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RESUMO

Objetivo: desenvolver uma tecnologia digital educacional sobre um método novo para monitorar a pressao intracraniana para enfermeiros,
médicos e fisioterapeutas.

Meétodo: estudo descritivo, do tipo pesquisa metodoldgica aplicada de produgdo tecnoldgica. Para a construcao da tecnologia digital
educacional, adotou-se o Planejamento de Atividades de Aprendizado Apoiadas por Computador.

Resultados: o produto foi avaliado por especialistas em usabilidade, utilizando as dez heuristicas de Nielsen. Os problemas de usabilidade
identificados por meio das heuristicas violadas foram considerados para a construcdo da versao final da tecnologia digital educacional e
é composta por 36 telas e locucao na lingua portugués.

Conclusiao: o Planejamento de Atividades de Aprendizado Apoiadas por Computador mostrou-se adequado para o alcance do objetivo
proposto podendo ser utilizado para o desenvolvimento de recursos tecnologicos digitais.

DESCRITORES: Tecnologia educacional. Tecnologia em satide. Educacdo a distancia. Enfermagem. Pressao intracraniana.

DEVELOPMENT OF DIGITAL EDUCATIONAL TECHNOLOGY ABOUT
MINIMALLY INVASIVE INTRACRANIAL PRESSURE MONITORING

ABSTRACT

Objective: to develop a digital educational technology on a new intracranial pressure monitoring method for nurses, physicians and
physiotherapists.

Method: descriptive study with an applied methodological technological production design. To construct the digital educational technology,
Computer Supported Learning Activity Planning was adopted.

Results: the product was evaluated by usability experts, using Nielsen’s ten heuristics. The usability problems identified through the
violated heuristics were taken into account to construct the final version of the digital educational technology, which consists of 36 screens
and is spoken in Portuguese.

Conclusion: Computer Supported Learning Activity Planning showed to be appropriate to achieve the proposed objective and can be
used to develop digital technological resources.

DESCRIPTORS: Educational technology. Health technology. Distance education. Nursing. Intracranial pressure.
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DESARROLLO DE TECNOLOGIA DIGITAL EDUCACIONAL SOBRE
EL MONITOREO DE LA PRESION INTRACRANEAL MINIMAMENTE
INVASIVA

RESUMEN

Objetivo: desarrollar una tecnologia digital educativa sobre un método nuevo para monitorear la presién intracraneal para enfermeros,
médicos y fisioterapeutas.

Meétodo: se trata de un estudio descriptivo, del tipo investigacién metodolégica aplicada de produccion tecnolégica. Para la construccién
de la tecnologia digital educativa se adopt6 la Planificacién de Actividades de Aprendizaje Apoyadas por Computadora.

Resultados: el producto fue evaluado por especialistas en utilidad utilizando las diez heuristicas de Nielsen. Los problemas de usabilidad
identificados por medio de las heuristicas violadas fueron considerados para la construccién de la versién final de la tecnologia digital
educativa compuesta por 36 pantallas con locucion en la lengua portuguesa y estd en fase de implementacién en la direccién electrénica
www.difusaopicmi.com.br.

Conclusién: la planificacién de actividades de aprendizaje apoyadas por ordenador se mostr6 adecuada para el alcance del objetivo

propuesto, pudiendo ser utilizado para el desarrollo de recursos tecnolégicos digitales.

DESCRIPTORES: Tecnologia educativa. Tecnologia en salud. Educacién a distancia. Enfermeria. Presion intracraneal.

INTRODUCAO

A pressao intracraniana (PIC) é resultante da
pressao aplicada pelos componentes sangue, liquido
cefalorraquiano e tecido cerebral, que se encontram
no interior da caixa craniana. As alteragdes da PIC
dependem de varios fatores como: a expansao do
volume intracraniano, a distribui¢cdo do volume dos
componentes, o edema, a elasticidade dos compo-
nentes e a presenca de lesdes.! O monitoramento
da PIC é essencial para a avaliacdo e tratamento de
doencas neuroldgicas.?

As técnicas de monitorac¢ao da PIC evoluiram
de invasivo para ndoinvasivo, ambas com suas
limitagOes e vantagens. O método invasivo é carac-
terizado como um procedimento de inser¢ao de um
cateter na regido intraventricular, subaracnéidea ou
intraparenquimatoso, podendo expor o paciente a
riscos de precipitacdo de hematoma intracraniano,
de agravar o edema cerebral, de danos no parénqui-
ma, de hemorragia intracerebral e infeccao.’

Além dos fatores de riscos, existem algumas
limitagdes dos métodos invasivos feitos a longo
prazo que incluem o risco de infeccdo, hemorragia,
dor, desconforto, entre outros. A ideia de monitorar
a PIC de forma nao invasiva é atrativa, ja que elimina
a maioria dos problemas associados com a monito-
racao invasiva.! Assim, foi descoberto e desenvol-
vido, no Brasil, um método novo para monitoracao
da PIC que é minimamente invasivo, no qual um
extensdmetro, sensor do tipo strain gauge é colado
no cranio e é capaz de captar as deformacoes 6sseas
decorrentes da variacao da pressdo intracraniana.’?

Percebe-se que, diante da vasta demanda de
informacdes e recursos tecnolégicos disponiveis na
satde, surge a necessidade de profissionais cada vez
mais qualificados e intelectivos que possam garantir

a seguranca do paciente e que possuam uma melhor
tomada de decisao.*

Assim, fazem-se necessarias a busca continua
por conhecimento e a atualizagdo profissional e, para
isso, a tecnologia digital educacional (TDE) pode
ser um recurso facilitador para os profissionais da
satide, por possibilitar flexibilidade de horario e
ritmo de aprendizagem.>*

A TDE refere-se ao recurso disponivel via
computador, que serve como um apoio ao processo
de aprendizagem e, como exemplo, pode-se citar
a simulagao,’ softwares educacionais,® aula virtual,’
videos, ambientes virtuais de aprendizagem,®'
entre outros. Profissionais da drea da satde, como,
por exemplo, os profissionais enfermagem tém se
adequado a essa nova metodologia de ensino tanto
no que tange ao seu desenvolvimento,”***como um
recurso facilitador no processo de ensino aprendiza-
gem, principalmente em centro de ensino e pesqui-
sa.®8151¢ No entanto, para que a TDE seja um recurso
eficiente neste processo de ensino-aprendizagem é
necessario que o desenvolvimento seja realizado
seguindo um rigor metodolégico.

Assim, o objetivo desse estudo foi desenvolver
uma TDE sobre um método novo para monitoracao
da pressao intracraniana minimamente invasiva.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, ou seja,
uma pesquisa metodolégica aplicada de producao
tecnolégica, para o desenvolvimento de uma TDE
para disseminar um novo produto. A pesquisa
metodolégica tem como foco elaborar ou melhorar
uma nova intervencdo mediante conhecimentos
existentes, desenvolver ou aperfeicoar um instru-
mento, um dispositivo ou um método de medicao."”
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A execugao desta pesquisa atendeu ao rigor
ético e cientifico® recebendo o parecer favoravel pelo
Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
do Centro Universitario Paulista (UNICEP) de Sao
Carlos, processo n. 027/2011. O desenvolvimento
do produto foi iniciado imediatamente a aprovacao
do Comiteé de Etica e finalizado em 2013.

A metodologia utilizada para o desenvolvi-
mento da TDE foi o Planejamento de Atividades de
Aprendizado Apoiadas por Computador (PACO),"
que tem como objetivo orientar professores no pla-
nejamento de atividades apoiadas por computador,
respeitando as caracteristicas do puablico-alvo e as-
pectos pedagogicos. O PACO é composto por sete
etapas a saber:"

Etapa 1: Objetivo geral, ptiblico alvo e tema

Nessa etapa, deve-se conhecer as caracteristi-
cas do publico-alvo e suas expectativas em relagao
ao produto que sera desenvolvido. Em geral, quan-
do o desenvolvimento do tema e do objetivo geral
coincidem com as expectativas do publico alvo, os
resultados do processo ensino-aprendizagem sao
melhores. Para o desenvolvimento da TDE, foram
definidos nesta etapa:

Objetivo geral: desenvolver uma tecnologia digi-
tal educacional sobre o novo método de monitoragao
da pressao intracraniana para profissionais da satide.

Puablico alvo: enfermeiros, fisioterapeutas e
médicos.

Tema: Monitoracao da pressao intracraniana
(PIC): inovagao com o método minimamente invasivo.

Etapa 2: Organizacao do tema

Ap6s a escolha do objetivo geral, é importante
a preparacdo da ementa do curso. Caso os aprendi-
zes ndo tenham tido nenhum contato com o ensino
a distancia deve-se acrescentar na emenda do curso
atividades de ambientagdo a essa metodologia. Cabe
ao instrutor designar os topicos que serao abordados
e em que ordem e grau de refinamento. O tema foi
organizado da seguinte forma: foi desenvolvida
uma ementa, com contetido baseado no novo méto-
do;?® posteriormente, criou-se um roteiro para cada
tela do protétipo da TDE numa sequéncia l6gica de
aprendizagem.

Etapa 3: Referencial pedagégico

A elaboracao, edicdo do contetdo instrucio-
nal e a escolha de recursos computacionais devem

ser baseados no referencial pedagogico escolhido.
Para o referencial pedagodgico escolhido: Para esta
fase, foi utilizada a aprendizagem significativa de
Ausubel.” Na aprendizagem significativa, o indivi-
duo aprende novas informacdes a partir de conhe-
cimentos prévios, ou seja, um novo conhecimento
se torna significativo quando este esté interligado
a um conhecimento prévio. No entanto, para no-
vos conhecimentos, é necessaria a introducdo de
conceitos prévios através de dispositivos com pou-
cas informagodes até que o individuo seja capaz de
elencar um conhecimento ao outro; este processo é
denominado de subsuncor.?

Etapa 4: Delineamento das a¢oes instrucionais

Para o delineamento das ac¢des instrucionais,
levou em consideragado o referencial pedagodgico
escolhido. Em principio, as atividades devem ser
propostas de forma que os alunos possam realizar
a ligacdo entre os conceitos ja existentes com os
novos conceitos para construir uma nova estrutura
de conhecimento. Esta etapa, inicialmente a TDE foi
elaborada com assuntos previamente conhecidos
pelo publicoalvo sendo eles: anatomia e fisiologia
do sistema nervoso, fisiopatologia com alteracao
da PIC, métodos utilizados atualmente para avaliar
a PIC. Posteriormente, foi introduzido o conheci-
mento sobre o novo método para monitorar a PIC,
facilitando a aprendizagem significativa.

Etapa 5: Ferramentas digitais para apoiar a
realizacao das atividades

Nesta etapa, deve-se considerar o perfil dos
alunos, a atividade que sera desenvolvida, o feedback
imediato, o objetivo pedagogico, a disponibilidade
de internet, bem como questdes sobre tecnologia
e tempo para realizagdo das atividades. As fer-
ramentas escolhidas foram: imagens estaticas e
com animagdes; videos em 3D elaborados por um
profissional de designer grafico sob a supervisao da
autora; locucdo em portugués do roteiro narrado por
um locutor em esttidio sob a supervisao da autora.

Etapa 6: Construgao do recurso digital

Nesta etapa, é construido o recurso digital e
para o alcance do objetivo proposto, podem ser utili-
zados hipertextos, imagens, videos, som, animacdes,
ambiente virtual entre outros recursos.

Para a construc¢do da TDE foram necessérias
algumas reunides com a equipe do projeto de de-
senvolvimento do novo método para monitorar
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a pressdo intracraniana pertencente ao grupo de
pesquisa Grupo de Neurociéncia, Fisiologia, PIC e
Aplicacoes, para que fosse compreendida e esclare-
cida a nova tecnologia e sua utilizacao pelos profis-
sionais da satide. Posteriormente, foi desenvolvido
um protoétipo pela autora em computador proprio
no programa da Microsoft Office Power Point 2007°.
O desenvolvimento do contetido foi realizado em
36 telas constituidas das seguintes estruturas: boas-
vindas com cadastro, objetivo, menu, contetidos e
texto de apoio.

Apbs a avaliagdo no protoétipo, descrito na
etapa seguinte, a versdo final da TDE foi desenvol-
vida em Adobe Flash Player 10°, por um profissional
da area de informadtica sob a supervisao da autora.

Etapa 7: Avaliacao

Apobs o desenvolvimento de uma TDE, é im-
portante que ela seja avaliada quanto as questdes
tecnolégicas e pedagogicas.

Neste estudo, a avaliagdo foi realizada por es-
pecialistas da area da informatica com foco na inte-
racdo homem-computador na fase de prototipacao.
O método escolhido foi de usabilidade utilizando as
heuristicas de Nielsen? compostas por dez critérios
a saber: visibilidade do estado do sistema; corres-
pondéncia entre a interface do sistema e o mundo
real; controle do usuario e liberdade; consisténcia
e padrdes; prevencdo de erros; reconhecimento

em vez de lembranga; flexibilidade e eficiéncia de
utilizagdo; estética e design minimalista; reconheci-
mento, diagnostico e recuperagdo de erros; ajuda e
documentacio.

Inicialmente, o protétipo foi apresentado aos
especialistas que, posteriormente, percorreram a
interface em busca de problemas de usabilidade
com base nas heuristicas. Na sequéncia, os proble-
mas identificados foram classificados conforme a
gravidade que vai de uma escala de 0 a 4, em que
0=nao é considerado, totalmente, um problema de
usabilidade; 1=problema estético: ndo necessita ser
consertado, a menos que haja tempo disponivel;
2=pouco problema de usabilidade: baixa prioridade
para o conserto; 3=grande problema de usabilida-
de: alta prioridade para o conserto; 4=Catastrofe
de usabilidade: é obrigatdrio conserta-lo, antes de
divulgar o produto.”

A avaliacao foi feita por meio de instrumento
contendo: heuristica violada, o problema de usabi-
lidade, a tela do protétipo, a severidade e solugdes
para os problemas identificados.

RESULTADOS

Foram identificados problemas de usabilidade
no momento da avaliacdo e os avaliadores fizeram
sugestoes de mudanca. No quadro 1 estdo apresen-
tadas as oito heuristicas violadas e alguns problemas
de usabilidade com suas severidades e sugestoes.

Quadro 1 - Heuristicas violadas, problemas de usabilidade, severidades e sugestdes. Sao Carlos-SP,

Brasil, 2017
Heuristica violada Problema de usabilidade Severidade Sugestoes
Controle e liberdade do O Lsuarto nao podg passat o Acrescentar um icone de “seguir”
video caso ndo queira assistir, 3

usuario 5 s o 1 .
nao ha um botdo disponivel

na barra inferior

Visibilidade do estado do

sistema < . .
nao estd explicita

O usuério nado sabe exatamente
onde est4, pois, a tela/pagina

Incluir o nome da TDE e o subti-
2 tulo na barra superior e ntimero
da tela/pdagina na barra inferior

Correspondéncia entre a

A analogia entre a bexiga e o

interface do sistema e o cranio deve ter explicacdo para 2 Acrescentar a explicacao
mundo real. justificar
A ~ Algumas figuras sdo clicaveis e . AP
Consisténcia e padroes & i 3 Remover figuras clicaveis
outras nao
Ajuda e documentagdo Na&o possui um icone de ajuda 3 Acrescentar botdo de “ajuda”

Estética e design minimalista | Paragrafos longos

Reduzir paragrafos e acrescentar
um icone de buscar mais informa-
¢do sobre o assunto, por exemplo,
o simbolo de uma lampada

Prevencdo de erros

Clicar na figura do cadastro, ndo
remete a preencher o cadastro

Remover a figura clicavel e acres-
3 centar a informacao “Preencher
cadastro” em forma de link azul
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Todas as sugestdes foram consideradas para
o desenvolvimento final da TDE denominada Mo-
nitoracao da pressdo intracraniana (PIC): inovacao
com o método minimamente invasivo.

A TED é composta por 36 telas na lingua
portuguesa e o acesso requer o uso de login e senha
individual com o computador conectado a internet.
Sua apresentagao segue uma sequéncia légica com
padrao nas cores determinadas, letras e tamanho em
todas as telas para facilitar a navegacao do usuario.

As quatro primeiras telas de acesso, logo
ap6s o cadastro, sdo de informagdes gerais sobre
a TDE, sendo elas: de boas-vindas, objetivo (Figu-
ra 1), demonstragdo de simbolos que surgirdo no
decorrer da TDE e sua utilizagao e, por altimo, a
tela do menu com a opcao em link (Figura 2), para
que o usudrio tenha a possibilidade de ir para o
topico que achar necessario, sem que tenha que
percorrer toda a TDE.

MONITORACAD DA PRESSAC INTRACRANMIANA (PIC):
INOVACAD COM 0 METODO MINIMAMENTE INVASIVO

i

APRESENTAGAO

O objetivo desse curso é permitir que o
usudrio obtenha uma maior interagio
com o assunto sobre o novo método
para monitoracio da pressio
intracraniana, proporcionando dessa
forma um aprendizado equivalente a
todos os participantes do curso
presencial.

() T COrm I

Figura 1l - Tela de apresentacdo com o objetivo do
curso Monitoracdo da pressao intracraniana (PIC):
inova¢io com o método minimamente invasivo.
Sao Carlos-SP, Brasil, 2013

Para facilitar a navegacao pela TDE, todas as
telas apresentam o nome do curso e o titulo que esta
percorrendo no momento. Além disso, as telas sao
compostas por um personagem que discorre sobre o
contetdo que estd na tela, sendo possivel desativar
0 som no icone com o simbolo de alto falante, que
fica na barra inferior no canto esquerdo (Figura 2).

MONITORACAD DA PRESSAD INTRACRANIANA {PIC):
INOVACAD COM O METODO MINIMAMENTE INVASIVO

= Comité de ética

- A quebra do paradigma

- O sistema nervoso

= Patologias associadas a Pressdo Intracraniana
= Métodos Invasivos

- 0 sistema minimamente invasivo

- As primeiras experiéncias

- Utilizando o eguipamento em ratos

- Simulagio de patologias

- Comparacio com os métodos invasivos

ciique mo bote SEOUTR

Figura 2 - Tela do menu do curso Monitoracio
da pressao intracraniana (PIC): inova¢io com o
método minimamente invasivo e icone do som.
Sao Carlos-SP, Brasil, 2013

Na barra inferior estdo as informagdes sobre
qual é a tela que o usuario estd com opgao de seguir
para a proxima tela ou voltar. No canto superior
esquerdo, o usuario encontra a opg¢do de imprimir
o texto. Em algumas telas foram inseridos videos
em 3D sobre o método minimamente invasivo
(Figura 3).

BHS O Documental - Word 7@ -5 x

PAGNARICAL  INSERR ORESONDENCHS  REVSHO  BABIGHO e

S

ACAO DA PRESSAO INTRACRANIANA (PIC):
O R A TR COM O METODO MINIMAMENTE INVASIVO

| SISTEMA NERVOSO

mente por trés mem-
branas:

dura-mater, aracnéide,
espago subdural e por
Gitimo_ int e liga-
do ao cérebro a pia-mater

Figura 3 - Tela contendo video em 3D, opg¢ao
imprimir e icones de voltar ou seguir. Sdo Carlos-
SP, Brasil, 2013

Algumas telas apresentam o simbolo de uma
lampada que tem como objetivo ajudar o usuario a
compreender melhor e/ ou se aprofundar no assunto
em questdo. Ao clicar na lampada aparece um livro
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com o contetido mais detalhado. A primeira pagina
do livro explica como percorré-lo, sendo que ao
clicar sobre ele as paginas vao virando e, ao clicar
fora do livro, o usudrio retorna ao curso (Figura 4).

& Nicoulin, 2003},

Acidente Vascular Cerebral
& um derrame resultants da
falta ou restricho de brri-
gagho sanguinea ao cére-
bro, que pode provocar

leshe eslular & slterncbes

das fungdes motora, sensi-
tiva, mental, perceptiva, da
lingusgem,  embora o
quadre neurciéglco destas
alteraghes possa variar
muite em fungio do local &
extenshe exscts da lesho
(Sullivan, 1993).

nas fungles neurclégicas.
As manifestagies clinicas fonte:

subjacentes & esta con-

digho incluem alteractes

e pthgentevastulareere bral tom

Figura4 - Tela com o livro, ap6s clicar na lampada.
Sao Carlos-SP, Brasil, 2013

DISCUSSAO

As tecnologias da informacao e comunicagao
tém sido utilizadas para o ensino, pesquisa®®e edu-
cagdo nos servigos de satide para melhoria na assis-
téncia.>" Nas instituicdes de satide, os profissionais
tém enfrentado grandes desafios com os avancos
tecnolégicos, equipamentos modernos e sofisticados
aos quais sdo expostos.” Assim, faz-se necessdria a
capacitacdo para o uso desses equipamentos, de for-
ma que sejam utilizados adequadamente, visando
a seguranga do paciente.”?

Diante de um novo produto para monitorar
a PIC, foi desenvolvido a TDE Monitoracdo da
pressdo intracraniana (PIC): inovagdo com o mé-
todo minimamente invasivo para capacitacao dos
profissionais da satide que estardo em contato com
0 novo equipamento.

As TDEs tém sido utilizadas para a formagao
de enfermeiros e capacitagdo da equipe de sadde,
por propiciar a construcao ativa e participativa do
conhecimento,>'? possibilidades de atualizacdo no
ambiente de trabalho com flexibilidade de horério
e ritmo de aprendizagem de cada um.**

Ao desenvolver uma TDE, é importante que
se utilize um rigor metodolégico na construcao do
produto para que o objetivo de aprendizagem seja
alcangado, além da escolha do referencial pedago-
gico adequado ao publico alvo, assim é possivel
garantir a qualidade dos produtos desenvolvidos
conforme demonstrado em estudos.”®"

O referencial pedagégico utilizado para a
construcdo do material educativo foi embasado

na aprendizagem significativa,” por introduzir e
reelaborar um novo conceito a partir de um conhe-
cimento prévio, fazer sentido e mudar a prética
profissional.** Alguns autores tém utilizado esse
referencial para o desenvolvimento de TDE voltado
para o publico adulto.®*?

Ap6s o desenvolvimento das TDEs, é impor-
tante que os produtos sejam avaliados por especia-
listas ou usuadrios, ja que existem diversos métodos
de avaliacdo, dentre eles o de usabilidade.*”? O
termo usabilidade se refere a qualidade de um
produto, ou seja, que satisfaca e atenda as necessi-
dades do usuério.” Assim, neste estudo a TDE foi
avaliada de acordo com a usabilidade utilizando as
dez heuristicas de Nielsen? em fase de prototipa-
¢do. Desta forma, com um investimento minimo, os
problemas encontrados puderam ser corrigidos no
desenvolvimento do projeto final.

Todas as sugestdes dos avaliadores foram
consideradas na versao final da TDE, dentre elas,
pode-se citar a interface, desenvolvida de forma a
permitir a livre navegacdo do usudrio, tornando-o
ativo em seu processo de aprendizagem e conside-
rando suas experiéncias prévias conforme descrito
por autores.® Dessa maneira, no inicio da TED, é pos-
sivel encontrar a op¢do menu contendo os titulos de
cada tela, o usuario pode navegar e ter liberdade de
criar seu proprio caminho e ritmo de aprendizagem.

Além disso, a tecnologia para fins educa-
cionais pode conduzir os profissionais da satde
a uma aprendizagem significativa, devido a re-
flexdo e criticidade® por possibilitar a construcao
do conhecimento, conforme sua necessidade. Para
obter esse objetivo, foi desenvolvido um simbolo
de uma lampada em algumas telas que, ao clicar,
surgem mais informagodes relacionadas ao assunto
apresentado na tela.

O layout da TED segue um padrdo de apre-
sentacdo relacionado a cores, tamanho e estilo da
letra, os icones sdao intuitivos e sinalizados. Houve
também, a distribuicdo do conteddo evitando o
excesso de informacdes nas telas, corroborando
outros achados.!

Uma limitacdo para este estudo foi a TED nao
ter sido avaliada por usudrios finais quanto a apa-
réncia, contetido e a aprendizagem. Portanto, como
trabalho futuro, pretende-se realizar a avaliacao
da interface e do contetdo da tecnologia digital
educacional, bem como avaliar a aprendizagem
utilizando a TED em comparagao ao método tradi-
cional de ensino.
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CONCLUSAO

Este artigo apresentou o desenvolvimento e
a avaliacao de uma tecnologia digital educacional
utilizando o método PACO, o qual mostrou-se
adequado para se atingir o objetivo proposto. Cada
etapa do PACO foi fundamental para se obter um
produto centrado no usuério conforme avaliagdo e
sugestdo dos especialistas.

A avaliacdo da usabilidade demonstrou-se
eficiente para a construgao da versao final da TDE
e é imprescindivel para que todas as suas funcio-
nalidades possam ser plenamente utilizadas e os
objetivos educacionais alcancados. A construcao da
TED contribui para a disseminagdo e conhecimento
de uma nova tecnologia para monitorar a PIC, dis-
ponivel no mercado pelos profissionais da satde.
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