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APRESENTACAO

Bem-vindos ao roteiro da oficina multimodal "Cuidados Farmacéuticos no Transplante
Renal". Este produto educacional foi desenvolvido com o objetivo de proporcionar uma
experiéncia de aprendizagem integrada e pratica, fundamental para a capacitacdo dos
profissionais de saude no manejo de pacientes transplantados renais. A oficina esta
estruturada de maneira a abordar os principais aspectos tedricos e praticos, promovendo a
aplicacdo dos conhecimentos adquiridos em contextos reais e simulados.

A oficina foi concebida para atender as necessidades de docentes de cursos de Farmacia,
preceptores de programas de residéncia e profissionais farmacéuticos, bem como
académicos de Farmacia. A metodologia utilizada inclui uma combinacdo de atividades
interativas e dinamicas, como a rota¢ao por estacdes, estudos de caso, elabora¢do de mapas
mentais, fluxogramas e tabelas interativas. Essa abordagem permite que os participantes
desenvolvam competéncias essenciais para a pratica farmacéutica, como pensamento critico,
resolucao de problemas e tomada de decisdes informadas.

Esperamos que este roteiro sirva como uma ferramenta valiosa para auxiliar no ensino em
saude, ajudando docentes do curso de Farmacia, preceptores de residéncias e profissionais
farmacéuticos a aprimorar suas praticas. Além disso, acreditamos que os académicos de
Farmacia encontrardo neste material um recurso enriquecedor para sua formagao académica

e profissional.

Agradecemos a participacdo de todos e desejamos que a oficina seja uma experiéncia
produtiva e transformadora, contribuindo para a melhoria continua dos cuidados
farmacéuticos prestados aos pacientes transplantados renais.
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CONTEXTUALIZACAO

INTRODUCAO

O transplante renal € um avanco médico significativo que melhora substancialmente a qualidade de
vida dos pacientes com doenca renal cronica terminal. No Brasil, 0 programa nacional de transplante
de 6rgaos, um dos maiores do mundo, é financiado pelo Ministério da Salde com um investimento
anual de aproximadamente um bilhdo de reais, cobrindo todos os custos relacionados ao
procedimento. O Sistema Unico de Saude (SUS) é responsavel por mais de 95% dos transplantes
realizados no pais, posicionando o Brasil como o terceiro maior realizador de transplantes renais no
mundo, gracas ao financiamento publico e a crescente conscientizacdo sobre a doacdo de 6rgaos
(GALATO et al., 2023; BRASIL, 2024).

Os pacientes que recebem transplantes renais precisam aderir rigorosamente a terapia
imunossupressora para evitar a rejeicdo do 6rgao. A falta de adesdo a essa terapia pode resultar em
complicagbes severas, incluindo a perda do enxerto. Estudos tém destacado a importancia do cuidado
farmacéutico no acompanhamento desses pacientes, enfatizando que os farmacéuticos
desempenham um papel crucial na promogao da adesdo ao tratamento e na melhoria da qualidade
de vida dos transplantados (GALATO et al., 2023; BUNEMANN et al., 2023; MARSICANO et al., 2021;
MARIENNE et al., 2021; GRIVA et al., 2018).

A Resolucdo n° 585 do Conselho Federal de Farmacia define as responsabilidades dos farmacéuticos
na promocgao e manuteng¢ao da saude, incluindo o uso seguro e eficaz de medicamentos. No entanto,
ainda persistem desafios educacionais, como a necessidade de reformas no ensino farmacéutico para
melhorar a formagao de profissionais capacitados em servigos clinicos. Varios estudos recomendam
uma revisdo abrangente do curriculo de farmacia para desenvolver competéncias essenciais e
expandir as linhas de pesquisa na &rea (CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA, 2013).

Nos ultimos anos, a implementacdo da farmacia clinica no Brasil tem enfrentado desafios
significativos. Apesar disso, os resultados tém sido promissores, impulsionados pelos avancos
alcancados e pelo reconhecimento global da importancia do farmacéutico como um profissional
integral na saude. A revisdo das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) para o Curso de Graduag¢do
em Farmacia, realizada em 2017, representou um marco crucial nesse processo. Esta revisao
assegurou que os novos profissionais fossem capacitados com competéncias técnicas e cientificas
alinhadas as exigéncias da pratica clinica farmacéutica (BARROS et al., 2021; BONADIMAN et al., 2018).

A Resolug¢do n® 6/2017, que instituiu as novas DCNs, determinou que metade da carga horaria do
curso de farmacia fosse dedicada ao desenvolvimento de competéncias no cuidado em saude. Essa
mudanca fortaleceu a formacao clinica dos farmacéuticos, preparando-os ndo apenas para as praticas
tradicionais, mas também para as exigéncias contemporaneas da assisténcia farmacéutica. Contudo, é
crucial avaliar se as instituicdes de ensino superior estdao implementando essas diretrizes de maneira
eficaz, garantindo que os futuros farmacéuticos estejam preparados para enfrentar as demandas

complexas da farmacia clinica conforme estipulado nas DCNs (BRASIL, 2017).




CONTEXTUALIZACAO

Freitas et al. (2016) identificaram desafios substanciais na profissdao farmacéutica no Brasil,
destacando a educagao farmacéutica que se tornou excessivamente quantitativa e mercantilista. Essa
abordagem tem levado a formacdo de profissionais inadequadamente preparados para atuar em
servicos clinicos, especialmente nas subespecialidades especificas. Os autores defendem uma reforma
educacional abrangente, tanto na graduacao quanto na pés-graduagao, com o objetivo de promover
mudancas curriculares e metodolégicas que desenvolvam competéncias essenciais. Adicionalmente,
ressaltam a importancia de ampliar as linhas de pesquisa no ambito do ensino farmacéutico e de
formar mais educadores e académicos especializados em farmacia clinica, preparando
adequadamente os futuros profissionais para as demandas do mercado de trabalho e da pratica
clinica.

JUSTIFICATIVA

A formacao académica dos farmacéuticos enfrenta um desafio significativo na necessidade de
alinhamento as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) e no atendimento as crescentes exigéncias por
competéncias na area da farmacia clinica. Estudos recentes apontam uma lacuna notavel na
preparagao dos profissionais para o cuidado farmacéutico em subespecialidades como no transplante
renal. Essa deficiéncia sublinha a urgéncia de revisar e atualizar as oportunidades de ensino e
aprendizagem para incluir essa area de competéncia essencial. Para abordar essa questdo, é crucial
que as Instituicdes de Ensino Superior (IES) se adaptem as DCNs e incorporem praticas pedagoégicas
recomendadas que integrem de maneira eficaz disciplinas de Farmacia Clinica (FC) e suas
subespecialidades. Recomenda-se uma revisdo abrangente dos projetos pedagdgicos dos cursos, além
da criacdo de cursos especificos e oficinas académicas. A implementacdo dessas mudancas é
fundamental para aprimorar a formacdo dos farmacéuticos, capacitando-os adequadamente para
atender as demandas contemporaneas e complexas da pratica clinica e do cuidado especializado em
saude (Barros et al., 2021; Basségio et al., 2019; Bonadiman et al., 2018; Brasil, 2017).

A fundamentacdo nas teorias de ensino e aprendizagem é essencial para o desenvolvimento de
competéncias clinicas nos profissionais de saude. As teorias construtivistas de Piaget e Vygotsky
sublinham a importancia de um aprendizado ativo e significativo, onde os estudantes constroem
conhecimento a partir de experiéncias praticas e reflexivas. Piaget destaca o desenvolvimento cognitivo
por meio de estagios, enquanto Vygotsky enfatiza o papel do contexto social e da interacdo no
processo de construcao do conhecimento. Nesse contexto, as metodologias ativas emergem como
ferramentas facilitadoras na formacdo académica e profissional. Observa-se um crescimento na
utilizacdo dessas metodologias nos cursos da area da saude, devido ao seu alinhamento com as
teorias de ensino e aprendizagem citadas. Métodos como Aprendizagem Baseada em Problemas
(PBL), Aprendizagem Baseada em Equipes (TBL), problematiza¢do e rotacao por esta¢des sao cada vez
mais empregados. O uso de recursos educacionais e técnicas interativas proporciona uma melhor
imersao do académico no cenario de ensino e aprendizagem, permitindo um processo formativo mais
eficiente (Sugahara et al., 2012; Wood, 2003).




CONTEXTUALIZACAO

A oficina académica representa uma estratégia educacional fundamental que visa criar um ambiente
pratico e colaborativo para o aprendizado dos estudantes. Este formato envolve a participacao ativa
dos alunos em uma variedade de atividades, como discussGes em grupo, resolucdao de problemas,
experimentos praticos, simulacdes e outras interacdes dinamicas. O principal objetivo das oficinas é
fomentar a aprendizagem ativa, onde os participantes podem aplicar teorias e conceitos estudados em
contextos praticos e interativos. Isso ndo apenas aprofunda o conhecimento tedrico, mas também
promove o desenvolvimento de habilidades especificas e a troca de experiéncias entre os
participantes, resultando em uma formacao mais integrada e completa (Joaquim, Camargo, 2020).

Por sua vez, a metodologia de rotacdo por esta¢des organiza os alunos em pequenos grupos que
circulam por diferentes esta¢des de aprendizagem ao longo de uma sessao educacional. Cada estacao
€ projetada para abordar aspectos especificos do conteldo ou desenvolvimento de habilidades,
proporcionando uma experiéncia educacional rica e diversificada. Dentro das esta¢des, os estudantes
participam de atividades como simula¢des praticas, discussbes de casos clinicos, experimentos
laboratoriais e outras intera¢es diretas com o material de estudo. Esta abordagem dinamica nao s6
facilita a aprendizagem colaborativa e a participagdo ativa dos alunos, mas também permite uma
adaptacdo flexivel as necessidades individuais de aprendizado. Os educadores podem personalizar as
estacdes para focar em competéncias clinicas especificas, beneficiando diretamente a formag¢ao dos
futuros farmacéuticos em areas especializadas da saude (Souza e Andrade, 2016).

OBJETIVOS

* Promover o entendimento tedrico-pratico: Integrar teorias de farmacia clinica com praticas
especificas de cuidados farmacéuticos para pacientes transplantados renais, atraves de métodos
ativos de ensino e aprendizagem.

* Desenvolver habilidades praticas: Permitir que os participantes apliquem habilidades praticas,
como a revisdo de regimes terapéuticos complexos, identificacdo e solucdo de problemas
relacionados a farmacoterapia no transplante renal.

* Facilitar a aprendizagem colaborativa: Incentivar a troca de conhecimentos e experiéncias entre
estudantes e profissionais, através de discussdes de casos e resolucao de problemas.

* Estimular o raciocinio critico: Desafiar os participantes a analisarem e resolverem dilemas éticos
e clinicos comuns em transplantes renais.

e Utilizar recursos multimodais de aprendizagem: Integrar técnicas ativas e recursos
educacionais digitais: Utilizar brainstorming para estimular a geracdo de ideias e solucbes
inovadoras, além de estudos de casos para aplicacdo pratica dos conhecimentos tedricos
adquiridos.

* Avaliar competéncias adquiridas: Avaliar o progresso e o aprendizado dos participantes através

de métodos como discussdes reflexivas, andlises de casos e feedback de especialistas.
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PLANO DE TRABALHO

RECOMENDACOES

Com base nas abordagens de Anastasiou e Alves (2015) e Vieira e Volquind (1996), que destacam a
oficina pedagbgica como um espaco fundamental para a constru¢do e reconstru¢do do
conhecimento, nossa proposta para a oficina se concentra em oferecer um ambiente rico e dinamico.
Neste contexto, a oficina é concebida ndo apenas como um lugar para aprender fazendo, mas
também como um espaco onde se valoriza o pensar, o sentir e o intercambio de ideias.

Ao adotar uma abordagem horizontal nas rela¢des humanas, buscamos integrar diversas formas
de aprendizagem, como musicas, textos, observa¢des diretas, videos, pesquisas de campo e
experiéncias praticas. Essas atividades ndo apenas estimulam a vivéncia de ideias e sentimentos, mas
também promovem uma reconstrucdo coletiva e individual do conhecimento, essencial para um
aprendizado significativo.

As oficinas propostas devem articular as dimensdes de pensar, agir e fazer, como sugerido por
Vieira e Volquind (1996), proporcionando um espaco para a vivéncia, reflexdo e construcao de
conhecimentos. Isso envolve ndo apenas a execucao de tarefas praticas, mas também a
problematizacdo de situa¢des, 0 jogo, a investigacao e a coopera¢ao entre os participantes.

Dessa forma, nossa abordagem visa ndao apenas transmitir conhecimento, mas também
desenvolver habilidades criticas e reflexivas nos participantes, preparando-os para enfrentar desafios
complexos e colaborar de maneira eficaz em contextos educacionais e profissionais. Sugerimos

alguns pontos cruciais que devem ser observados para otimizar o desenvolvimento da oficina
pedagdgica.

ANTES DA OFICINA | (

1.Escolha do tema: Sugere-se temas relacionados ao cuidado farmacéutico no
transplante renal encontrados na literatura cientifica atual. O mediador deve definir o
tema com base nas necessidades identificadas ou através de pré-testes de
conhecimento para adapta-lo as necessidades de aprendizagem do publico-alvo.

2.Numero de participantes: Recomenda-se turmas de até 15 participantes para
facilitar o dialogo, aumentar a participagdo e permitir um acompanhamento mais
proximo.

3.0rganizacdo dos participantes: Para controlar o numero de participantes, o
mediador pode utilizar fichas de inscricdo ou recursos como Google Forms. Se
necessario, multiplos encontros podem ser realizados para garantir a participacao

adequada. n




PLANO DE TRABALHO

4.Preparacao do local e materiais: A escolha antecipada do local é fundamental,
considerando um espaco adequado que inclua recursos como computadores com acesso a
internet, cartolinas, post-its, pinceis, projetor multimidia, iluminacdo adequada e condi¢bes
climaticas favoraveis. Crachas podem ser providenciados para facilitar a comunicagao entre
0s participantes.

5.Planejamento das etapas da oficina: E recomendavel preparar um roteiro
detalhado que guie cada etapa da oficina. Um modelo de plano de trabalho e
cronograma sera sugerido inicialmente, mas pode ser adaptado conforme necessario
para atender as especificidades da oficina.

6.Preparacao do mediador: O mediador deve dominar profundamente o tema a ser
abordado, garantindo que possa coordenar as atividades com seguranca e eficacia
durante toda a oficina.

DURANTE A OFICINA

1.Recepcao: Receber os participantes com acolhimento e atencdo desde a chegada é
fundamental. Caso nao se conhe¢am, uma dinamica de apresenta¢ao pode enriquecer
0 processo de ensino e aprendizagem ao promover integracdo e familiaridade entre os
participantes.

2.Acordos educacionais: E essencial estabelecer um vinculo de confianca desde o inicio,
informando claramente sobre o tema, objetivos, resultados esperados, etapas, técnica
utilizada, processo avaliativo e dinamica do dialogo. Isso cria um ambiente seguro e
confortavel, propicio ao dialogo colaborativo, diferenciando-se de uma abordagem tradicional
de aula.

3.Conducao do mediador: O mediador deve estimular didlogos produtivos e, se
necessario, realinha-los para manter o foco nos objetivos de aprendizagem. Todos os
participantes devem ser tratados com respeito, evitando qualquer julgamento ou
opinido que possa constranger.

0600 60660




PLANO DE TRABALHO

4.Processo Avaliativo: Recomenda-se o uso de uma ficha que contemple avaliagdo
diagnostica, formativa e somativa (veja Apéndice) para acompanhar a participacao,
contribuicdo, comprometimento e eventuais dificuldades dos participantes. Essas fichas

podem ser adaptadas conforme necessario para melhor atender as necessidades do grupo.

.

Cada participante realiza uma auto avaliagdo ao
final do processo de ensino e aprendizado. Apds a auto avaliacao, cada participante
escolhe um colega para avaliar, proporcionando uma perspectiva mutua

Realizagdo de uma discussao coletiva para identificar pontos
fortes e areas de melhoria.

Aplicacdo de um questionario andnimo para coletar
feedback adicional e sugestfes, conforme descrito nos apéndices. O processo avaliativo
pode ser adaptado de acordo com as necessidades do mediador.
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Bem-vindos a Oficina Multimodal de Cuidados Farmacéuticos para Pacientes Transplantados Renais.
Esta iniciativa foi desenvolvida para abordar a lacuna significativa na formacdo académica dos
farmacéuticos, especialmente no que concerne ao cuidado farmacéutico especializado em transplantes
renais. Conforme preconizado nas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs), que enfatizam a importancia
do cuidado em saude nos cursos de farmacia, incluindo a farmacia clinica, torna-se imprescindivel que os
curriculos académicos integrem essas competéncias essenciais.

O objetivo principal desta oficina € a atualizacdo de conhecimentos e o desenvolvimento de
competéncias clinicas especificas para o cuidado de pacientes transplantados renais. Pretendemos
capacitar os participantes com habilidades praticas e tedricas necessarias para oferecer cuidados de alta
qualidade. Para alcangar este objetivo, utilizaremos metodologias ativas e recursos educacionais digitais,
como aulas interativas, brainstorming, rotacdo por esta¢des e estudos de caso, proporcionando uma
imersao completa no contexto dos cuidados farmacéuticos.

A oficina sera conduzida de maneira a estimular o dialogo e a colaboracdo entre os participantes,
criando um ambiente de aprendizagem ativo e dinamico. Espera-se que esta experiéncia contribua
significativamente para a formacdo dos profissionais farmacéuticos, capacitando-os a atender as
demandas contemporaneas e complexas da pratica clinica.

4 A

Q X

TEMA Cuidados Farmacéuticos no Transplante Renal
LOCAL DE REALIZACAO Faculdade Integrada Carajds - FIC, Redencdo - Para
CARGA HORARIA 10 horas - Presenciais
REQUISITOS Académicos do curso de Farméciapcier\i/(i)(ilj?)r.nente matriculado entre 0 9° e 10°
NUMERO DE PARTICIPANTES 15 participantes

Sala, computadores com acesso a internet, material interativo (Genialy),

SR LIS cartolinas, post-its, pinceis, projetor multimidia e crachds de identificacdo.
. A oficina foi conduzida conforme as normas do Comité de Etica em Pesquisa,
ASPECTOS ETICOS com coleta de dados iniciada apds aprovagdo do projeto e assinatura dos

Termos de Consentimento e Assentimento pelos estudantes. n




Apresentacao
Tempo Estimando:
30 minutos

Pré-Teste
Tempo Estimando:
45 minutos

Brainstorming a partir da
leitura de uma situagao-
problema:

Tempo Estimando:

1 hora

Identificacao dos
Objetivos de
Aprendizagem:
Tempo Estimando:
45 minutos

Estudo Autodirigido:
Tempo Estimando:
1 hora 30 minutos

Intervalo

0 docente/mediador iniciara com uma apresentacdo pessoal,
seguida de uma explicacdo detalhada sobre a oficina, abordando o
tema, 0 método, a programacdo e o processo de avalia¢do. Em
seguida, sera explicado o plano de ensino. Por fim, os participantes
serdo apresentados por meio da dinamica do cracha.

Este momento € reservado para que os participantes avaliem seus
conhecimentos prévios sobre 0 assunto que sera abordado na
oficina. Todos deverdo responder a um questiondrio composto por
10 questdes de maltipla escolha.

Este momento é dedicado a sensibilizacdo sobre o conteddo, onde
serdo abordados os conceitos basicos de transplante e a
importancia do cuidado farmacéutico nesse contexto. A situa¢do-
problema devera incluir mecanismos que levem a identificacdo dos
objetivos de aprendizagem.

Ao término da etapa de brainstorming, recomenda-se a elabora¢do
de um mapa mental com os principais assuntos abordados. Isso
permitird um dialogo coletivo para identificar as lacunas na
aprendizagem e elaborar os objetivos de aprendizagem.

Durante este momento, os participantes realizardo pesquisas
individuais na literatura cientifica. O objetivo é selecionar
argumentos e informacdes que possam esclarecer as lacunas de
aprendizagem identificadas nas etapas anteriores. Essas
informacdes serdo fundamentais para as préximas etapas do
processo educacional.

Tempo Estimado: 1 hora



ORGANIZACAO DA OFICINA
PARTE Il - CH: 4hrs30mins

Rotacao por Estacdes (1?)
Tempo Estimando:
30 minutos

Rotacao por Estacdes (27)
Tempo Estimando:
30 minutos

Rotacao por Estacdes (3?)
Tempo Estimando:
30 minutos

Rotacdo por Estacoes (4%)
Tempo Estimando:
30 minutos

Aula Expositiva Dialogada:
Tempo Estimando:
1 hora 15 minutos

Avaliacdo
Tempo Estimando:
Avaliacdo: 30 minutos
Pds-Teste: 45 minutos

Primeira Estacao: Esta fase consistira na elaboracdo de mapas mentais
pelos participantes, onde serdo listadas as principais classes de
medicamentos utilizadas no manejo do transplante. Serdo consideradas
informacdes como classe do medicamento, mecanismo de agdo, dose e
posologia recomendadas, além dos principais monitoramentos necessarios
no cuidado farmacéutico.

Segunda Estacdao: Nesta etapa, os participantes irdo elaborar fluxogramas
para detalhar quais os principais servicos clinicos farmacéuticos podem ser
contemplados no cuidado da pessoa submetida a transplante renal.

Terceira Estacao: Nesta fase, os participantes irdo elaborar uma tabela
interativa para identificar e correlacionar os principais problemas
relacionados ao uso de medicamentos no transplante renal, bem como as
principais oportunidades de intervencdes farmacéuticas para otimizar a
terapia.

Quarta Estacdo: Na ultima fase, os participantes serdo envolvidos em uma
andlise de estudo de caso com o objetivo de aplicar os conhecimentos
adquiridos no manejo farmacéutico de pacientes submetidos a transplante
renal.

Na aula expositiva dialogada, faremos um resumo dos temas abordados nas
estacOes anteriores, seguido da explanacdo final em grupo do estudo de
caso e esclarecimento de ddvidas. Vamos explorar a imunossupressdo no

transplante renal, os tipos de imunossupressores utilizados, medidas
profildticas e a importancia da vacinacdo para pacientes transplantados.
Nosso embasamento serd a Portaria N° 1, DE 5/1/21, que aprova o
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Imunossupressdo em
Transplante Renal, e o Guia Pratico de Atividades Clinicas de Gnatta et al. 0
objetivo é consolidar o conhecimento tedrico e pratico sobre 0 manejo
farmacéutico nesse contexto especifico.

Os participantes come¢ardo com uma auto avaliacdo, seguida por uma
avaliacdo entre pares e, finalmente, uma avaliacdo em grupo. Serdo
considerados os conhecimentos adquiridos e a participacdo durante as
atividades praticas e discussdes ao longo do curso. Ao final, um pds-teste
serd aplicado para avaliar a compreensao e retencdo dos principais
conceitos aprendidos durante as sessdes.
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RECOMENDAGCOES E DETALHAMENTO DAS ATIVIDADES

1 (0]
MOMENTO

DEFINICAO DOS OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM )

A definicdo dos objetivos de aprendizagem pelo docente é essencial para guiar e estruturar
efetivamente uma oficina educacional. Durante o processo, esses objetivos podem ser ajustados com
base na identificacdo das lacunas de conhecimento e nas necessidades dos participantes, permitindo
uma adaptacdo direcionada do ensino. No entanto, é fundamental que o docente estabeleca
claramente os principais objetivos desde o inicio, garantindo que o ensino permaneca alinhado com as
metas educacionais essenciais, a0 mesmo tempo em que possibilita a flexibilidade necessaria para
otimizar a aprendizagem conforme as circunstancias da oficina.

A recomendacdo dos objetivos desta oficina é fundamentada na tematica de cuidados farmacéuticos
no transplante renal e em seus subtemas definidos: conceitos basicos, manejo da imunossupressao,
principais servicos clinicos, problemas relacionados a farmacoterapia do transplantado renal e
oportunidades de interven¢des farmacéuticas. A elaboracdo desses objetivos foi guiada por trés
principais referéncias: a Portaria N° 1, de 5/1/21, que aprova o Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para Imunossupressao em Transplante Renal do Ministério da Saude; o Guia Pratico de
Atividades Clinicas de Gnatta et al., 2019; e a Resolu¢do do Conselho Federal de Farmacia (CFF) N° 585,
de 29 de agosto de 2013, que regulamenta as atribuicdes clinicas do farmacéutico. Essas referéncias
fornecem uma base sélida para a definicdo de objetivos que visam ndo apenas o conhecimento
tedrico, mas também o desenvolvimento de habilidades praticas e competéncias comportamentais
necessarias para a pratica farmacéutica especializada em transplante renal.

) - —
§/ Conselho Federal de % : |

; e
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Guia pratico para
atividades de farmécia clinica:
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MATRIZ DE COMPETENCIAS

J

Compreender os conceitos
basicos relacionados ao
transplante renal.

Descrever os diferentes tipos
de imunossupressores
utilizados no manejo pés-
transplante.

Identificar os principais
problemas relacionados a
farmacoterapia e
oportunidades de intervencao
farmacéutica no manejo do
transplante renal.

HABILIDADES

Realizar a revisao de
medicamentos prescritos
para pacientes
transplantados, considerando
doses, posologia e
monitoramentos cruciais.

Identificar e resolver
problemas na farmacoterapia
de pacientes transplantados,

em colaboragao com uma
equipe de saude, através da
analise detalhada de dados
clinicos e da formulagao
conjunta de estratégias para
otimizacao da terapia
farmacéutica.

Demonstrar habilidades na
orientacdo de pacientes
sobre o uso correto de

medicamentos pos-
transplante renal.

ATITUDE

Demonstrar empatia e
habilidades de comunicagao
ao lidar com pacientes
transplantados, suas familias
e equipe de saude.

Exercer responsabilidade e
ética na conducdo das
atividades farmacéuticas
relacionadas ao transplante
renal.

Demonstrar
comprometimento com a
atualizagdo continua e a

melhoria da qualidade dos
cuidados farmacéuticos em
transplante renal.
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RECURSOS INTERATIVOS )
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@ genially

O recurso interativo elaborado no Genially® para a Oficina de Cuidados Farmacéuticos no
Transplante Renal foi desenvolvido para docentes e profissionais de salde, com a inten¢do de
auxiliar na conducdo da oficina proposta. Esse recurso permite criar um ambiente interativo e
dindmico durante o processo de ensino e aprendizagem dos académicos de farmacia,
ajudando a desenvolver competéncias necessarias para prestar cuidados especializados a
pacientes submetidos a transplante renal. A ferramenta utiliza recursos multimodais, incluindo
aulas interativas, plataforma para constru¢do colaborativa do conhecimento, quizzes, videos
explicativos e estudos de caso. Sugere-se a utilizacdo desse recurso como um guia para a

conducdo da oficina, embora os docentes ou mediadores possam adapta-lo conforme
necessario, utilizando seus proprios materiais e métodos.
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MOMENTO

( PASSO A PASSO DA OFICINA O\>

APRESENTACAO

1.Apresentacao Pessoal do Docente/Mediador:
o O docente/mediador se apresenta, compartilhando seu nome, formagdo, experiéncia

profissional e objetivos para a oficina.
2.Explicacao Detalhada sobre a Oficina:

o Tema: O docente/mediador apresenta o tema central da oficina: Cuidados
Farmacéuticos no Transplante Renal.

o Método: Explica a abordagem metodoldgica que sera utilizada, enfatizando a
interatividade e a participa¢do ativa dos alunos.

o Programacdo: Fornece um panorama da programacao, incluindo as principais
atividades e etapas da oficina.

o Processo de Avaliacdo: Descreve como os participantes serdo avaliados ao longo da
oficina, detalhando os critérios e os métodos de avaliacao.

3.Plano de Ensino pela Matriz de Competéncias:

o Utilizando o recurso multimodal, o docente/mediador explica o plano de ensino,
destacando as competéncias que serdao desenvolvidas (conceituais, procedimentais e
atitudinais) e como cada atividade esta alinhada a essas competéncias.

4.Dinamica do Cracha:
o Cada participante recebe um cracha em branco.
o Os participantes escrevem seus nomes no cracha para facilitar a comunicacao.

o Em seguida, cada participante se apresenta, compartilhando:
= O que os motivou a participar da oficina.
m O periodo académico em que estdo.
Esta sequéncia cria um ambiente acolhedor e interativo, facilitando a integracdo dos
participantes e alinhando expectativas sobre o que sera abordado durante a oficina.
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OFICINA: CUIDADOS FARMACEUTICOS
NO TRANSPLANTE RENAL

Modelo proposto para o
cracha de identificacao

PRE - TESTE

Este momento é reservado para que os participantes avaliem seus conhecimentos prévios
sobre os temas que serdo abordados na oficina. Para isso, sugere-se que todos respondam,
de forma individual, a um questionario composto por 10 questdes de multipla escolha,
distribuidas da seguinte forma:

¢ Conceitos Basicos de Transplante Renal (2 questdes):
Estas perguntas avaliam o conhecimento inicial dos participantes sobre os fundamentos do
transplante renal, incluindo defini¢do, tipos e indicacdes.

¢ Manejo Medicamentoso do Transplante Renal (4 questdes):

Estas questdes exploram o entendimento dos participantes sobre os diferentes tipos de
imunossupressores, suas doses, posologia, mecanismos de acdo e monitoramento
farmacoterapéutico.

¢ Servigos Farmacéuticos para Pacientes Transplantados (4 questdes):
As Ultimas perguntas examinam o conhecimento dos participantes sobre os principais
servicos clinicos farmacéuticos, incluindo identificacdo de problemas relacionados a
farmacoterapia, intervencdes farmacéuticas possiveis e solu¢des para melhorar a adesao ao
tratamento e a qualidade de vida dos pacientes transplantados.
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A aplicacdo deste pré-teste tem como objetivo nao s6 avaliar o nivel de conhecimento inicial dos
participantes, mas também identificar possiveis lacunas que serdo abordadas ao longo da oficina. Isso
permitira um ensino mais direcionado e eficaz, ajustando o foco nas areas que necessitam de maior
atencdo. Tempo sugerido de 45 minutos para realizacdo do Pré - Teste.

Modelo proposto do Pré - Teste e Pés-Teste

TESTE - m
OFICINA: CUIDADOS FARMACEUTICOS NO TRANSPLANTE RENAL E I

Paograma se PivGraduagio

ENSINO EM SAUDE
NA AMAZONIA
( Informagoes do Participante )
Nome
Data do teste Tipo (O PréTeste () PosTeste
C Conceitos Basicos de Transplante Renal )

1 - Qual é a definigao mais precisa e abrangente de transplante renal, considerando os aspectos

clinicos e terapéuticos envolvidos? (1ponto)

A) A substituicdo de um rim doente por um rim saudavel de um doador, visando restaurar a fungédo renal e
melhorar a qualidade de vida do paciente.

B) A substituicdo de um rim doente por um rim saudavel de um doador, para tratar a insuficiéncia renal aguda.
C) A substituigdo de um rim doente por um rim sauddvel de um doador, para melhorar a fungéo hepética.

D) A substituigdo de um rim doente por um rim saudavel de um doador, para tratar a faléncia urindria.

2 - Qual dos seguintes é um critério para a realizagao de um transplante renal? (1ponto)
A) Paciente com fungéo renal normal.

B) Paciente com insuficiéncia renal terminal.

C) Paciente com hipertenséo controlada.

D) Paciente com infecgdo urindria recorrente.

C Manejo Medicamentoso do Transplante Renal )

3 - Qual é a principal classe de medicamentos utilizada no manejo pés-transplante renal? (1ponto)
A) Antibiéticos

B) Imunossupressores

C) Anti-hipertensivos

D) Antidiabéticos

4 - Qual é o principal objetivo do tratamento medicamentoso no transplante renal? (1ponto)
A) Reduzir a presséo arterial

B) Prevenir a rejeigdo do 6rgao transplantado

C) Controlar os niveis de glicose no sangue

D) Melhorar a fungéo hepatica

5 - Quais sao os principais monitoramentos que devemos fazer no manejo pés-transplante renal?
(1ponto)

A) Fungdo renal, niveis de imunossupressores e sinais de rejeigdo sdo importantes e indispensaveis; porém,
deve-se monitorar glicemia esporadicamente, estimular o consumo de lipideos, e interagdes que impactam na

concentragdo sérica dos medicamentos nédo sdo importante.
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Hn‘l\:':l-do Pés-Graduagie
ENSINOG EM SAUDE
NA AMAZONIA

Nt Ny TESTE
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B) Fungao renal, niveis de imunossupressores e sinais de rejeicdo sdo importantes; entretanto, deve-se monitorar
a glicemia regularmente, manter a ingestdo de lipideos baixa, e monitorar cuidadosamente as interagdes
medicamentosas que podem impactar a concentragdo sérica dos imunossupressores.

C) Fungdo renal, niveis de imunossupressores e sinais de rejeicdo sdo fundamentais; além disso, deve-se
monitorar a glicemia esporadicamente, estimular uma dieta rica em lipideos, e considerar as interagdes
medicamentosas apenas quando houver sintomas clinicos.

D) Fungdo renal, niveis de imunossupressores e sinais de rejeicdo ndo séo essenciais; também é importante
monitorar a glicemia regularmente, promover uma dieta balanceada com baixa ingestao de lipideos, e atentar

para as interagdes medicamentosas que podem alterar a eficacia dos imunossupressores.

6 - Julgue as afirmativas a seguir e marque a alternativa correta: (1ponto)

i) Conciliagdo medicamentosa: comparar as medicagdes que um paciente usa com as prescrigoes
médicas para garantir uso correto e seguranca, especialmente durante mudancas de cuidado médico.

ii) Andlise de prescricdo: Verificar a adequagcdo dos medicamentos conforme recomendacdes na
literatura.

iii) Identificacdo de problemas na farmacoterapia e sugestdo de ajustes para otimizar os tratamentos é
opcional.

iv) Monitoramento da adesé&o a terapia, visando garantir a eficécia e seguranga dos tratamentos apenas
quando o paciente tiver algum sinal ou sintoma de rejeicdo do 6rgéo.

A) i e ii estdo corretas.

B) iii esta incorreta.

C) iv estd incorreta.

D) Todas esté&o corretas.

C Problemas Relacionados ao Uso de Medicamentos no Transplante Renal )

7 - Um paciente transplantado renal apresenta niveis subterapéuticos de tacrolimo e sinais de rejeigao.
Qual é a intervengao mais apropriada? (1ponto)

A) Aumentar a dose de ciclosporina

B) Suspender o uso de ciclosporina

D) Iniciar tratamento com antibidticos

E) Reduzir a dose de ciclosporina

8 - Qual medicamento pode causar alteragoes no metabolismo da glicose e ser toxico para as células
beta do pancreas, reduzindo a secre¢ao de insulina e levando a hiperglicemia? (1ponto)

A) Dipirona

B) Tacrolimo

C) Micofenolato

D) Azatioprina

9 - Entre as opgoes a seguir, qual delas ndo é um dos principais problemas relacionados ao uso de

imunossupressores no contexto do transplante renal? (1ponto)
A) Diabetes

B) Infecgdes oportunistas
C) Nefrotoxicidade
D) AVC

e



RECOMENDAGCOES E DETALHAMENTO DAS ATIVIDADES

TESTE =
OFICINA: CUIDADOS FARMACEUTICOS NO TRANSPLANTE RENAL E-;;_.JMM
ﬁAIJSNDBJSACDE

6 - Qual é o principal papel do corticoide no manejo imunossupressor apés o transplante renal?
(1ponto)

A) Reduzir a rejeigdo do enxerto através da supressdo da resposta imune.
B) Prevenir infecgdes bacterianas comuns em pacientes imunocomprometidos.
C) Melhorar a funcéo renal ao estimular a regeneragao dos tubulos renais.

D) Aumentar a produgdo de células T citotdxicas para combater microrganismos invasores.

Lembrando que este modelo é sugerido e pode ser adaptado conforme as necessidades especificas
de ensino e aprendizagem de cada contexto. Recomenda-se que o formulario seja desenvolvido em
plataformas digitais que permitam correcao em tempo real, facilitando a exposicao do desempenho
geral para a turma e possibilitando a discussdo das lacunas de conhecimento identificadas.
Ferramentas como Google Formularios, Socrative e Kahoot podem contribuir significativamente para
tornar o feedback mais atrativo e eficiente, promovendo um ambiente interativo e estimulando a
participacao dos alunos na avalia¢do formativa. Clique e conheca.

B GoogleForms 2 socrative Kahoot!

BRAINSTORMING

Brainstorming € uma técnica de geracdo de ideias em grupo, onde os participantes
contribuem de maneira espontédnea e criativa para resolver problemas, explorar
possibilidades ou desenvolver novos conceitos. Durante uma sessao de brainstorming, as
pessoas sao encorajadas a compartilhar livremente suas ideias, sem criticas ou julgamentos,
criando um ambiente propicio para a inovacao e a colaboracdo. O objetivo é gerar o maior
numero possivel de sugestdes ou solucdes, que posteriormente podem ser avaliadas e
refinadas para chegar a uma decisao ou resultado final (Buchele et al., 2017).

O Brainstorming foi projetado como um momento de sensibilizacdo sobre o conteldo,
focando nos conceitos fundamentais do transplante e na importancia do cuidado
farmacéutico nesse contexto. Os participantes serao organizados em formato de meia lua na
sala, conforme a ilustracdo fornecida, e a turma escolhera dois participantes para funcdes
especificas. Um sera o coordenador, responsavel por gerenciar a discussao: todos os que
desejarem falar precisardo levantar um cracha para que o coordenador registre a ordem de
participacdo. O segundo participante sera o relator, encarregado de anotar no quadro todas
as contribuicdes da turma (Buchele et al., 2017).




RECOMENDAGCOES E DETALHAMENTO DAS ATIVIDADES

Organizacao proposta da sala de aula para o Brainstorming
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O docente ou mediador distribuira uma situagao-problema que facilitara a identificacdo dos
objetivos de aprendizagem, intervindo apenas quando necessario para manter a discussao
alinhada com os objetivos estabelecidos. O foco sera estimular a reflexdo sobre o contetdo,
sem expor diretamente o conhecimento, visando identificar lacunas de aprendizagem e
definir objetivos claros para o aprendizado.

Sugestao da situacao problema para o Brainstorming

SITUACAO PROBLEMA
Em uma unidade de transplante renal de um hospital, a equipe de
saude esta enfrentando desafios significativos relacionados a adesao

dos pacientes ao regime de farmacoterapia pés-transplante. Observa-

se uma alta incidéncia de ndao adesdo ao tratamento entre os
pacientes, resultando em complicagoes sérias como rejeicao do 6rgao
transplantado e ocorréncia de efeitos adversos graves. Diante dessa
situacdo, como podemos explorar estratégias eficazes para melhorar
a adesao dos pacientes ao tratamento, assegurando ao mesmo tempo
a eficacia do regime terapéutico?

*Em negrito as palavras chaves sugeridas
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As palavras-chave em uma situacdao problema sdo fundamentais para direcionar e
delimitar o foco da discussé@o e das solu¢bes propostas. No contexto de uma unidade de
transplante renal enfrentando desafios com a adesdo dos pacientes a farmacoterapia pds-
transplante, algumas palavras-chave importantes incluem:

¢ Transplante renal: Estimular os participantes a definir e explicar o conceito e indica¢des
do transplante renal, ativando seus conhecimentos prévios sobre a terapia renal
substitutiva.

e Farmacoterapia pés-transplante: Estimular os participantes a definir e descrever os
medicamentos  utilizados no manejo  pds-transplante,  especialmente  os
imunossupressores, ativando seus conhecimentos prévios sobre a importancia desses
medicamentos na prevencao da rejeicao do érgao.

¢ Nao adesao ao tratamento, Rejeicao do 6rgao transplantado e Efeitos adversos
graves: Estimular os participantes a identificar e discutir os principais problemas
relacionados ao uso de medicamentos no manejo do transplante, ativando seus
conhecimentos prévios sobre os desafios da adesdo ao tratamento e as possiveis
complicagBes.

o Estratégias eficazes: Estimular os participantes a identificar e discutir as principais
oportunidades de atuac¢ao do farmacéutico clinico, incluindo interven¢des farmacéuticas e
monitoramentos, visando melhorar a adesdo ao tratamento e garantir a eficacia e
seguranca do manejo do transplante.

Ao utilizar essas palavras-chave, a situacdao problema se torna mais clara e direcionada,
facilitando a discussao entre os participantes para identificar solu¢des praticas e eficazes para
os desafios enfrentados pela equipe de salde na unidade de transplante renal.

Equipamentos e Materiais

e Quadro branco, Flip Chart ou Papel A4
¢ Pincel de quadro branco
¢ Fita adesiva (Se optar pelo uso do papel A4)

Antes de iniciar, o tutor explicara o tema a ser abordado e como funcionara a discussao.
Posteriormente, o relator tomara seu posto para registrar os pontos levantados no quadro,
flipchart ou em folhas de papel A4. Se optar pelo uso do quadro ou flipchart, recomenda-se
descrever cada ponto levantado na discussdo em circulos ou quadrados separados. Caso
sejam utilizadas folhas A4, recomenda-se anotar cada ideia levantada em folhas separadas,
permitindo uma organizacdo mais clara das ideias, que poderdo ser fixadas na parede com
fita adesiva. O coordenador, por sua vez, devera demonstrar habilidades de lideranca e
organiza¢do para manter a discussao ordenada e produtiva. Tempo sugerido de 1 hora. m
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IDENTIFICACAO DOS OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM

ApOs a etapa inicial do Brainstorming, sugere-se reservar até 45 minutos para a identificacdo
dos objetivos de aprendizagem. Nesse momento, o docente ou mediador desempenhara um
papel crucial. Ap6s todos os participantes exporem suas ideias, o docente/mediador
incentivara a organizacao dessas ideias, recomendando a criagdo de um mapa mental.

Um mapa mental € uma ferramenta visual que organiza informac¢des hierarquica e
associativamente. Comeca com uma ideia central, de onde partem ramificacdes para ideias
secundarias, criando uma estrutura em arvore. Suas caracteristicas incluem uma ideia central,
ramificaces, palavras-chave, imagens, simbolos e cores, que facilitam a compreensdo e a
memorizacao. Os beneficios incluem a organizacdo visual clara das rela¢des entre conceitos,
facilitagdo da memorizacao, estimulo a criatividade e aumento da clareza e do foco no tema
central.

Como a discussdo deve estar alinhada aos objetivos de aprendizagem definidos
previamente pelo docente, espera-se que o mapa mental reflita esses objetivos. No entanto,
caso a turma levante algum assunto importante ndo contemplado nos objetivos, este podera
ser incluido conforme as necessidades da turma. O docente devera estar atento para garantir

que a organizacao das ideias esteja alinhada aos objetivos de aprendizagem e para identificar
possiveis lacunas de aprendizagem.

Exemplo de Mapa Esperado

Farmacoterapia
Imunossupressao
* Manejo
* Classes e Mecanismo de a¢do
* Posologja e Cuidados especiais

. A Interven¢des Farmacéuticas
Cuidados Farmacéuticos ~ : .
o  ~ Transplante Renal * Sugestao de ajuste da farmacoterapia
“Analise de prescrigio * * Solicitagdo de exames
i EEEEEEEEN
*Conciliagdo medicamentosa mRmmmmes Conceito s

o * Educagdo do paciente
*Acompanhamento farmacéutico *IndicacBes _ 2530 0P .
*Educacdo da equipe de salde

Problemas Relacionados a Medicamentos
* Interacoes
* Efeitos Adversos
* Nivel sérico fora da janela terapéutica
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ESTUDO AUTODIRIGIDO

A primeira etapa da oficina finalizara com um estudo autodirigido sobre os objetivos de
aprendizagem e lacunas identificadas com os alunos. O estudo autodirigido é um método de
aprendizagem onde os préprios alunos assumem a responsabilidade por seu aprendizado,
definindo objetivos, buscando informagdes e recursos, e monitorando seu progresso. Este
método é importante porque promove a autonomia, desenvolve habilidades de pesquisa e
anadlise critica, e fortalece a capacidade de aprender continuamente ao longo da vida
(Bergmann et al., 2021).

Espera-se que os participantes facam um levantamento na literatura sobre conceitos
basicos relacionados ao transplante renal e sua indicacdo, os tipos e caracteristicas dos
imunossupressores utilizados no manejo do transplante renal, os servicos farmacéuticos
esperados nesse contexto, os principais problemas relacionados a farmacoterapia e
oportunidades de interven¢do farmacéutica no manejo do transplante renal. Recomenda-se
um tempo estimado de 1 hora e 30 minutos para essa atividade, seguido de um intervalo de 1
hora antes do inicio da segunda etapa da oficina.

ROTACAO POR ESTACAO

Na segunda etapa da oficina, recomenda-se separar 2 horas para a realizacdo de uma
atividade de rotacdo por estacdes. A rotagdao por esta¢gdes € uma metodologia ativa de ensino
que envolve a criacdo de diferentes cenarios ou esta¢des dentro da sala de aula, onde os
alunos rotacionam entre essas estacdes para participar de diversas atividades relacionadas ao
tema de estudo. Essa metodologia é importante porque promove o0 engajamento ativo dos
alunos, permite a exploracao de diferentes aspectos do tema de forma dinamica, e facilita a
aprendizagem colaborativa (Souza e Andrade, 2016).

Sugere-se a criacao de quatro cenarios onde sera dedicado 30 minutos para cada um e
todos os alunos devem participar de cada cenario. Para a realizacdo dessa metodologia,
recomenda-se organizar a sala de aula em esta¢bes distintas, cada uma com um foco
especifico e atividades claras, para que fique evidente o objetivo e 0 andamento da aula. Isso
garante que os alunos possam se concentrar em diferentes topicos, aplicar conhecimentos
praticos, e discutir questdes especificas em cada estacdo, promovendo uma compreensao

mais aprofundada e diversificada do tema da oficina. E recomendado a formacdo de 3 grupos
de 5 alunos.
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Organizacao proposta da sala de aula para a Rotac¢ao por estacoes

32 ESTACAO ‘-
()

42 ESTACAO

Com base nos objetivos de aprendizagem definidos e identificados na fase anterior, assim
como nos estudos autodirigidos, recomendamos iniciar a primeira estacdo focando nos
principais medicamentos utilizados no manejo do transplante renal. Para isso, cada grupo,
simultaneamente, desenvolvera um mapa mental para cada classe de imunossupressor
utilizado no transplante. Sugere-se trabalhar com as seguintes classes e medicamentos:

¢ Inibidores de calcineurina: Tacrolimo e Ciclosporina

¢ Inibidores da mTOR: Sirolimo e Everolimo

¢ Inibidores da inosina monofosfato desidrogenase: Micofenolato sddico e Micofenolato
de mofetila

¢ Corticoides: Prednisona e Metilprednisolona

¢ Antimetabdlitos: Azatioprina
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Espera-se que cada mapa mental contenha informagdes sobre posologia, monitoramento,
nivel terapéutico, interacBes e principais reacdes adversas. O objetivo desta estacdo é
conhecer as principais classes de imunossupressores usadas no transplante renal, permitindo
a construcdo colaborativa do conhecimento necessario para as proximas estacdes. Para a
elaboracdo dos mapas mentais, sugerimos a utilizagdo dos seguintes sites:

¢ Canva - www.canva.com
¢ MindMeister - www.mindmeister.com

¢ Lucidchart - www.lucidchart.com
e Coggle - www.coggle.it
¢ XMind - www.xmind.net

Essas ferramentas online facilitam a criacdo de mapas mentais visuais e organizados,
ajudando na compreensao e memorizacdao dos conteudos abordados.

Exemplo de mapa mental esperado

Nivel
T Posologia —7Ajuste de DosE" terapéutico
¢ Dose de ataque: 3- ¢ Taxa de filtragdo glomerular de 10 a 50
5mg/Kg/dia; mL/minuto: administrar 75% da dose . .
¢ Dose de manutengédo: normal. ¢ Nao se aplica
1-3mg/Kg/dia. * Taxa de filtragcdo glomerular menor que
10 mL/minuto: administrar 50% da dose
normal.
Reacdes________ ?‘ = _ [nteracles
adversas \ / -
. Vémito o Nl§o interage com
« Nausea ﬂ alimentos.
¢ Diarreia &
¢ Leucopenia
¢ Trombopenia
¢ Anemia. / \

Administragdo Coleta Nivel Sérico

¢ Administrar apds as refeicdes.

¢ Observacgao: A dose pode ser dividida ¢ Nao se aplica,
para diminuir os efeitos
gastrintestinais.

Equipamentos e Materiais

e Computador com acesso a internet
¢ Projetor multimidia
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2° ESTACAO

Na segunda estacdo, sugere-se que os participantes elaborem um fluxograma para cada
um dos principais servicos clinicos farmacéuticos que podem ser contemplados no cuidado da
pessoa submetida a transplante renal. Recomenda-se considerar:

¢ Analise de Prescricao
¢ Conciliagdo Medicamentosa
e Acompanhamento/Consulta Farmacéutica

Os fluxogramas devem ser detalhados, mostrando os passos e decisdes envolvidas em
cada servico, desde a recep¢do do paciente até a conclusdo do servico. Essa atividade
permitird que os participantes compreendam melhor os processos envolvidos no cuidado
farmacéutico de pacientes transplantados e ajudem a identificar possiveis melhorias e pontos
criticos em cada servico.

Um fluxograma é uma representacdo grafica de um processo, mostrando etapas e
decises necessarias para alcancar um objetivo. Usando simbolos padronizados, facilita a
visualizagdo e compreensao dos processos. No ensino, fluxogramas sao importantes porque
ajudam a clarificar procedimentos complexos, promovem a comunicagdo eficaz entre os
alunos e identificam pontos criticos para otimizacdo, melhorando a consisténcia e a qualidade
do aprendizado.

Exemplo de Fluxograma

Mo devera Invastigar a Nisona madicamentoss quesonando o
packante @ Acompanhanie sobina O uso préviode medicamentos & 3
ExISIENCla de receia madica recente. FAM

Anaiisa do proscricao

NAD Anditse de ovolugoes
Andlise de exames
- ConciliacAo medicamanosa
Cadastro de alerglas
Alergia cu RAM Na INemagao -
Umdﬂmﬁuﬁgmﬂmﬂsﬁmﬂhrﬂ-
Medicamentos recolhikics -
Iransplantados
Wisia Multiprofssionsl
-Validagao de medicamentos
VISITA FARMACEUTICA IRy oo
Por demanda o soliciagao de
parecer farmactuticos
PDR I.HQ.I.ISEDE
REAVALIACAD DOS
I'ME%ES
|mwmcﬁes
Mm o prescricao (SOAF)
Inmfmrmosr-armmmcas
Validagao do medicamentos
AcOmpanhamano Fammaceuneo
-Oriamagoes dealia
Peallzaf NoVE MIEREn(a0 5IM
Moniorar pacionme - OMPANHAMENT!
Analisar caso Com ges1an - Acwmm Q ACEITA?

Monliorar Indicadon
Motificar 58 Necessant
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Para a elaboragdo dos fluxogramas, os participantes poderao utilizar cartolinas e pincéis,
promovendo uma atividade manual que facilita a visualizacdo e interacdo. Alternativamente,
podem ser usadas plataformas digitais que permitem a criacao de fluxogramas de forma mais
organizada e compartilhavel. Recomenda-se o uso das seguintes ferramentas digitais:

¢ |ucidchart (www.lucidchart.com)

* Creately (www.creately.com)
¢ Microsoft Visio (www.microsoft.com/visio)

Essas plataformas oferecem recursos visuais avancados que facilitam a criagdo e a edi¢ao
de fluxogramas, promovendo um ambiente colaborativo e dindmico para a constru¢do do
conhecimento.

Equipamentos e Materiais

e (artolina e pincéis
e Computador com acesso a internet
¢ Projetor multimidia
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Na terceira estacao, recomenda-se que os alunos elaborem uma tabela interativa para
identificar e correlacionar os principais problemas relacionados ao uso de medicamentos no
transplante renal, bem como as principais oportunidades de interven¢des farmacéuticas para
otimizar a terapia. Esta atividade visa mapear as principais oportunidades de cuidado,
estabelecendo um plano de acdo claro e eficaz.

Para cada problema identificado, os alunos devem sugerir interven¢des especificas que
possam melhorar a adesdo ao tratamento, reduzir efeitos adversos e aumentar a eficacia
terapéutica. A tabela deve incluir colunas para listar os problemas, descrever as interven¢des
propostas, detalhar o plano de cuidado, e prever os possiveis resultados esperados. Este
exercicio é crucial para que os alunos desenvolvam habilidades praticas de analise critica e
planejamento estratégico, essenciais para a pratica farmacéutica clinica no contexto do
transplante renal.

Para criar a tabela, os alunos podem optar por fazé-la manualmente em cartolinas ou
papel A4, utilizando marcadores coloridos para destacar cada categoria (problemas,
intervenc¢des, plano de cuidado, resultados esperados). Isso permite uma viséo mais ampla e
interativa durante as discussoes.

Alternativamente, podem utilizar plataformas digitais como Google Planilhas, Microsoft
Excel, ou até mesmo ferramentas especificas para criacdao de tabelas interativas online. Essas
plataformas oferecem a vantagem de facilitar a organizacdo, edicdo e compartilhamento do
trabalho em tempo real, permitindo que todos os membros do grupo contribuam de forma
colaborativa, mesmo a distancia.
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Este exercicio € crucial para que os alunos desenvolvam habilidades praticas de analise
critica e planejamento estratégico, essenciais para a pratica farmacéutica clinica no contexto

do transplante renal.

Exemplo de tabela interativa

Problema Relacionado ao Intervengao
Uso de Medicamentos Farmacéutica
Nivel sérico do Sugerir ao prescritor
imunossupressor ajuste de dose de acordo
subterapéutico com nivel sérico

Sugerir medidas nao
farmacoldégicas para o
Diabetes induzida pelo uso controle da glicemia e
de Tacrolimo avaliagdo do prescritor
para possivel ajuste da
farmacoterapia

Equipamentos e Materiais

e Papel A4 e pincéis
e Computador com acesso a internet
e Projetor multimidia

42 ESTACAO

Resultado Esperado

Nivel sérico dentro da
janela terapéutica no
proximo exame

Normalizar os niveis de
glicose sérica e educar
paciente a monitorar
glicemia capilar.

Na quarta e Ultima estacao da rotacdo, sugere-se que os alunos participem de um estudo
de caso. O estudo de caso é uma metodologia educacional que envolve a andlise aprofundada
de uma situacdo real ou ficticia para aplicar conhecimentos tedricos em um contexto pratico.
Essa abordagem permite desenvolver habilidades de resolucao de problemas, pensamento
critico e tomada de decisdo. O estudo de caso é essencial no ensino porque estimula os
alunos a aplicar conceitos tedricos a situagbes praticas, promovendo a integracdao do
conhecimento e a identificacdo de lacunas na aprendizagem. No contexto do manejo
farmacéutico de pacientes submetidos a transplante renal, essa metodologia ajuda os alunos
a entenderem as complexidades da terapia imunossupressora e a importancia de um

monitoramento continuo e rigoroso.
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Para a realizacdo dessa esta¢do, recomenda-se disponibilizar uma situacao problema para
cada grupo, permitindo que a mesma seja analisada e discutida de forma colaborativa. E
essencial que os alunos possam identificar os principais problemas relacionados ao caso,
propor intervenc¢des farmacéuticas adequadas e formular orienta¢cdes claras para o paciente.
Este exercicio pratico visa promover a integracdao do conhecimento tedrico com a pratica
clinica, desenvolver habilidades de andlise critica e proporcionar uma compreensao mais
profunda das complexidades envolvidas no manejo de pacientes transplantados. A seguir,
sugere-se a seguinte situacdo problema:

SITUACAO PROBLEMA

No contexto de uma unidade de transplante renal, o Sr. José, 58
anos, 70 kg, foi submetido a um transplante ha seis meses devido
a insuficiéncia renal avancada. Certo dia, o Sr. José encontra o
farmacéutico da unidade no supermercado e comecam a
conversar sobre seu tratamento. Ele relata que perdeu a esposa
apos o transplante e comecou a sentir-se depressivo, 0 que o
levou a ndo retornar ao médico do transplante ha alguns meses.
O farmacéutico se coloca a disposicdo e convence o Sr. José a
comparecer a unidade no dia seguinte para uma consulta
farmacéutica.

No dia da consulta, o Sr. José relata que atualmente esta em
terapia imunossupressora com tacrolimo (7 mg, duas vezes ao
dia) e micofenolato mofetil (1 g, duas vezes ao dia). Ele menciona
ter apresentado episédios de diarreia acompanhados de
hiperglicemia recentemente, além de esquecimentos frequentes
na tomada dos medicamentos imunossupressores. Durante uma
visita ao dentista, foi diagnosticado com candidiase oral e recebeu
tratamento com fluconazol por 14 dias. Os ultimos exames
mostraram:

Exames:

Nivel sérico de tacrolimo: 20 ng/ml

Creatinina: 2 mg/dL (1.5 vezes maior que a basal)
CICr: CKD-EPI: 38 mL/min/1.73 m?

Glicose em jejum: 189 mg/dL

Sugestao de situacao problema para o Estudo de Caso
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Principais problemas, intervencgdes e orientacoes a ser identificadas
pelos alunos no Estudo de Caso

PROBLEMA:
e Nivel sérico de Tacrolimo acima da janela terapéutica (20 ng/ml)

1 INTERVENCAO:
e Sugerir ao médico do transplante a reducdo da dose de Tacrolimo em 10-25%,
considerando o nivel sérico e a funcdo renal do paciente.
» Monitorar regularmente o nivel sérico de Tacrolimo e os niveis de creatinina para
ajustes continuos.

ORIENTAGAO:
e Paciente: Informar sobre a necessidade de ajuste da dose e a importancia de realizar
exames de monitoramento regularmente. Explicar que o ajuste visa prevenir toxicidade
e assegurar a eficacia do tratamento.
e Equipe de saude: Fornecer um relatério detalhado ao médico do transplante sobre os
niveis séricos atuais, a funcdo renal e sugerir um ajuste de dose baseado nos
parametros clinicos do paciente.

PROBLEMA:
» Diarreia associada a Tacrolimo em nivel sobreterapéutico e Micofenolato Mofetil

2 INTERVENGCAO:
 Corrigir o nivel terapéutico do Tacrolimo conforme necessario.
« Considerar a substituicdo de Micofenolato Mofetil por Micofenolato Sédico (720 mg 2x
ao dia) para reduzir os efeitos gastrointestinais.

ORIENTACAO:

e Paciente: Explicar a necessidade de ajuste na medica¢do para reduzir os sintomas de
diarreia e melhorar o conforto gastrointestinal. Reforcar a importancia de comunicar
quaisquer novos sintomas.

¢ Equipe de saude: Encaminhar ao médico do transplante um relatério explicando a
correlacdo entre os sintomas gastrointestinais e os medicamentos atuais, sugerindo a
substituicdo e monitoramento continuo.

PROBLEMA:
e Hiperglicemia associada ao uso de Tacrolimo

3 INTERVENCAO:
e Ajustar o nivel terapéutico do Tacrolimo para minimizar o impacto na glicemia.
e Sugerir encaminhamento para um endocrinologista para avaliacdo e possivel
introducdo de antidiabético oral ou insulina.

ORIENTACGAO:

* Paciente: Informar sobre a relacdo entre Tacrolimo e hiperglicemia. Orientar sobre a
importancia de uma dieta equilibrada, exercicios regulares e monitoramento frequente
dos niveis de glicose no sangue.

e Equipe de sadde: Prover um relatério ao endocrinologista detalhando o uso de
Tacrolimo, niveis de glicose e sugerindo a avaliacdo para manejo adequado da
hiperglicemia.
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PROBLEMA:
 Interacdo Medicamentosa entre Tacrolimo e Micofenolato e Tacrolimo e Fluconazol

4 INTERVENCAO:
e Reavaliar a necessidade de fluconazol em longo prazo e considerar alternativas
terapéuticas com menor risco de interagdo.
e Monitorar de perto os niveis de Tacrolimo ao iniciar ou descontinuar o uso de
fluconazol para ajustar a dose de Tacrolimo conforme necessario.

ORIENTAGAO:
e Paciente: Explicar a importancia de informar todos os medicamentos em uso, incluindo
aqueles de venda livre e fitoterapicos, para evitar intera¢des prejudiciais.
e Equipe de saude: Comunicar ao médico do transplante sobre as potenciais intera¢des
e sugerir um plano de monitoramento e ajuste das doses dos medicamentos
envolvidos.

PROBLEMA:
e Esquecimento - Ndo adesdo a terapia

5 INTERVENGCAO:

e Implementar estratégias para melhorar a adesdo, como alarmes de medicacdo, caixas
organizadoras de comprimidos e consultas regulares para reforcar a importancia da
terapia.

e Avaliar a possibilidade de suporte psicolégico para abordar fatores que podem
contribuir para a ndo adesao.

ORIENTACAO:

» Paciente: Educar sobre os riscos de nao adesdo, incluindo a possibilidade de rejeicao
do o6rgdo transplantado. Reforcar a importancia de seguir o regime terapéutico
rigorosamente.

e Equipe de saude: Desenvolver um plano de suporte continuo que inclua
acompanhamento regular e intervencdes educativas para melhorar a adesdao do
paciente.

PROBLEMA:
o Disfunc¢do Renal - Suspeita de rejeicdo do 6rgdo transplantado

6 INTERVENGAO:
e Sugerir retorno imediato ao especialista para avaliacdo completa da funcdo renal e
possiveis sinais de rejeicdo.
e Propor a realizagdo de bidpsia renal se clinicamente indicado, para confirmar ou
descartar rejeicao.

ORIENTAGAO:

e Paciente: Explicar a gravidade potencial da situacdo e a necessidade de avaliagao
rapida e precisa. Orientar sobre a importancia de relatar quaisquer sintomas novos ou
agravantes.

e Equipe de saude: Preparar um resumo clinico detalhado para o especialista, incluindo
histérico de medicacdo, funcdo renal atual e quaisquer sintomas que possam indicar
rejeicdo.
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PROBLEMA:
e Condicdo Psicosocial/Depressao

7 INTERVENCAO:
e Avaliar a condi¢do psicosocial do paciente e encaminhar para suporte psicolégico ou
psiquiatrico.
e Considerar interven¢des farmacologicas para depressdo se clinicamente indicado.

ORIENTAGAO:

e Paciente: Informar sobre a disponibilidade de suporte emocional e psicolégico,
reforcando a importancia de abordar questSes de salde mental para melhorar a
adesado ao tratamento.

e Equipe de satude: Coordenar com servicos de salide mental para oferecer um plano de
cuidado integrado, abordando tanto os aspectos fisicos quanto emocionais do paciente.

Cada grupo, ao final da estagdo, deve entregar um plano de cuidado contemplando os
problemas identificados, interven¢cbes farmacéuticas e orientagdes sugeridas ao
paciente/equipe de saude da unidade.

Equipamentos e Materiais

¢ Papel A4 e pincéis
e Computador com acesso a internet
e Projetor multimidia

E com isso, finaliza-se a rotacdo por estacdes. Vale reafirmar que esse modelo é uma
sugestao e pode ser adaptado pelo docente ou mediador de acordo com os objetivos de
aprendizado da equipe e condi¢Bes especiais. Ao finalizar a rotacao, se necessario, pode-se
conceder um intervalo para os alunos, permitindo que eles retornem mais descansados e
preparados para a proxima etapa da oficina. Recomenda-se, entdo, reorganizar a sala de aula
no formato tradicional, com as cadeiras dispostas de maneira classica, para que todos estejam

prontos para prosseguir com as atividades subsequentes de forma mais proveitosa.
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AULA EXPOSITIVA - DIALOGADA

Com o objetivo de dar feedback aos alunos sobre todas as lacunas de aprendizagem
identificadas durante a oficina, especialmente no estudo de caso, sugere-se uma aula
expositiva dialogada. A aula expositiva dialogada € uma metodologia que combina a
exposicdo de conteudo pelo docente com a participa¢do ativa dos alunos por meio de
perguntas e discussdes. Esse formato € importante porque promove uma maior interacao
entre o docente e os alunos, permitindo a troca de ideias, esclarecimento de duvidas e
construgdo coletiva do conhecimento.

Este momento é reservado para esclarecer as principais duvidas da turma e se aprofundar
em assuntos essenciais relacionados ao manejo do paciente transplantado. Recomenda-se
utilizar o material interativo didatico disponibilizado no Genially. No entanto, caso necessario, o
docente ou mediador pode elaborar sua propria aula expositiva de acordo com as
necessidades da turma, garantindo que todos os tdpicos relevantes sejam abordados de
maneira clara e compreensivel. A aula expositiva dialogada sera conduzida em varias etapas,
cada uma com um foco especifico, visando proporcionar um ambiente interativo e
esclarecedor para os alunos. A seguir, o roteiro detalhado:

1. Discussao/Solucao da Situacao Problema do Estudo de Caso e Esclarecimento
de Duvidas:

o Objetivo: Criar um ambiente acolhedor para que os alunos se sintam a vontade
para expor suas respostas e discutir suas solu¢des para o estudo de caso.

o Conducdo: O docente iniciara a discussdo pedindo aos alunos que
compartilhem suas analises e solu¢des. Em seguida, guiara a discussao,
abordando pontos criticos e esclarecendo duvidas especificas relacionadas ao
caso apresentado.

2. Explicacdo dos Conceitos Basicos de Transplantes e Suas Indicages:
o Objetivo: Fornecer uma compreensdo solida sobre os conceitos fundamentais
do transplante renal e suas indica¢des.
o Conducgdo: O docente apresentara os conceitos basicos sobre transplantes,
incluindo critérios de indicacao, beneficios e riscos. Apos a apresentacdo, abrira

espaco para que os alunos facam perguntas e esclarecam quaisquer duvidas.
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3. Manejo da Farmacoterapia Imunossupressora:

o Objetivo: Explicar as etapas da imunossupressao e as principais classes de
medicamentos  utilizados, conforme as diretrizes terapéuticas de
imunossupressao do Ministério da Saude

o Conducdo: O docente descreverd as etapas da imunossupressao, detalhando
cada classe de imunossupressores e suas indica¢des. Em seguida, abrira para
perguntas, garantindo que os alunos compreendam a importancia e o0 manejo
correto desses medicamentos.

4.Principais Problemas Relacionados ao Uso dos Imunossupressores,
Oportunidades de Intervencdo e Atuacdo do Farmacéutico Clinico, Trabalho
Multidisciplinar:

o Objetivo: Identificar problemas comuns relacionados ao uso de
imunossupressores e discutir as interven¢des farmacéuticas possiveis,
enfatizando a importancia do trabalho em equipe multidisciplinar.

o Conducao: O docente apresentara os problemas frequentes associados aos
imunossupressores, como reacdes adversas e interacdes medicamentosas, e
discutira as possiveis interven¢des farmacéuticas. Enfatizara a importancia da
atuacdo do farmacéutico clinico e da colaboragdo com outros profissionais de
saude. Abrira espaco para perguntas e discussao.

5.Principais Servigos de Farmacia Clinica no Manejo do Transplante:

o Objetivo: Destacar a importancia de servicos como a conciliacdo
medicamentosa, anamnese farmacéutica, avaliagdo técnica e clinica da
prescricdo médica, monitoramento de reacdes adversas, interacdes
medicamentosas, exames laboratoriais e acompanhamento da adesdo a
terapia.

o Conducgdo: O docente explicara detalhadamente cada um desses servicos,
ilustrando com exemplos praticos e destacando sua importancia para 0 manejo
eficaz do paciente transplantado. Apds a explicacao, abrird para perguntas e
finalizacbes, garantindo que todas as duvidas sejam esclarecidas.
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MOMENTO

( PROCESSO AVALIATIVO DA OFICINA Q)

No terceiro e ultimo momento da oficina, dedicaremos nossa aten¢do ao processo
avaliativo. A avaliacdo € uma etapa fundamental no contexto educacional, pois permite medir
o progresso dos alunos, identificar areas de melhoria e garantir que os objetivos de
aprendizado estejam sendo atingidos. Avaliar de forma eficaz é crucial ndo apenas para o
desenvolvimento dos alunos, mas também para a melhoria continua das praticas
pedagodgicas. Nesta fase, vamos explorar trés tipos principais de avaliacdo: diagndstica,
formativa e somativa.

AVALIACAO DIAGNOSTICA

A avalia¢do diagnostica é realizada no inicio de um curso ou modulo e tem como objetivo
identificar o nivel de conhecimento prévio dos alunos sobre o tema em questdo. Esta avaliacdo
ajuda o docente a compreender as necessidades individuais dos alunos e a planejar o ensino
de maneira mais eficaz, adaptando o contetudo e as estratégias pedagbgicas para atender as
demandas especificas da turma.

A avaliacao diagnostica da oficina sera contemplada na aplicacdo do pré-teste inicial, que
tera como objetivo identificar o nivel de conhecimento prévio dos participantes sobre os
principais temas relacionados ao transplante renal e a farmacoterapia associada. Este pre-

teste permitira ao docente ou mediador obter uma visao clara das areas em que os alunos ja
possuem entendimento sélido e das areas onde ha lacunas significativas de conhecimento.
Com base nos resultados, sera possivel ajustar o conteldo e as atividades da oficina para
melhor atender as necessidades especificas da turma, garantindo uma abordagem
personalizada e eficaz desde o inicio do processo de aprendizagem.
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AVALIACAO FORMATIVA

A avaliacdo formativa ocorre ao longo do processo de ensino e aprendizagem. Seu objetivo
€ monitorar o progresso dos alunos e fornecer feedback continuo que possa orientar o
aprimoramento do aprendizado. Esta avaliagdo € essencial para identificar dificuldades,
corrigir rumos e apoiar os alunos no desenvolvimento de suas habilidades e conhecimentos,
promovendo um aprendizado mais dinamico e interativo.

Sugere-se que a avaliacdo formativa aconteca durante todo o processo de ensino e
aprendizagem, valorizando o feedback continuo entre o docente e os alunos. Recomenda-se
pelo menos trés momentos dedicados ao feedback, para garantir a compreensao,
readequa¢do e aplicagdo do conhecimento. Esses momentos podem incluir uma auto
avaliacao, avaliagcdo entre pares e avaliagdo em grupo.

Primeiro Momento: Realizar avaliagdes logo ap6s o brainstorming e a organiza¢do das ideias
no mapa mental, no momento da identificacdo das lacunas de aprendizagem.

Segundo Momento: Repetir as avalia¢cdes antes da aula expositiva dialogada, com foco nos
conceitos discutidos e aplicados na pratica durante as rotacfes pelas esta¢des.

Terceiro Momento: Conduzir avaliacbes ap0s a finalizagcdo da oficina, para elucidar as lacunas
e duvidas finais, refletir sobre o aprendizado adquirido e identificar areas para melhoria
continua.

Esses passos podem garantir que tanto os mediadores/docentes quanto os alunos
recebam feedback construtivo e relevante ao longo de toda a oficina, promovendo um
aprendizado mais efetivo e integrado. Sugere-se a utilizacdo desta ficha de avaliacdo formativa
para permitir uma avaliacdo detalhada e estruturada dos participantes da oficina, fornecendo
feedback construtivo e incentivando o desenvolvimento continuo em conhecimento,
habilidades e atitudes relacionadas ao cuidado farmacéutico no transplante renal. Esta
abordagem garante que os alunos recebam orienta¢des precisas sobre seu desempenho,
permitindo ajustes e melhorias ao longo do processo de aprendizagem, promovendo assim
um aprendizado mais eficaz e integrado.
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AVALIACAO FORMATIVA
OFICINA: CUIDADOS FARMACEUTICOS NO TRANSPLANTE RENAL )

m.m;amn-.m,-do

ENSINO EM SAUDE
NA AMAZONIA
C Informagoes do Participante )
Nome
Data da avaliagédo Nota:
1 = Muito Insatisfatorio, 2 = Insatisfatorio, 3 = Satisfatorio, 4 = Bom, 5 = Excelente
( Pré-Teste e Pos-Teste )
o Compreensao inicial dos conceitos (Pré-teste):
O O -~ © o
— .’
IV.Imto’ . Insatisfatério Satisfatoério Bom Excelente
Insatisfatorio
@ @ @ @ @
o Evolugao do conhecimento apés a oficina (Pds-teste):
O & = © o
— =~
'uno’ . Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatério
@) © O @) @)
( Participagao no Brainstorming )

¢ Contribuigao de ideias relevantes:

o0 o0
— v

I\{Imto . . Insatisfatorio Satisfatério Bom Excelente
Insatisfatorio
@ O O O O

¢ Interagao com colegas:

o0 o0
— A4

Muito
Insatisfatorio

O O O O O

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
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: AVALIACAO FORMATIVA
y ) /) OFICINA: CUIDADOS FARMACEUTICOS NO TRANSPLANTE RENAL ME:;*IMMD
W ENSINO EM SAUDE
NA
Estudo Autodirigido )
o Engajamento na pesquisa de literatura:
® 6 =~ © @6
—_— -
Muito 2 £ . e
2 . . Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatorio
@ O O O O
o Aplicacao de conceitos tedricos:
O & © 6 o
— =~
Muito : K ’ P
k . . Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatorio
@ © @ @ @
o Feedback do primeiro momento
O 6 © 0 &
— A4
Muito % s 5 e
3 . . Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatorio
@ D) @ @ @
( Rotagao por Estagoes >

12 Elaboracido de Mapas Mentais

o Clareza e organizagao das informacgoes:

o0 o0
— V

Muito

i . . Insatisfatério Satisfatério Bom Excelente
Insatisfatorio
©) O @ @ @
22 Elaboragao de Fluxograma

o Detalhamento dos processos:

00 o0
— V

Muito
Insatisfatorio

O O O @) O

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
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AVALIACAO FORMATIVA
OFICINA: CUIDADOS FARMACEUTICOS NO TRANSPLANTE RENAL E I

ENSINO EM SAUDE
NA
Elaboracao de Tabela Interativa
« Identificagao correta dos problemas e intervengoes:
® O - © &
— ~
N.tho, . Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatorio
@ e Q) O O
Estudo de Caso
« Andlise critica e solugdes propostas:
® O - © &
— '
IV'Imto’ . Insatisfatério Satisfatério Bom Excelente
Insatisfatorio
@ O @) @ @
« Participagao e colaboragao em grupo:
® O -~ © &
— -
IV!mtoI . Insatisfatério Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatorio
@ O O & @
( Feedback entre Pares e em Grupo - Segundo Momento >

« Capacidade de dar feedback construtivo:

00 o0
—_— -

IV.Iuno . . Insatisfatério Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatorio
e O O © 2

« Capacidade de receber e implementar feedback:

o0 o0
— v

o Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente

Insatisfatorio

O O O O O




RECOMENDAGCOES E DETALHAMENTO DAS ATIVIDADES

AVALIACAO FORMATIVA =
OFICINA: CUIDADOS FARMACEUTICOS NO TRANSPLANTE RENAL )

m;m;amn-.m,-do

ENSINO EM SAUDE
NA AMAZONIA
Aula Expositiva Dialogada )
« Engajamento e participag¢ao durante a aula:
@ & = © O
— '
N.Imto, . Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatério
©) @ O @ ©)
« Clareza na exposicao das dividas e integragao dos conceitos:
O &6 © 6 &
— -
IV.Imto’ . Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatério
O O O O O
( Avaliagao da Matriz de Competéncia: >

Conhecimento

« Compreensao dos conceitos basicos relacionados ao transplante renal:

00 o0
S— '

Muito
Insatisfatorio

O O O O O

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente

 Descrigdo dos diferentes tipos de imunossupressores utilizados no manejo pés-transplante:

o0 o0
I '

Muito
Insatisfatorio

O ©) O O O

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente

« Identificagao dos principais problemas relacionados a farmacoterapia e oportunidades de intervengao

farmacéutica no manejo do transplante renal:

00 o0
S— A4

Muito
Insatisfatorio

O O @ O O

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
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: AVALIAQIT\O FORMATIVA
( /} OFICINA: CUIDADOS FARMACEUTICOS NO TRANSPLANTE RENAL E’;;JMMD
& ENSINO EM SAUDE
NA AMAZONIA

Habilidades

« Revisao de medicamentos prescritos para pacientes transplantados:

00 o0
S— .

Muito
Insatisfatorio

O O @ O O

« ldentificagéo e resolugao de problemas na farmacoterapia de pacientes transplantados:

o0 o0
— .’

Muito
Insatisfatorio

O O O O O

« Orientagao de pacientes sobre o uso correto de medicamentos pds-transplante renal:

00 o0
S— '

Muito
Insatisfatorio

O @ O @ O

Insatisfatorio Satisfatoério Bom Excelente

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente

Atitudes

« Empatia e habilidades de comunicagao ao lidar com pacientes transplantados:

00 o0
— A4

Muito
Insatisfatorio

O O @ O O

« Responsabilidade e ética na conducao das atividades farmacéuticas:

o0 o0
— v

Muito
Insatisfatorio

O O O O O

« Comprometimento com a atualizagéo continua e a melhoria da qualidade dos cuidados farmacéuticos:

o0 o0
e .’

Muito
Insatisfatorio

O O O O ©)

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente

Insatisfatorio Satisfatorio Bom Excelente
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oy Iy AVALIACAO FORMATIVA
&/ W /J/ } OFICINA: CUIDADOS FARMACEUTICOS NO TRANSPLANTE RENAL E;;-*IM_M
=/ ENSING EM SAUDE
NA AMAZONIA
( Feedback entre Pares e em Grupo - Terceiro Momento >

o Capacidade de dar feedback construtivo:

PSS
(X) °0 L )
- — b =

IV.Iulto . . Insatisfatério Satisfatorio Bom Excelente
Insatisfatorio
@ <) O O @

« Capacidade de receber e implementar feedback:

PSS
(X) °0 L )
a — hd =

I\{Imto . . Insatisfatério Satisfatoério Bom Excelente
Insatisfatorio
@ O @ @) @

E esperado que na avaliacdo formativa todos os alunos sejam capazes de avaliar alguns
pontos essenciais no momento dos feedbacks. Tendo isso em vista, sugere-se que, nas
avalia¢gdes, o docente/mediador estimule os alunos para que possam explorar esses aspectos.
Entdo, sugere-se que nas avaliacbes entre pares, em grupo e na auto avalia¢do seja
considerado se:

¢ Eu fui assiduo nas aulas e atividades propostas.

¢ Eu estudei os contetidos trabalhados na oficina.

¢ Eurealizei as atividades exigidas.

¢ Eu fui organizado com materiais e recursos utilizados.

¢ Eu fui capaz de relacionar o contetdo de cuidados farmacéuticos no transplante renal
com conhecimentos prévios.

¢ Eu fui capaz de aplicar os conhecimentos estudados.

e Eu participei das discuss6es propostas, contribuindo para o desenvolvimento do
conhecimento individual e coletivo.

¢ Eu me preparei para as avaliagoes de aprendizagem.

¢ As atividades da oficina foram suficientes para compreender o contetdo.

¢ O docente ou mediador ajudou a compreender o tema da oficina proposto.

Sugestao de aspectos a serem discutidos no momento dos feedbacks
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AVALIACAO SOMATIVA

A avaliacdo somativa é um processo que ocorre ao final de um periodo de instrugdo, com o
objetivo de medir o nivel de aprendizagem dos alunos e a eficacia do ensino ministrado. Sua
importancia reside na capacidade de fornecer uma visao clara e objetiva do desempenho dos
alunos, permitindo a identificacdo de areas fortes e fracas, além de servir como base para
decisBes pedagdgicas futuras. A avaliacdo somativa ndo sé valida o conhecimento adquirido,
mas também oferece uma oportunidade para ajustes e melhorias no processo educacional.
Para aplicar a avaliagdo somativa na oficina, sugere-se utilizar a seguinte metodologia:

Parametros da Especificacses Pontuacao
Avaliagao Somativa P ¢ Maxima
Pré-Teste Composto por 10 questdes, sendo 0,5 pontos cada 5 pontos

questao, totalizando até 5 pontos.

27 topicos serdo avaliados, com cada um valendo até 5
Avaliagao Formativa pontos. A média das notas obtidas nesses tépicos 5 pontos
representara uma pontuagéo de até 5 pontos.

Composto por 10 questdes, sendo 0,5 pontos cada

Pés-Teste ~ . .
questao, totalizando até 5 pontos.

5 pontos

Especificacdes da avaliagdo somativa

A média final pode ser calculada somando as trés pontuacdes (pré-teste, avaliagdo
formativa e pos-teste) e dividindo o total por 3. Por exemplo:

e Se um aluno obtiver 3,5 pontos no pré-teste, 4 pontos na média dos topicos avaliados, e
4,5 pontos no pos-teste, a média final sera calculada da seguinte forma:

3,5+4+4,5 12
3 3

Média Final = = 4 pontos

Este método permite uma avaliacdo abrangente do aprendizado, levando em consideracao
0 progresso inicial, o desempenho continuo e o conhecimento final dos alunos. Para ser
aprovado na oficina, recomenda-se que o aluno deve alcan¢ar uma média final de, no minimo,
70%. Em termos de pontos, isso equivale a uma média final de 3,5 pontos em uma escala de 5
pontos.




5

CONSIDERACOES
FINAIS




A oficina sobre cuidados farmacéuticos no transplante renal foi elaborada com o objetivo
de proporcionar uma experiéncia educacional abrangente e integrada, visando enriquecer
tanto o conhecimento tedrico quanto as habilidades praticas dos participantes. Este roteiro se
configura ndo apenas como um recurso de aprendizagem dinamico e participativo, mas
também como uma ferramenta essencial para auxiliar no ensino em saude. Destina-se a
apoiar docentes de cursos de Farmacia, preceptores de residéncias e profissionais
farmacéuticos, além de académicos em formacao.

Ao longo deste programa, exploramos de forma detalhada os desafios e as complexidades
envolvidas na farmacoterapia imunossupressora apés o transplante renal. A metodologia
baseada em rota¢cdo por estacbes permitiu aos participantes aplicar teoria na pratica,
utilizando mapas mentais, fluxogramas e estudos de caso para reforcar o entendimento dos
conteudos abordados. Essas atividades ndo apenas fortaleceram o aprendizado dos
participantes, mas também incentivaram o desenvolvimento de habilidades criticas, como
analise critica e tomada de decisdes baseadas em evidéncias.

A avaliacao formativa desempenhou um papel crucial ao longo da oficina, proporcionando
feedback continuo e direcionado aos participantes. Esse processo ndao apenas identificou
lacunas no conhecimento, mas também promoveu a melhoria continua das competéncias
dos participantes em cuidados farmacéuticos no contexto do transplante renal.

A avaliacdo somativa ao final da oficina consolidou o progresso individual dos participantes,
utilizando pré-testes, avaliacdes dos tdpicos abordados e pds-testes para uma avaliacao
abrangente do aprendizado adquirido. Essa abordagem permitiu ndo apenas a avaliacdo do
conhecimento tedrico, mas também a aplicacdo pratica dos conceitos discutidos ao longo do
programa.

Em sumag, este roteiro de oficina visa ndo apenas a formacado de profissionais capacitados e
atualizados, mas também a promocdo de melhores praticas em cuidados farmacéuticos no

transplante renal. Acreditamos que essa iniciativa contribuira significativamente para a
qualidade dos servicos farmacéuticos oferecidos, refletindo 0 compromisso continuo com a
saude e o bem-estar dos pacientes transplantados.
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