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RESUMO

Introdugdo: A educacdo em saude é reconhecida como instrumento essencial para o empoderamento e a autonomia
do paciente, especialmente no contexto da reabilitacdo funcional. Objetivo: Analisar a atuacdo dos enfermeiros nas
praticas de educagdo em saude desenvolvidas em um centro de reabilitacdo, buscando compreender as tematicas
trabalhadas, os desafios enfrentados e as estratégias pedagodgicas utilizadas, a luz da teoria e das diretrizes que orientam
a enfermagem reabilitadora no Brasil. Método: Estudo qualitativo, transversal e descritivo-analitico, realizado com 24
enfermeiros de um centro de reabilitacdo de Goidnia. Os dados foram obtidos por meio de questionario
sociodemografico e entrevistas semiestruturadas, analisadas segundo a técnica de Anélise de Conteddo de Bardin.
Resultados: As categorias emergentes destacaram a compreensdo ampliada de educagdo em salde como processo de
ensino-aprendizagem continuo, predominio de temas técnicos (cuidados com pele, reeducacéo vesical e intestinal);
dificuldades para abordar sexualidade, desafios associados a adesdo dos pacientes e a formagdo pedagdgica dos
profissionais. As estratégias mais utilizadas foram orientacdes verbais e praticas educativas a beira leito. Conclusdao: O
estudo evidenciou que a atuagdo do enfermeiro na educacdo em saude é fundamental para promover autonomia e
reintegracdo de pacientes em reabilitacdo, marcada por praticas empaticas e adaptadas.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem em reabilitagdo; Educacdo em salde; Autocuidado; Educacdo do paciente;
Enfermagem.

ABSTRACT

Introduction: Health education is recognized as an essential tool for patient empowerment and autonomy, especially
in the context of functional rehabilitation. Objective: To analyze the role of nurses in health education practices
developed in a rehabilitation center, seeking to understand the topics addressed, the challenges faced, and the
pedagogical strategies used, in light of the theory and guidelines that orient rehabilitation nursing in Brazil. Method: A
qualitative, cross-sectional, descriptive-analytical study conducted with 24 nurses from a rehabilitation center in Goiania.
Data were collected through a sociodemographic questionnaire and semi-structured interviews and analyzed using
Bardin's Content Analysis technique. Results: The emerging categories highlighted a broadened understanding of
health education as a continuous teaching-learning process; a predominance of technical topics (skin care, bladder and
bowel reeducation); difficulties in addressing sexuality; challenges related to patient adherence and to the professionals’
pedagogical training. The most commonly used strategies were verbal guidance and bedside educational practices.
Conclusion: The study showed that nurses’ involvement in health education is fundamental to promoting autonomy
and reintegration of patients undergoing rehabilitation, characterized by empathetic and adapted practices.

KEYWORDS: Rehabilitation nursing; Health education; Self-care; Patient education; Nursing.
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INTRODUCAO

O Ministério da Saude’ define a educacdo em salde como um processo amplo, continuo e dindmico, fundamentado em
métodos pedagdgicos que promovem a troca de saberes entre profissionais de salde, gestores e a comunidade. Para Fontana
e Flores?, trata-se de uma ferramenta essencial para o desenvolvimento da autonomia e da consciéncia critica, permitindo que
o individuo participe ativamente de seu processo de salde e cuidado.

Historicamente, a educacdo em sadde no Brasil originou-se no século XIX, quando as a¢des eram voltadas majoritariamente a
elite. Apenas na segunda metade desse século, com a influéncia de ideologias europeias e a necessidade de controle de
doencas, tais praticas comecaram a alcangar toda a populagéo3.

No inicio do século XX, campanhas sanitaristas lideradas por Oswaldo Cruz e Carlos Chagas consolidaram o modelo de salde
publica e incorporaram a dimensdo educativa como estratégia de prevengdo?>.

Com a fundacgdo da Escola de Enfermagem Anna Nery em 1922, que seguiu os padrdes da American Nurses Association (ANA),
o enfermeiro passou a ocupar papel de destaque como agente de educagdo em salde, contribuindo para a formacao técnica,
cientifica e pedagdgica da profissdo®. Desde entdo, a enfermagem vem assumindo protagonismo nesse campo, fortalecendo a
promogcao da salde, o autocuidado e a reabilitacdo dos pacientes*®.

Nessa perspectiva, amplia-se o papel do enfermeiro como mediador entre o conhecimento cientifico e as necessidades reais
do paciente, destacando a relevancia da comunicagido empatica, da escuta ativa e da humanizacdo no cuidado”®.

No contexto hospitalar, especialmente nos centros de reabilitacdo, a educacdo em salde assume papel estratégico, pois
promove a reconstrugdo da autonomia, o autocuidado e a readaptacdo a vida cotidiana®'2. O enfermeiro, pela sua atuagdo
direta e continua junto aos pacientes e familiares, torna-se mediador entre o conhecimento cientifico e as necessidades praticas
do processo reabilitador®'°. Essa atuagdo requer ndo apenas competéncia técnica, mas também habilidades comunicativas,
sensibilidade e empatia, refor¢ando o carater humanizado e transformador da enfermagem™.

De acordo com a Resolu¢do COFEN n° 728/2023, o enfermeiro reabilitador é responsavel por planejar, executar e avaliar agdes
educativas voltadas a recuperacdo da funcionalidade e a promocgdo da qualidade de vida''. Essa normativa reconhece a
educacdo em saude como uma pratica essencial da enfermagem de reabilitacdo, especialmente no atendimento de pessoas
com lesdo medular (LM) e lesdo encefélica adquirida (LEA), nas quais o ensino sistematizado de cuidados é determinante para
a autonomia e a prevencdo de complicagbes a longo prazo®>.

Considerando a relevancia da atuacdo educativa no contexto reabilitador, este estudo tem como objetivo analisar a atuagéo
dos enfermeiros nas praticas de educagdo em saude desenvolvidas em um centro de reabilitacdo, buscando compreender as
temaéticas trabalhadas, os desafios enfrentados e as estratégias pedagdgicas utilizadas, a luz da teoria e das diretrizes que
orientam a enfermagem reabilitadora no Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, de carater descritivo-analitico e corte transversal. A abordagem qualitativa
foi adotada por possibilitar a compreensao das percep¢des, experiéncias e praticas dos enfermeiros relacionadas a educacdo
em saude no contexto da reabilitacdo. O carater descritivo-analitico esteve relacionado a descricdo e interpretacdo das
experiéncias relatadas pelos participantes, enquanto o corte transversal correspondeu a producdo dos dados em um periodo
delimitado, sem acompanhamento longitudinal dos participantes.

O estudo foi desenvolvido em um Centro Especializado em Reabilitacdo (CER), especificamente na internacdo para reabilitacdo
de pacientes com sequelas neuroldgicas, com duracdo aproximada de 28 dias, na cidade de Goiania.

A populagdo do estudo foi constituida por profissionais de enfermagem vinculados a unidade de reabilitagdo e integrantes da
escala de trabalho durante o periodo de realizacdo da pesquisa. Inicialmente, foram identificados 55 profissionais
potencialmente elegiveis para participagdo. Foram considerados como critérios de inclusdo: possuir formagdo em nivel superior
em enfermagem; apresentar contrato de trabalho vigente hd mais de trés meses, sob regime celetista; possuir experiéncia na
assisténcia a pacientes internados na unidade de reabilitacdo intensiva; apresentar disponibilidade para participar de entrevista
gravada; e manifestar concordancia voluntaria em participar da pesquisa, mediante assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) e do Termo de Autorizacdo para Uso de Imagem e Depoimento Oral.

Foram excluidos 4 profissionais que se encontravam em periodo de férias, 3 que recusaram a participagdo, 13 profissionais
vinculados ao plantdo noturno e 11 que ndo atendiam aos requisitos minimos estabelecidos para participacdo. Apds a aplicagdo
dos critérios de elegibilidade e exclusdo, a amostra final foi composta por 24 profissionais de enfermagem.
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A selecdo dos participantes foi realizada a partir dos critérios de elegibilidade previamente estabelecidos e da disponibilidade
dos profissionais para participacdo na etapa de coleta de dados. A definicdo do nimero final de participantes considerou a
suficiéncia das informagdes obtidas para responder aos objetivos do estudo e subsidiar a analise qualitativa dos dados. O
processo de encerramento da coleta foi determinado a partir da avaliagdo do contelddo produzido nas entrevistas,
considerando a ocorréncia de informagdes recorrentes e a auséncia de novos elementos relevantes para as categorias analiticas
em construgao.

A coleta de dados ocorreu em agosto de 2025, com o objetivo de identificar os temas relacionados a educagdo em saude na
internacdo de reabilitagdo intensiva abordados pelos enfermeiros, as lacunas existentes e as estratégias de comunicacdo
adotadas.

Foram utilizados dois instrumentos de pesquisa: um questionario sociodemografico e um roteiro de entrevista semiestruturada.
O questionario sociodemografico foi disponibilizado aos participantes por meio de link de acesso a plataforma Google Forms,
com acesso restrito por senha, e contemplou varidveis relacionadas a idade, identidade de género, cidade de residéncia,
formacao, experiéncia profissional, vinculo empregaticio e cargo exercido. O roteiro de entrevista semiestruturada foi utilizado
presencialmente e em formato impresso, contemplando questdes relacionadas a compreensdo da educacdo em saude, a
atuacdo da enfermagem no processo de reabilitagdo, as tematicas abordadas, aos temas considerados relevantes e pouco
abordados, aos desafios enfrentados e as estratégias e recursos de comunicagdo utilizados pelos enfermeiros. As entrevistas
foram realizadas identificadas sequencialmente (P1, P2, P3..), transcritas integralmente, posteriormente transcritas
integralmente e registradas em didrio de campo para inclusdo de observacdes complementares. Para preservacdo do
anonimato, os participantes foram identificados pela letra “P", seguida de numeragdo correspondente a ordem das entrevistas.

Os dados provenientes das entrevistas semiestruturadas foram submetidos a Analise de Conteido proposta por Bardin'®,
organizada em trés podlos cronoldgicos: pré-andlise; exploracdo do material; e tratamento dos resultados, inferéncia e
interpretacdo. Na pré-andlise, foi realizada a organizagdo do corpus, com leitura flutuante e definicdo do material a ser
analisado, considerando sua pertinéncia em relagdo ao objetivo do estudo. Na etapa de exploracdo do material, as entrevistas
transcritas integralmente foram submetidas a codificacdo, mediante identificacdo de unidades de registro relacionadas ao
objeto investigado, seguida do agrupamento dos cédigos por aproximacdo tematica. Posteriormente, os cddigos foram
organizados em categorias tematicas, considerando a convergéncia dos conteldos, a recorréncia das informagdes e sua relacdo
com as questdes de pesquisa. Na etapa de tratamento dos resultados, os conteldos categorizados foram interpretados a luz
do referencial tedrico e da literatura relacionada a educacdo em salde e a enfermagem em reabilitacdo, buscando identificar
aproximacgdes, particularidades e lacunas presentes nas narrativas dos participantes. O software webQDA foi utilizado como
recurso auxiliar para organizacdo dos codigos e categorias, ndo substituindo as etapas interpretativas realizadas pelos
pesquisadores.

O estudo seguiu todos os procedimentos éticos previstos nas Resolu¢des CNS n° 466/12 e 510/16, como também a Lei n°
14.874, de 13 de junho de 2024, sendo aprovado pela Comissdo de Avaliacdo, Pesquisa e Treinamento (CAPT) e pelo Comité
de Etica em Pesquisa (CEP) sob parecer n° 7.706.816.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi composta por 24 enfermeiros atuantes em um hospital de reabilitacdo, predominantemente do sexo feminino.
Observou-se concentracdo de participantes nas faixas etarias entre 25 e 44 anos, com predominancia de residentes em Goiania.
A maioria possuia formacdo em pds-graduacdo lato sensu, ndo sendo especifica em reabilitacdo ou do tipo residéncia
multiprofissional, relatando terem adquirido o conhecimento principalmente por meio da pratica profissional. A Tabela 1
apresenta os dados sociodemografico dos enfermeiros:

Tabela 1. Perfil sociodemograficos dos enfermeiros (n = 24)

1. Idade

Faixa etaria n %

25 a 34 anos 10 41,7%
35 a 44 anos 10 41,7%
45 a 54 anos 3 12,5%
55 a 64 anos 1 4.2%
Total 24 100,0%
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2. Identidade de género
Género

Feminino

Masculino

Total

3. Cidade de residéncia
Cidade

Goiania

Trindade

Aparecida de Goiania
Terezopolis de Goias
Senador Canedo

Total

4. Possui especializagcoes?

Resposta

Sim, pds-graduacéao (lato sensu)
Sim, mestrado (stricto sensu)

Sim, doutorado (stricto sensu)

Nao

Total

5. Possui formacao especifica em reabilitacao?

Resposta

N&o, aprendi na pratica

Sim, cursos livres / capacitagcdo

Sim, especializagdo na éarea

Total

6. Esta é sua primeira experiéncia profissional?

Resposta
N&o
Sim

Total

7. Tempo de atuacao no hospital de reabilitacao

Faixa

20

24

24

24

19

24

18

24

A
3
A

RTIGO ORIGINAL

%
83,3%
16,7%
100,0%

%
79,1%
8,3%
4,2%
4,2%
4,2%
100,0%

%
91,6%
0%

0%
8,3%
100,0%

%
79,2%
12,5%
8,3%
100,0%

%
75,0%
25,0%
100,0%

%
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Menos de 1 ano 3 12,5%
1-5anos 19 79,2%
6 — 10 anos 2 8,3%
11-20 anos 0 0%
Mais de 20 anos 0 0%
Total 24 100,0%

8. Anos de atuacdo na area de enfermagem

Faixa n %

1 a5 anos 12 50,0%
6 a 10 anos 6 25,0%
11 a 15 anos 4 16,7%
16 a 20 anos 1 4,2%
Mais de 20 anos 1 4.2%
Total 24 100,0%

9. Possui outro vinculo empregaticio?

Resposta n %

Néo 16 66,7%
Sim 8 33,3%
Total 24 100,0%

10. Cargo exercido na instituicao

Cargo n %
Enfermeiro(a) Assistencial 20 83,3%
Enfermeiro(a) Diarista 3 12,5%
Enfermeiro(a) Referéncia 1 12,5%
Enfermeiro(a) Supervisor/Coordenador 0 0%
Total 24 100,0%

Fonte: Autoria propria

A anélise de conteludo das entrevistas com enfermeiros atuantes na internacdo de reabilitacdo permitiu compreender a
complexidade do papel educativo da enfermagem nesse contexto. As falas revelam que a educacdo em salde é percebida
como um eixo essencial do cuidado, embora ainda enfrente desafios relacionados a estrutura institucional, a formacao
pedagdgica e a abordagem de tematica sensivel. A partir da leitura e categorizacdo das narrativas, emergiram seis categorias
principais, descritas no Quadro 1, que estruturam a compreensao e a pratica da educacdo em salde na reabilitagdo.

Quadro 1. Categoria Tematica baseada na Atuacdo do Enfermeiro em Educacdo em Saude na Reabilitacdo

Codigos Frequéncia Categoria Tematica

Educagdo em saude como processo de ensino- 24 Compreensdo do conceito de

aprendizagem. Educacdo em Saude

Atuacdo continua durante o processo de 23 Momento da atuacdo da

reabilitacao enfermagem na educacdo em
salde
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Temas clinicos recorrentes (cuidados vesicais, 24 Tematicas abordadas na
intestinais e com a pele) reabilitacdo
Sexualidade. Falta de preparo profissional para 18 Tema relevante pouco abordado

temas complexos.

Resisténcia de pacientes e acompanhantes. 22 Desafios enfrentados na execugéo
Dificuldade de adesdo e aceitagdo da condicdo. da educagdo em saude
Orientacbes verbais e didlogo direto. Educagao 24 Estratégias e  metodologias
beira leito. Linguagem acessivel e contextualizada adotadas pelos enfermeiros

ao paciente.

Fonte: Autoria propria
Compreensao do conceito de Educacao em Saude

Os enfermeiros compreendem a educacdo em salde como um processo continuo de ensino e aprendizagem, voltado a
promocado da autonomia e ao empoderamento do paciente e do cuidador. As falas indicam uma visdo ampliada, que integra
prevencado, autocuidado e reabilitagdo:

“Educagdo em saude é o processo, de ensinar,..., tanto o paciente, quanto o acompanhante sobre os processo de cuidado de acordo
com, com o diagnéstico...” (P1)

"A educacdo em saude, ela, estd hoje inserida, né, ndo tem como hoje falar em satde sem educagdo, principalmente no ambito,
da reabilitacdo, porque, por mais que a gente, fala: ah, ndo sou professor, néGo sou da drea da educacdo, mas assim, td inserido
ali, né...” (P8)

As falas evidenciaram que os enfermeiros reconhecem a dimensao educativa como elemento essencial para a recuperacdo e a
reintegracdo social. Entre os aspectos positivos, destaca-se a valorizagdo do vinculo com o paciente e o cuidador, além do
entendimento de que a educagdo favorece a autonomia e a continuidade do cuidado apés a alta’™.

Entretanto, parte dos enfermeiros associa a educacdo apenas a transmissdo de informacgdes técnicas, indicando uma
compreensdo restrita e operacional do conceito. Essa limitagdo reflete a caréncia de formacdo pedagdgica sistematizada, o que
impacta a construcdo de uma pratica educativa mais critica e emancipadora, conforme mencionado pelos P9 e P11:

“Educacdo em salde, é, as atividades que a gente realiza, junto ao paciente, todo o ensinamento, todo cuidado, tudo.” (P9)
“..qualquer orientacdo, pro bem-estar, né, pra garantir, melhorar, a recuperar a saude.” (P11)

Os achados também revelam uma tens&o entre duas formas de compreender a educacdo em salde no contexto da reabilitagdo.
De um lado, os participantes reconhecem a educacdo como processo continuo, relacionado a autonomia, ao empoderamento
e a participacdo do paciente e do cuidador; de outro, algumas falas aproximam a pratica educativa da transmissdo de
informacdes e orientacdes necessarias a realizacdo do cuidado. Essa diferenga é relevante porque demonstra que a presenca
da educacdo na rotina assistencial ndo significa, necessariamente, que ela seja desenvolvida sob uma perspectiva dialdgica e
participativa. Nesse sentido, a educagdo em salde pode assumir diferentes sentidos na pratica profissional, desde uma
abordagem predominantemente informativa até uma perspectiva que considera os conhecimentos prévios, as experiéncias e
as necessidades concretas dos sujeitos.

Essa distincdo dialoga com Fontana e Flores?, que compreendem a educacdo em salde como uma pratica emancipatéria
baseada na troca de saberes, e com Nogueira et al'?, ao discutirem a diversidade de concepcdes e abordagens teéricas
presentes no campo da educagdo em salde. Assim, os resultados deste estudo sugerem que a atuacdo educativa dos
enfermeiros apresenta elementos de uma perspectiva ampliada, mas ainda convive com praticas de carater mais transmissivo.
Essa coexisténcia pode ser compreendida como um desafio para a consolidagdo de praticas educativas que ultrapassem a
simples orientacdo de procedimentos e favorecam efetivamente a participacdo do paciente no processo de reabilitacdo.

Momento da atuacdo da enfermagem na educa¢dao em satde

Os enfermeiros destacaram que a educacdo em salde ocorre em todos os momentos da internacdo, desde a admissao até o
preparo para a alta hospitalar, sendo incorporada a rotina assistencial. A atuacdo educativa é percebida como constante,
dindmica e adaptavel as necessidades do paciente e do cuidador, conforme descrito nesses trechos:
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“Em todos os momentos, tanto na admissao de pacientes, quanto, durante a internacdo e pos internacdo também, porque, essas
saude continuada como gente falou mesmo o perfil dos nossos pacientes eles precisam ser abordados...” (P5)

“Em todos os momentos a enfermagem ta presente, né?! Tanto na questdo da reabilitacéo, da satde, né, da vida do paciente, do
convivio familiar do paciente. Entéo eu creio que a enfermagem, ela é presente em todos os momentos da vida do paciente.” (P6)

Entre os aspectos positivos, observa-se o compromisso dos enfermeiros em inserir a educagdo no cotidiano do cuidado,
tornando-a parte integrante da assisténcia multiprofissional. Essa visdo amplia a compreensdo de que a reabilitagdo ndo se
limita ao tratamento fisico, mas envolve o aprendizado de novas habilidades e a construgdo da autonomia™°.

A ocorréncia das a¢des educativas em diferentes momentos da internagdo evidencia que, para os participantes, educar nao
constitui uma atividade isolada ou restrita a determinados procedimentos, mas uma dimensdo incorporada ao cuidado
cotidiano. Essa caracteristica é particularmente relevante no contexto da reabilitagdo, no qual o paciente necessita ndo apenas
receber informacgdes sobre sua condicdo clinica, mas desenvolver conhecimentos e habilidades que possam ser incorporados
progressivamente a vida diaria. Dessa forma, a educacdo realizada desde a admissdo até o preparo para a alta pode contribuir
para a continuidade do cuidado e para a transferéncia gradual de responsabilidades ao paciente e ao cuidador.

Esse achado aproxima-se da perspectiva apresentada por Lima et al®, ao relacionarem os cuidados de enfermagem de
reabilitacdo & recuperacdo da independéncia funcional, e por Pereira et al'* ao discutirem a experiéncia de pessoas em
reabilitacdo e sua relagdo com os cuidados de enfermagem. Nessa perspectiva, a presenca continua do enfermeiro favorece
oportunidades sucessivas de orientacdo, demonstracdo, avaliagdo da compreensdo e retomada de conteddos conforme as
necessidades apresentadas durante a internagdo. Portanto, a continuidade da educagdo em saude identificada nas falas dos
participantes parece constituir um componente do proprio processo reabilitador, especialmente quando direcionada a
preparacdo do paciente e da familia para o cuidado fora do ambiente institucional.

Tematicas abordadas na reabilitacao

As falas dos enfermeiros revelaram que as principais tematicas abordadas na internacdo para reabilitacdo envolvem cuidados
com a pele, reeducagdo vesical e intestinal, alimentagdo, prevencdo de trombose venosa profunda, disreflexia autonémica e
hipotensdo postural. Conforme apresentado:

“Nés temos um cronograma de aulas a ser abordadas, né, com esses pacientes e a gente comeca ali, desde cuidados com a pele,
é, reeducacdo vesical, reeducacdo intestinal, sexualidade, e, é, acredito que seja esses 4 mesmo.” (P19)

“..Entdo em lesGo medular eu abordo temas como disreflexia autonémica, hipotensdo postural, cuidados com a pele pra evita,
evitar,..., lesd@o por pressdo. Jd nos pacientes acometido por AVC eu trabalho as vezes mais, é, questdo da reeducacédo intestinal,
né...” (P3)

A predomindncia de conteldos relacionados ao manejo clinico e as complicagdes da condicdo neuroldgica deve ser
interpretada considerando as demandas concretas do processo de reabilitacdo. Orientacdes sobre integridade da pele,
funcionamento vesical e intestinal, disreflexia autonémica e hipotensdo postural possuem relagdo direta com a prevencdo de
complicacdes e com o desenvolvimento de habilidades necessarias ao autocuidado. Nesse sentido, a presenca expressiva
desses conteldos ndo representa, isoladamente, uma limitacdo da pratica educativa, mas demonstra a importancia do
conhecimento técnico do enfermeiro para a seguranca e a independéncia do paciente.

Entretanto, os resultados também indicam que a educagdo pode permanecer predominantemente concentrada no manejo da
condicdo clinica quando comparada a dimensbes subjetivas, sociais e relacionais da experiéncia de reabilitacdo. Essa
caracteristica merece atencdo porque o processo reabilitador envolve modificagdes que ultrapassam a dimensao fisioldgica e
exigem que o individuo desenvolva novas formas de realizar atividades cotidianas, relacionar-se com familiares e reorganizar
sua vida apds a ocorréncia da condicio incapacitante. Lima et al® relacionam a enfermagem de reabilitacdo & recuperacio da
independéncia funcional, enquanto Nogueira et al."® discutem que a educacdo em salde envolve diferentes concepcdes e
abordagens, ndo se restringindo a transmissao de informacgdes. Assim, os achados sugerem a necessidade de equilibrio entre
a educacdo voltada ao manejo técnico e aquela direcionada a autonomia, a tomada de decisdes e a participagdo ativa do
sujeito.

Essa perspectiva também pode ser observada no estudo de Albuquerque et al'®, que aborda a validacdo de tecnologia
educativa de enfermagem para a reabilitacdo do intestino neurogénico. A utilizagdo de recursos estruturados demonstra que
conteudos técnicos podem ser transformados em estratégias educativas organizadas e direcionadas as necessidades especificas
do paciente. Dessa forma, o desafio identificado neste estudo ndo parece estar na abordagem dos conteldos clinicos em si,
mas na necessidade de articula-los a estratégias educativas que considerem o sujeito em sua integralidade e favorecam a
apropriagdo do conhecimento para além do periodo de internacao.
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Tema relevante pouco abordado

As entrevistas evidenciaram lacunas importantes em temas que envolvem aspectos subjetivos da reabilitacdo, especialmente a
sexualidade, conforme descrito pelos enfermeiros:

“Sexualidade, que é extremamente importante pro paciente saber daqui, tirar suas duvidas e é um tema que é pouco discutido,
pelo, pela equipe.” (P1)

“..minha colega da reabilita¢do falou sobre sexualidade, é uma coisa que, ndo, é... eu mesmo ndo falaria sobre sexualidade, que
eu teria uma 'vergonhazinha” de comentar né sobre, ainda tem esse receio né, também de falar sobre...” (P4)

“Eu acredito que seja na parte da sexualidade, porque é um tema assim, muito delicado, que alguns pacientes eles nédo, néo téo
ciente, né?! Da sequela. Porque eles acreditam, até mesmo que, como estd na reabilitacdo, que vai voltar a funcionar, tudo normal,
como antes do acidente. Acredito eu também que falta de preparo meu, pra, pra poder abordar, a gente tem que saber um, um,
aprofundar um pouco mais do conhecimento pra poder esclarecer as duvidas do paciente...” (P10)

Os enfermeiros reconhecem que esses assuntos sdo fundamentais para o bem-estar e a aceitagdo da nova condicao fisica,
porém admitem dificuldades em aborda-los com naturalidade, seja por constrangimento pessoal, falta de preparo técnico, seja
pela auséncia de espacos institucionais que favorecam essas discussdes’. O reconhecimento dessas lacunas demonstra
sensibilidade e autocritica profissional, na medida em que evidencia disposicdo para repensar e ampliar o papel educativo do
enfermeiro™1>,

Enquanto isso, uma das enfermeiras descreve:

“Assim, acaba que, a gente aborda, né, na residéncia a gente trabalha muito com sexualidade, na lesGo medular e também, né,
nas doencas neuroldgicas. Mas a gente vé que ndo é um tema muito abordado. Entéo, por a gente trabalhar com a residéncia,
tem a necessidade de trabalhar todos esses temas, acaba que a gente, né, trabalha os temas, é, que estd dentro do PTS, né, desses
pacientes quando internados na reabilitacéo...”(P24)

De acordo com Laranjeira, Juca e Gontijo '/, a omiss3o desses temas reflete a influéncia de tabus e de uma formagao tecnicista
gue dissocia o corpo biolégico do sujeito integral.

A sexualidade constitui uma dimensdo particularmente relevante no processo de reabilitacdo, sobretudo porque as alteracdes
decorrentes das condi¢des neuroldgicas podem repercutir ndo apenas sobre fungdes corporais, mas também sobre identidade,
relacionamentos, autoestima e expectativas relacionadas a vida apods a alta. Nesse sentido, o fato de os participantes
reconhecerem a importancia da tematica, mas relatarem dificuldades para aborda-la, revela uma dissociacdo entre o
reconhecimento de sua relevancia e sua incorporacao efetiva as praticas educativas.

Os relatos dos participantes também permitem identificar que a dificuldade de abordar a sexualidade ndo esta relacionada
exclusivamente a auséncia de interesse pelo tema. O constrangimento, a percepcdo de que se trata de um assunto delicado e
a prépria inseguranca quanto ao conhecimento necessario para responder as duvidas dos pacientes aparecem como barreiras
a sua abordagem. Essa percepcio é particularmente significativa quando analisada em conjunto com Gomes et al'®, que
investigaram fatores relacionados a sexualidade de pessoas com lesdo medular, reforcando que essa dimensdo integra as
necessidades vivenciadas por essa populacdo. Assim, a pouca frequéncia da abordagem identificada neste estudo pode
representar uma lacuna na integralidade da educacdo em salde oferecida durante a reabilitacdo.

Pereira et al', ao investigarem a experiéncia de pessoas com lesdo medular em reabilitacdo e os cuidados de enfermagem,
também contribuem para compreender que as necessidades do paciente ndo se restringem aos aspectos fisioldégicos do
processo de recuperagdo. A partir desse didlogo, os achados do presente estudo sugerem que a educacdo em salde precisa
contemplar temas que acompanham a reconstrucdo da vida cotidiana apds a condicdo neuroldgica, incluindo aqueles
relacionados a intimidade, aos relacionamentos e a sexualidade.

Outro aspecto evidenciado nas entrevistas é a relacdo entre a dificuldade de abordar sexualidade e o preparo profissional. A
fala de P10 demonstra que o proprio profissional reconhece a necessidade de ampliar seu conhecimento antes de conduzir a
discussdo com o paciente. Esse achado permite interpretar a lacuna ndo apenas como uma dificuldade individual, mas também
como uma questdo relacionada a formacao e a organizagdo do trabalho. Nesse sentido, a educacdo permanente pode constituir
uma estratégia para ampliar conhecimentos e habilidades comunicacionais, favorecendo que os enfermeiros abordem a
sexualidade de maneira ética, acolhedora e compativel com as necessidades de cada paciente.

Dessa forma, a sexualidade emerge neste estudo ndo simplesmente como um contetido pouco abordado, mas como um
marcador das dificuldades de constru¢do de uma pratica educativa integral. Enquanto os conteldos relacionados ao
funcionamento corporal sdo incorporados a rotina de ensino, temas associados a subjetividade e a vida relacional parecem
encontrar maiores barreiras. Essa diferenca reforca a necessidade de compreender a educacdo em saude na reabilitagdo como
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uma pratica que articula competéncia técnica, comunicagdo, escuta e reconhecimento das multiplas dimensées da vida do
paciente.

Desafios enfrentados na execucao da educacao em saude

Nessa categoria, os enfermeiros relataram diversos desafios no desenvolvimento das praticas educativas, especialmente
relacionados a resisténcia de pacientes e cuidadores, associada a falta de engajamento e ao enfrentamento emocional da nova
condigdo de saude, conforme citado nos trechos:

“..Entédo, as vezes a pessoa que estd aqui, ¢, €, ela, ndo tem interesse em aprender.” (P1)

“E um desafio, assim, que eles quando entram aqui na reabilitacdo, eles vém assim, com aquela ideia de que eles véo sair andando,
né, que eles vdo sair, ter uma vida igual como ela era antes do acidente, né...” (P6)

“E porque a familia, familia, sempre tem dificuldade. Familia acha que sabe tudo, e ds vezes a gente, gente, vai orientar, eles jd
védo falando, néo, mas é assim, assim, ndo entende que a orientacéo, a orientagdo é nossa...” (P7)

Na percepgao dos participantes, a adesdo as praticas educativas é influenciada pelas expectativas dos pacientes e familiares
em relacdo ao processo de recuperagao, pela dificuldade de aceitacdo da nova condicdo de saude e pelo envolvimento dos
acompanhantes no cuidado. Esses elementos demonstram que o processo educativo ndo ocorre de maneira isolada, pois esta
inserido em uma experiéncia marcada por mudancas funcionais, emocionais e familiares. Assim, a participacdo do paciente nas
atividades educativas precisa ser compreendida em relagcdo ao contexto no qual ele esta vivenciando a reabilitacdo.

Nesse sentido, Costa et al.” destacam a importancia de uma abordagem educativa baseada na mediacdo do conhecimento, na
valorizagdo das experiéncias dos sujeitos e na corresponsabilidade pelo cuidado. Essa perspectiva permite interpretar os relatos
dos participantes para além da ideia de "resisténcia” individual, considerando que a construgdo do conhecimento em salde
depende também da relacdo estabelecida entre profissional, paciente e familia. Dessa forma, estratégias educativas que
considerem os conhecimentos prévios, as expectativas e as duvidas dos sujeitos podem favorecer maior participacdo no
processo de aprendizagem e contribuir para que o paciente assuma progressivamente maior protagonismo no préprio cuidado.

Estratégias e metodologias adotadas pelos enfermeiros

As estratégias relatadas nas entrevistas evidenciaram o uso predominante de abordagens préaticas e comunicacionais, centradas
no didlogo direto e na demonstragdo. Os enfermeiros relatam que explicam os procedimentos de maneira simples e acessivel,
utilizando exemplos, comparacdes e linguagem adaptada ao nivel de compreensao do paciente, conforme descrito:

“..A gente atende pessoas de todas as classes sociais, entdo pessoas bem humildes, pessoas mais, que tem estudo, e por exemplo,
0 paciente perguntou: por qué que meu intestino néo funciona mais? por qué que eu tenho que usar sonda? E vocé tem que
explicar...Entéo por exemplo eu usei, como ele é pedreiro, ele entende de eletricidade, falei: olha o fiozinho néo td funcionando.
Dentro da sua coluna, tem um fio que traz a energia, energia é a informacdo, entdo, se essa informacdo ndo consegue chegar na
bexiga, o cérebro ndo entende que a bexiga td cheia e ela néo consegue devolver a informagdo de que vocé sente que ela ta cheia,
pro cérebro fazer vocé eliminar o xixi..."(P5)

“..Acho quando, é método prdtico mesmo, né. Entdo aqui ééé. Método pratico, né, te dd um exemplo, se eu vou calcar uma meia,
eu jd, vamos aqui nds 2 colocar essa meia, né. E ai na medida que vocé td colocando aquela meia, vocé ja td explicando a
funcionalidade dela, né...” (P8)

As estratégias descritas pelos participantes demonstram que a educacdo em salde ocorre predominantemente por meio de
recursos comunicacionais e experiéncias praticas incorporadas ao cuidado. O uso de exemplos, analogias, linguagem acessivel
e demonstra¢bes dos procedimentos evidencia uma preocupagdo dos enfermeiros em adaptar o conteddo ao nivel de
compreensdo e as caracteristicas individuais dos pacientes. Esse aspecto é particularmente relevante porque demonstra que a
pratica educativa ndo se limita a transmissdo verbal de informacgdes, mas envolve a construcdo de significados a partir das
experiéncias concretas do sujeito.

A utilizacdo de analogias, como observada na fala de P5, evidencia uma tentativa de aproximar conceitos fisiol6gicos complexos
do repertério cotidiano do paciente. De maneira semelhante, a demonstragdo pratica relatada por P8 transforma o paciente
em participante do processo de aprendizagem, permitindo que o conhecimento seja associado diretamente a execugdo de
uma atividade de autocuidado. Essas estratégias podem ser compreendidas como manifestacdes de uma préatica educativa
contextualizada, na qual a comunicacdo é adaptada as necessidades e possibilidades do sujeito.

Esse resultado dialoga com Nogueira et al.'®, ao reconhecer a educacdo em salide como campo constituido por diferentes
abordagens e possibilidades pedagdgicas, e com Lima et al.?, que discutem estratégias educativas relacionadas & promocéo
do autocuidado. A aproximacdo entre os achados e essas perspectivas permite compreender que a efetividade da educagédo
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em saude ndo depende somente do conteldo transmitido, mas também da forma como esse conteldo é apresentado,
negociado e incorporado pelo paciente.

Entretanto, apesar da diversidade de estratégias utilizadas pelos enfermeiros, os resultados indicam pouca presenca de
metodologias educativas formalizadas, instrumentos estruturados e registros sistematicos. Essa caracteristica pode dificultar a
continuidade das acdes educativas e a avaliacdo de seus resultados ao longo do processo de reabilitacdo. Nesse sentido, a
experiéncia relatada por Albuquerque et al.’® com a validacido de tecnologia educativa de enfermagem para a reabilitacio
demonstra a possibilidade de transformar conhecimentos especificos em recursos estruturados de apoio ao cuidado. Assim, os
achados sugerem que o conhecimento e a experiéncia dos enfermeiros constituem importante base para a educacdo em saude,
mas podem ser potencializados mediante sistematizacdo, desenvolvimento de materiais educativos e avaliagdo das estratégias
utilizadas.

Este estudo apresenta algumas limitacdes que devem ser consideradas na interpretacdo dos resultados. Primeiramente, a
pesquisa foi realizada em um Unico centro, o que restringe a diversidade dos contextos institucionais e das caracteristicas dos
profissionais participantes. Além disso, o nimero reduzido de participantes pode ter limitado a amplitude das perspectivas
identificadas e a possibilidade de captar maior variabilidade nas experiéncias investigadas. Destaca-se, ainda, a exclusdo dos
profissionais que atuavam no plantdo noturno, uma vez que suas experiéncias, rotinas e percepcbes podem apresentar
especificidades distintas daquelas observadas entre os profissionais dos demais turnos.

Considera-se também a possibilidade de viés de selecdo, decorrente das caracteristicas dos profissionais que aceitaram
participar da pesquisa, bem como da eventual influéncia da disponibilidade e da recusa dos participantes. Dessa forma, os
profissionais que participaram podem apresentar caracteristicas ou experiéncias diferentes daqueles que nao participaram, o
que deve ser considerado na interpretagdo dos achados. Em razdo dessas caracteristicas amostrais e do delineamento adotado,
os resultados ndo devem ser compreendidos como estatisticamente generalizaveis para outros servicos ou populagdes, mas
como achados contextualizados a realidade investigada.

Por fim, caso a coleta tenha sido realizada por meio de entrevistas, reconhece-se que a modalidade de entrevista utilizada pode
ter influenciado a produgdo dos dados, considerando aspectos relacionados a interacdo entre entrevistador e participante, a
disponibilidade dos profissionais, ao ambiente e ao momento em que as entrevistas foram realizadas. Apesar dessas limitacoes,
foram adotados procedimentos metodolégicos sistematicos para conducdo da pesquisa e anélise dos dados, buscando conferir
maior rigor e consisténcia aos resultados apresentados.

CONCLUSAO

O estudo evidenciou que a atuagdo do enfermeiro na educagdo em saude é fundamental para promover autonomia e
reintegracdo de pacientes em reabilitacdo, marcada por praticas empaticas e adaptadas.

Os resultados evidenciaram o comprometimento dos profissionais com a orientacdo continua e o uso de estratégias praticas e
empdticas adaptadas as necessidades dos pacientes. Contudo, apontaram também fragilidades, como a predominancia de
temas técnicos em detrimento de abordagens subjetivas, a caréncia de preparo pedagdgico e as limitagdes estruturais
institucionais.

Assim, conclui-se que, embora a educacdo em salde esteja consolidada como prética cotidiana da enfermagem reabilitadora,
ainda sdo necessarios avancos na formagdo, sistematizacdo e apoio institucional para que essa acdo educativa alcance maior
abrangéncia e efetividade no processo de reabilitagao.
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APENDICE 1 - Questionario Sociodemogréfico
Serd composto pelos seguintes itens:

1. Identificacdo (codificada):

2. Idade:

() Menos de 25 anos
()25 a 34 anos

() 35 a 44 anos

()45 a 54 anos

() 55 a 64 anos

() 65 anos ou mais

w

. Identidade de género:

() Feminino

() Masculino

() Cisgénero

() Transgénero

() Ndo-binario

() Outro:

() Prefiro ndo declarar

4.Cidade

iéﬁeo ORIGINAL @ RESAP

deresidéncia:

(Resposta aberta)

5. Possui especializacoes:

° () Sim, pbs-graduacédo lato sensu

° () Sim, mestrado (stricto sensu)

° () Sim, doutorado (stricto sensu)

° () Nao

6. Possui formacao especifica em reabilitacao:
° () Sim, especializagdo na area

° () Sim, cursos livres/capacitacdo

° () Néo, aprendi na prética

7. Esta é sua primeira experiéncia profissional:

° () Sim

° () Nao

8. Quanto tempo de atuagao no Centro de Reabilitagdo:
° () Menos de 1 ano

° () 1-5anos

° ()6-10 anos

° () 11 =20 anos

° () Mais de 20 anos

9. Quantos anos possui de atuacdo na area de enfermagem:
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() Menos de 1 ano
() 1a5anos
()6 a10anos
()11 a 15 anos

() 16 a 20 anos

() Mais de 20 anos

. Possui outro vinculo empregaticio:

() Sim
() Nao

. Qual cargo exerce na instituicao:

() Enfermeiro(a) assistencial

() Enfermeiro(a) Diarista

() Enfermeiro(a) Referéncia

() Enfermeiro(a) Supervisor/Coordenador

Ac!
AB
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APENDICE 2 - Roteiro Entrevista Semi-Estruturada

1. O que vocé entende como Educagdo em Saude?

2. Na sua opinido, em que momento a enfermagem desempenha o papel de educacdo em salde no processo de
reabilitacdo?

3. Quais tematicas de educacdo em saude vocé aborda com os pacientes e familiares durante o processo de reabilitacdo?

4. Quais temas de Educacdo em Saude que vocé considera importantes, mas que ndo sdo abordados por vocé no periodo
de reabilitagdo do paciente?

5. Quais sdo os principais desafios que vocé encontra ao realizar a educacdo em salde com pacientes e familiares?

6. Quais os métodos e/ou recursos de comunicacdo vocé utiliza para orientagdes de pacientes e familiares durante o
periodo de reabilitagdo?

Identificacdo (codificada):
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