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0 ato de educar pacientes faz parte do processo de tra-
balho do enfermeiro: assistir; no entanto quantos de nés
nos sentimos adequadamente preparados para ensinar
nossos pacientes para o autocuidado? Nao tenho duividas,
que sabemos o necessario e também o que deve ser en-
sinado aos pacientes, a pergunta é, estamos preparados
para ensinar? Num primeiro momento a resposta que me
vem é que ndo somos preparados para esta atividade.
Neste contexto podemos ainda acrescentar que a ativida-
de de treinamento/educacdo dos pacientes ndo é valori-
zada adequadamente e que muitos ainda acreditam que
expertise vem com a pratica, e que qualquer um que sabe
fazer sabe ensinar, o que discordo completamente.

Alguns conceitos basicos sdo fundamentais para a nossa
qualificacdo, o entendimento de que ensinar e aprender
sao diferentes, que as pessoas aprendem de maneiras di-
versa e que o nosso modo de aprender pode interferir
no nosso modo de ensinar. Segundo Knowles?, os adultos
aprendem baseado em seis principios dentre eles: a mo-
tivacdo, as experiéncias passadas influenciam a aquisicdo
de novos conhecimento, precisam de objetivos claros e
relevancia pratica para o aprendizado e gostam de se-
rem respeitados. O aprendizado se concretiza quando ha
algum tipo de mudanca (conhecimento, atitude, habitos,
comportamento). No entanto, devemos considerar que
nosso paciente além de adulto, na maioria das vezes, sao
portadores de doencas cronicas que podem ter diversas
manifestacdes inclusive sintomas depressivos, atencdo
reduzida e diminuicdo do nivel de concentracado, necessi-
tando muitas repeticdes? tornando a atividade de ensinar
um desafio.

Aspecto importante para que o processo ensino aprendi-
zagem se concretize é o entendimento dos diversos esti-
los de aprendizagem e de que existem algumas barreiras
que podem interferir neste processo. Limitacdo da au-
dicdo, visdo, letramento em saude inadequado, conforto
alterado e entendimento limitado do idioma em que se
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esta ensinamento sdo algumas da mais comuns. Assim,
como o paciente, nés enfermeiros, temos maneiras espe-
cificas de aprender e ensinar, devemos ter claro, no entan-
to, que nossa maneira de aprender nem sempre se aplica
aos pacientes. Para melhoria do processo ensino apren-
dizagem a clareza de objetivos e conhecimento de como
o paciente/cuidador percebe e processa a informagao
recebida, ira contribuir sobre maneira para a eficacia
do treinamento. Existem varias definicdes para estilos
de aprendizagem, esta pode ser superficial, profunda ou
estratégica, ou a definicdo mais tradicional como visual,
aural, ler e escrever e motora. Independente do estilo
empregado para identificar o estilo de aprendizagem o
educador deve ter objetivos claros do que quer ensinar. A
taxonomia de Bloom pode ser usada com este proposito
visto que determina nivel de proficiéncia e competéncias
que devem ser alcangados no dominio cognitivo, proces-
sos cognitivo e de conhecimento?.

Frente a todos os estudos sobre a tematica, fica claro
que este processo ensino aprendizagem nao é facil e
nem simples. Recentemente Taylor et al.*, propuseram
um modelo miultiplo que engloba outros ja existentes,
que considera o conhecimento ja adquirido, e parte dele
para a construcdo do novo, este parece promissor para
ser aplicado ao ensino dos nossos paciente.

Finalizando, quanto mais lemos sobre o assunto, mais
cientes ficamos que existem muitas maneiras de explicar
como os adultos aprendem, mas nenhuma explica comple-
tamente todos os aspectos deste processo. Portanto, cabe
a nés enfermeiros buscar maior entendimento de quem
sS40 N0ssos pacientes, quais suas barreiras para aprender
e como podemos trespassa-las com sucesso. Importante
lembrar sempre que o foco principal da educacao do pa-
ciente renal cronico é habilita-lo para gerenciar seu cui-
dado de maneira segura. Esta reflexdo tera atingido seu
objetivo se vocé ao final da leitura se perguntou: como eu
aprendo? Como eu ensino? Como posso melhorar?
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Repensando la acciéon de educar a
nuestros pacientes

La accién de educar pacientes forma parte del pro-
ceso del trabajo de la enfermera: cuidar; sin embar-
go ;cuantos de nosotros nos sentimos adecuadamente
preparados para ensefiar a nuestros pacientes el auto-
cuidado? No tengo dudas, que sabemos lo necesario y
también lo que debemos ensefiar a los pacientes; la
pregunta es, ;jestamos preparados para ensefiar? En
un primer momento, la respuesta que me invade es
que no estamos preparados para esta actividad. Sin
embargo, en este contexto podemos afadir que la ac-
tividad de entrenamiento y educacién de los pacientes
no es valorada adecuadamente, y que muchos todavia
creen que la experiencia viene con la practica, y que
cualquiera que sepa hacer, sabe ensefiar, con lo que
estoy completamente en desacuerdo.

Algunos conceptos basicos son fundamentales para
nuestra cualificacion, el entendimiento de que ensefiar
y aprender son diferentes, que las personas aprenden
de maneras diferentes y que nuestro modo de aprender
puede interferir en nuestro modo de ensefiar. Seglin
Knowles!, los adultos para aprender se basan en seis
principios fundamentales, de ellos destacan: la moti-
vacion, las experiencias pasadas influyen en la adqui-
sicién de nuevos conocimientos, necesitan de objetivos
claros y practica relevante para el aprendizaje y les
gusta ser respetados. El aprendizaje se concreta cuan-
do hay algun tipo de cambio (conocimiento, actitud,
habitos, comportamiento). No obstante, debemos con-
siderar que nuestros pacientes ademas de adultos, en
la mayoria de los casos, son portadores de enfermeda-
des cronicas que pueden tener diversas manifestacio-
nes incluyendo sintomas depresivos, atencion reducida
y disminucién del nivel de concentracion, necesitando
de muchas repeticiones?, convirtiendo la actividad de
ensefiar un desafio.

Un aspecto importante para que el proceso de en-
seflanza y aprendizaje se materialice, es el entendi-
miento de los diferentes estilos de aprendizaje y de
que existen algunas barreras que pueden interferir en
este proceso. La limitacién de la audicion, visién, es-
casos conocimientos en materia de salud, confort al-
terado y comprension limitada del idioma en que se
esta ensefiando, son algunas de las mas comunes. Las
enfermeras tenemos maneras especificas de apren-
der y ensefiar, debemos tener claro, no obstante, que
nuestra manera de aprender no siempre se aplica a
los pacientes. Para mejorar el proceso de ensefianza y

aprendizaje, la claridad de los objetivos y conocimien-
tos de como el paciente/cuidador percibe y procesa la
informacion recibida, contribuira a la eficacia del en-
trenamiento. Existen varias definiciones para estilos
de aprendizaje, estos pueden ser superficial, profundo
o0 estratégico, o la definicion mas tradicional como vi-
sual, auditivo, leer y escribir y motora. Independiente-
mente del estilo utilizado para identificar el estilo de
aprendizaje, el educador debe tener claros los obje-
tivos de lo que va a ensefiar. La taxonomia de Bloom
puede ser utilizada con este propdsito, una vez que se
determine el nivel de pericia y competencia que deben
ser alcanzados en el dominio cognitivo, procesos cog-
nitivos y de conocimientos®.

Frente a todos los estudios sobre el tema, queda claro
que este proceso de ensefianza y aprendizaje no es fa-
cil ni simple. Recientemente Taylor el al.?, propusieron
un modelo multiple que engloba otros ya existentes,
que considera el conocimiento adquirido y parte de
él, para la construccion del nuevo. Esto parece pro-
metedor para ser aplicado a la ensefianza de nuestros
pacientes.

Para terminar, cuanto mas leemos acerca del asunto,
mas conscientes somos que existen muchas maneras
de explicar como los adultos aprenden, pero ninguna
explica completamente todos los aspectos de este pro-
ceso. Por lo tanto, las enfermeras deben buscar una
mayor comprension de quienes son nuestros pacientes,
cuales son sus barreras para aprender y como podemos
atravesarlas con éxito. Es importante recordar que el
foco principal de la educacion del paciente renal créni-
co es capacitarlo para gestionar su cuidado de manera
segura. Esta reflexion habra conseguido su objetivo si
al final de este texto, el lector se pregunt6: ;Cémo
aprendo?, ;Cémo ensefio?, ;Como puedo mejorar?
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