que demandem tempo.

Nessa perspectiva, a educacdo a distancia
configura-se como uma estratégia de atualizagdo do
conhecimento que oportuniza o tempo, pela flexibilidade
que confere as pessoas, de escolherem o momento
e o local de acesso. A arquitetura dindmica do AVA
oportuniza o rapido acesso as novas informagdes, o que
colabora para que ndo se tornem ultrapassadas. Além
disso, o ambiente virtual permite compilar quantidades
massivas de informagdes, e fornece acesso a diversos
documentos cientificosV.

Ndo obstante, é importante considerar que a
educacdo permanente é necessaria, embora possa
ser insuficiente para provocar mudangas na pratica.
A literatura aponta que, tanto adquirir conhecimento
cientifico, quanto outros fatores, como o contexto
favoravel a consolidacdo da PBE e a percepcdo do
profissional frente a importancia de adotar evidéncias
cientificas para qualificar a assisténcia, pode influir na

decisdo de abolir o uso de praticas infundadas7:24).,

Conclusao

O conhecimento alicercado nas melhores

evidéncias cientificas para a assisténcia de enfermagem

as pessoas com feridas cronicas deve nortear o ensino
da tematica na formagdo do estudante de enfermagem,
e desencorajar a reprodugdo de praticas infundadas,
arraigadas somente a tradicdo profissional.

Esse resultado reitera que o conhecimento sobre
a avaliagdo de feridas cronicas deve ser contemplado
por todo docente de enfermagem, como saber essencial,
j@ que este se depara com o desafio de conduzir a
aprendizagem para o cuidado as pessoas com tal
complicacdo, nos diversos contextos de atengdo a saude.

Apés a intervencdo educativa houve melhora
significativa no desempenho geral dos participantes, e
para cada um dos dominios de conhecimento testados.
Isso denota que a participagdo no curso virtual de
atualizacdo, sobre a avaliagdo de feridas cronicas para
a assisténcia de enfermagem, oferecido através do AVA
Moodle, concedeu impacto positivo no conhecimento dos
docentes de enfermagem e enfermeiros vinculados ao
ensino superior. Tendo em vista que o referido curso foi
desenvolvido com base nas recomendacdes divulgadas
pelas diretrizes da Wound, Ostomy and Continence Nurses
Society, reputa-se sua utilidade na difusdo de evidéncias
cientificas, para a avaliacdo das feridas cronicas.

Diante da importancia da compreensdo do processo
de desenvolvimento das lesGes, para a assisténcia da
pessoa com feridas cronicas, e do baixo desempenho
dos participantes no teste de conhecimento quanto a
etiologia das Ulceras, acredita-se que o conhecimento
acerca da etiologia e fisiopatologia das feridas cronicas,
que foi disponibilizado como material de apoio, porém
como leitura facultativa, deva compor a unidade como
leitura obrigatéria para embasar os conhecimentos
acerca da avaliagao das feridas.

Os resultados ainda permitem inferir que educagao
a distdncia pode ser uma estratégia efetiva para
atualizagdo do conhecimento de docentes de diversas
areas do ensino e contextos de cuidado, ja que todos
foram favorecidos com a intervencao.

Esse estudo suscita reflexdes acerca do impacto
da atuacdo do docente, que busca por conhecimento
atualizado, embasado nas melhores evidéncias
cientificas, na formagdo dos novos enfermeiros e, por
conseguinte, na qualidade da assisténcia prestada a
pessoa com ferida croénica.

Os esforcos para aprimorar a pratica do ensino na
graduacdo de enfermagem, quanto a avaliacdo de feridas
cronicas, ndo se encerram na divulgacdo das melhores
evidéncias cientificas, mas lancam o desafio da busca
em conhecer outras estratégias, como utilizacdo de AVA,
para a transferéncia de conhecimentos.
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