% (Saude

SANTA MARIA)

Como citar este artigo:
BARRETO, J.A.P. S,
SOUSA, A. A.; BELEM,

J. M.; ALBUQUERQUE,

T.R; BELTRAO, I.CS. L;
MARTINS, A. K. L.; CRUZ,
R.S. B. L. C. Tecnologias
educacionais desenvolvidas
para promogao da saude
dos recém-nascidos: revisao
integrativa. Revista Saude
(Sta. Maria). 2023; 49.

Autor correspondente:
Nome: Juliana Alexandra
Parente Sa Barreto
E-mail: julianaparente45@
gmail.com

Formacao: Enfermeira.
Graduada pela
Universidade Regional do
Cariri (URCA), Crato, Ceara,
Brasil.

Filiacao: Universidade
Regional do Cariri

Endereco: Rua: Cel.
Antoénio Luiz, n°: 1161, Bairro
Pimenta, Crato. Ceard CEP:
63105-000

Data de Submissao:
20/10/2021

Data de aceite:
05/12/2022

Conflito de Interesse: Ndo
ha conflito de interesse

DOI: 10.5902/2236583468199

EB) & v-ric-rio |

%

CS

. CENTRO DE ,
CIENCIAS DA SAUDE
UFSM

0‘\'\\19"5'0’(;
"@W mue‘a

4,

v(edera/
PP c) )
.

1960

Tecnologias educacionais desenvolvidas para
promocao da saude dos recém-nascidos: revisao
integrativa

Educational technologies developed to promote
the health of newborns: integrative review

Juliana Alexandra Parente Sa Barreto, Amanda Alcantara de Sousa,
Jameson Moreira Belém, Thais Rodrigues de Albuquerque, Izabel Cristina
Santiago Lemos de Beltrao, Alissan Karine Lima Martins, Rachel de Sa
Barreto Luna Callou Cruz.

Resumo:

O presente estudo tem como objetivo identificar tecnologias educacionais
construidas para promog¢ao da saude dos recém-nascidos. Trata-se de uma
revisdo integrativa realizada entre agosto e setembro de 2019, norteada
pela pergunta: quais materiais cientificos educativos foram produzidos
até o momento para promogao da saude dos recém-nascidos? Utilizou-se
as bases de dados MEDLINE, CINAHL, Web of Science, BDENF, LILACS e a
biblioteca virtual SciELO, a partir dos descritores Medical Subject Heading:
Educational Technology; Infant, Newborn; Health Promotion. Seis artigos
compuseram aamostra. Osresultados foram categorizados em quatro ndcleos
tematicos: Descrigdo dos materiais educativos, Publico alvo das tecnologias
educacionais, Processo de validagdo e Resultados encontrados apds uso
das tecnologias educacionais. Observa-se, portanto, que os artigos na area
de tecnologia educacional para promoc¢ao da saude de recém-nascidos nao
exploram padrées de normalidade das caracteristicas anatomofisioldgicas
destes, bem como alguns cuidados relevantes dos familiares, necessitando
de melhor direcionamento de outros estudos para aperfeicoamento das
praticas educativas.

Palavras-chave: Tecnologia Educacional; Promog¢ao da Saude; Cuidado da
Crianca; Recém-nascido; Revisao.

Abstract:

This study aims to identify educational technologies built to promote the
health of newborns. This is an integrative review carried out in August and
September 2019, guided by the question: what scientific educational materials
have been produced so far to promote the health of newborns? The MEDLINE,
CINAHL, Web of Science, BDENF, LILACS databases and the SciELO virtual
library were used, from the Medical Subject Heading descriptors: Educational
Technology; Infant, Newborn; Health Promotion. Six articles made up the
sample. The results were categorized into four thematic cores: Description
of educational materials, Target audience of educational technologies,
Validation process and Results found after using educational technologies. It
is observed, therefore, that articles in the area of educational technology for
the promotion of health in newborns do not explore normality patterns of the
anatomophysiological characteristics of these, as well as some relevant care
from family members, requiring better targeting of other studies to improve
the educational practices.

Keywords: Educational technology; Health promotion; Child Care; Newborn;
Review.



TECNOLOGIAS EDUCACIONAIS DESENVOLVIDAS PARA PROMOGAO DA SAUDE DOS RECEM-NASCIDOS: REVISAO INTEGRATIVA

INTRODUGAO

No periodo neonatal, momento de grande vulnerabilidade a saude da criancga,
concentram-se riscos biolégicos, ambientais, socioecondmicos e culturais, havendo
necessidade de cuidados especiais, com atuacao oportuna, integral e qualificada de
saude e de protecao social('). Aproximadamente 2,8 milhdes de criancas em todo o
mundo morrem todos os anos durante o primeiro més de vida, sendo a maioria de
paises em desenvolvimento(?).

A mortalidade neonatal tem-se colocado como uma preocupacao crescente para a
saude publica do Brasil por ser o principal componente da mortalidade infantil (menores
de um ano)(?), representando até 70% desses ébitos em todas as regides(4). indices dispo-
nibilizados pela Secretaria Estadual da Saude (SESA) do Ceara revelam que, em numeros
absolutos, foram 1.594 mortes no primeiro ano de vida no Estado, em 2018. Desses, 1.134
morreram até o 28° dia de vida(®).

Sabendo-se que grande parte das mortes no periodo neonatal poderiam ser evitadas
com o adequado acompanhamento da mulher no pré-natal, parto e puerpério(®), todas as
acdes de promogao a saude que visem potencializar os cuidados com os recém-nascidos
Nnos primeiros dias de vida sdao essenciais e devem ser estimuladas e desenvolvidas pelos
profissionais de saude. Nesse cenario, o uso de tecnologias pode contribuir com a qualifi-
cacao do cuidado materno e conferir melhores desfechos neonatais.

O termo tecnologia faz referéncia, na atualidade, aos conhecimentos cientificos sub-
jacentes ao processo produtivo, ao saber-fazer, as técnicas, aos recursos, instrumentos
e suportes fisicos, materiais e midiaticos, aos métodos de constru¢cao de um trabalho.
Em seu sentido mais restrito, relaciona-se ao estudo da técnica, da arte, do conjunto de
procedimentos que definem um fazer, uma pratica. Serve para gerar e aplicar conheci-
mentos, dominar processos e produtos e transformar a utilizacao empirica, de modo a
torna-la uma abordagem cientifica(®).

Dentre as tecnologias, as do tipo educacionais sao ferramentas Uteis e importantes a
serem utilizadas no processo de ensino que cerca a assisténcia a saude, sendo emprega-
das na educacao em saude como um meio facilitador e auxiliador para prover conheci-

mento e saude a populagao por meio da promoc¢ao da saude (7).
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O termo “Promocao da Saude” configura-se como um conjunto de estratégias e formas
de produzir saude, tanto no ambito individual como no coletivo, tendo o objetivo de atender
as necessidades sociais de saude e garantir a melhoria da qualidade de vida da populacao(®).
No Brasil, através da Portaria n. 687/GM de 30 de marco de 2006, o Ministério da Saude ins-
titui a Politica Nacional de Promoc¢ao da Saude (PNPS), que tem como objetivos: promover
a qualidade de vida, diminuir os riscos a saude que envolvam determinantes e condicionan-
tes relacionados aos modos de viver, moradia, trabalho, lazer, educacao e cultura(®).

Diante do exposto, o uso de tecnologia educacional (TE) de orientacao para promoc¢ao
da saude do RN potencializa a sensibilizacao, proporcionando empoderamento no exerci-
cio do cuidado, minimizando duvidas e angustias.

Destarte, a educacao em saude as maes reduz as repercussdes negativas da fragili-
zacao diante das duvidas e das apreensdes, proporcionando capacitacao dessas, fazendo
com que tenham controle sobre decisdes e acdes relacionadas a sua saude e a do filho
Nos primeiros meses apos 0 nascimento('°).

Desta forma, pretende-se, com este estudo, conhecer as principais caracteristicas dos
materiais educativos para promoc¢ao da saude dos recém-nascidos, faixa etaria esta que
ainda possui alta taxa de mortalidade(*).

Assim, espera-se que a revisao forneca subsidios para elaboracao, a posteriori, de uma
cartilha com a mesma tematica supracitada, obedecendo aos rigores cientificos, todavia
precisa-se conhecer as tecnologias educacionais existentes até entao, a fim de subsidiar a
construcao de tal, a partir da identificacao de lacunas do conhecimento, justificando-se a
realizacao desta revisao integrativa.

Nesta perspectiva, o estudo tem como objetivo identificar tecnologias educacionais

construidas para promoc¢ao da saude dos recém-nascidos.

METODOS
TIPO DE ESTUDO

Trata-se de revisao integrativa, desenvolvida com o intuito de reunir e sintetizar acha-
dos de pesquisas realizadas, mediante diferentes metodologias, contribuindo para o apro-

fundamento do conhecimento relativo ao tema investigado(").
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TECNOLOGIAS EDUCACIONAIS DESENVOLVIDAS PARA PROMOGAO DA SAUDE DOS RECEM-NASCIDOS: REVISAO INTEGRATIVA

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Esta revisao integrativa foi realizada em seis etapas de acordo com o referencial de
Mendes, Silveira, Galvao (%), a saber: 1) definicdao da pergunta da revisao; 2) busca e se-
lecao dos estudos primarios; 3) extragcao de dados dos estudos; 4) avaliacao critica dos
estudos primarios incluidos na revisao; 5) sintese dos resultados da revisao e 6) apre-

sentacao da revisao.

ETAPA 1— DEFINICAO DA PERGUNTA DA REVISAO

O problema foi traduzido na questao norteadora “Quais tecnologias educacionais es-
tao disponiveis na literatura cientifica para promoc¢ao da saude dos RNs?". Para elaborar a
guestao norteadora e definir os descritores de assunto apropriados, utilizou-se a estraté-
gia Patient, Intervention, Comparison, Outcomes (PICO), na qual o (P) refere-se ao proble-
ma, paciente, populacao de interesse; o (I) representa a intervencao, exposicao ou topico
de interesse a ser estudado; o (C) indica a comparacao da intervencao e o (O) relaciona-se

ao desfecho ou resultado esperado('>®).

Quadro 1 - Descritores do MeSH para os componentes da pergunta norteadora. Crato
(CE), Brasil (2019).

ltens da Estratégia Componentes da pergunta Descritores de assunto
P Recém-nascidos Infant, Newborn
| Tecnologias educacionais Educational Technology
c - B
o) Promocgao da Saude Health Promotion

Ressalta-se que, partindo do pressuposto de que nas revisdes integrativas nem sempre é
possivel delimitar todos os elementos da estratégia PICO("?), nao houve nenhuma compara-

¢ao da intervengao na presente revisao.
ETAPA 2 — BUSCA E SELECAO DOS ESTUDOS PRIMARIOS

A pesquisa foi realizada no periodo de agosto a setembro de 2019, com a busca pa-

reada de estudos indexados nas seguintes bases de dados: Medical Literature Analysis
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and Retrieval System Online (MEDLINE), Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL), Web Of Science, Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Literatu-
ra Latino-Americana em Ciéncias da Saude (LILACS) e na biblioteca Scientific Electronic
Library Online (SciELO), utilizando método de busca avancada e empregando-se os des-
critores de assunto do Medical Subject Heading (MeSH), da National Library of Medicine
National Institutes of Health (PubMed).

Como estratégia de busca, utilizou-se dois cruzamentos em cada base e biblioteca de
dados com operadores booleanos para associacao dos descritores. A busca foi realizada
por meio do portal de periddicos da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES), sendo identificadas no cruzamento 1 (cl) - Infant, Newborn AND
Educational Technology - : 16 na MEDLINE; 15 na CINAHL; 19 na Web Of Science; 03 na
BDENF; O3 na LILACS; 02 na SciELO. No cruzamento 2 (c2) - Infant, Newborn AND Edu-
cational Technology AND Health Promotion - encontrou-se: 01 na CINAHL; 03 na Web Of
Science e nenhum nas demais, totalizando 62 referéncias.

Realizou-se a leitura dos titulos e resumos, exclusao dos duplicados e analise con-
forme critério de inclusao: pesquisas cientificas que versassem sobre a tematica nos
idiomas inglés, portugués e espanhol; e critérios de exclusao: estruturado no formato
de editoriais, comentarios, comunicacdes breves, artigos de revisao ou reflexao, docu-
mentarios, ensaios, resumos, resenhas, teses, dissertacdes, monografias e relatos de
experiéncia; nao disponiveis em texto completo para download ou nao responderem
a questao de estudo. Vale ressaltar que nao foi realizada restricao temporal para bus-

ca e inclusao dos artigos.

ETAPA 3 — EXTRACAO DE DADOS DOS ESTUDOS PRIMARIOS

Procedeu-se a definicao das informacdes a serem extraidas dos 06 artigos que aten-
deram aos critérios de inclusao, utilizando-se um instrumento de coleta de dados elabo-
rado pelos autores contendo as seguintes variaveis: autores, ano de publicacao, objetivo,
tecnologia educacional, assuntos abordados e método de validacao, visando responder a

guestao norteadora da revisao.
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ETAPA 4 - AVALIACAO CRITICA DOS ESTUDOS PRIMARIOS

Foi realizada uma analise critica dos estudos selecionados, observando os aspec-
tos metodoldgicos e a similaridade entre os resultados encontrados. Sendo esta analise
executada de forma minuciosa, buscando respostas para os resultados diferentes ou

conflitantes nos estudos.

ETAPA 5 - SINTESE DOS RESULTADOS DA REVISAO

Constou-se da interpretacao e discussao dos resultados, o que permitiu identificar as
lacunas de conhecimentos existentes e sugerir futuras investigacoes.

No processo de analise, utilizou-se o método de reducao de dados que envolveu lei-
tura minuciosa, e técnicas de classificacao e divisao em subgrupos das fontes primarias,
conforme abordagem e aspectos metodologicos(®™).

Este processo permitiu organizar os dados em uma estrutura logica, simplificar,
sumarizar, abstrair e comparar sistematicamente os resultados provenientes de estu-
dos primarios sobre o objeto em estudo(”), facilitando o processo de analise interpre-

tativa e apresentacao da revisao.

ETAPA 6 - APRESENTACAO DA REVISAO

Os resultados foram apresentados por meio de quadro sindptico e sintese descritiva
dividida em quatro nucleos tematicos, que subsidiaram a interpretacao e apresentacao
dos resultados da revisao, a saber: descricao dos materiais educativos; publico alvo das

TE; processo de validagao; resultados encontrados apds uso das tecnologias educacionais.

RESULTADOS

Inicialmente, foram encontrados 62 artigos. A partir da revisao por assunto (titulos
e resumos) foram mantidos para leitura na integra 13 artigos. Dentre esses, 07 eram re-
petidos. Na etapa seguinte, foi aplicado o critério de inclusao, com o intuito de detec-
tar os pertinentes para responder a pergunta de pesquisa. Nao foi excluido nenhum
estudo, todos responderam a pergunta norteadora. Finalmente, foram selecionados

06 artigos para compor a revisao.
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E recomendado que nas revisdes integrativas apresente-se detalhadamente as etapas
sistematicamente realizadas, contribuindo para melhor compreensao e avaliagcdo. Assim, a
demonstracao do processo de busca e sele¢cao dos estudos ocorreu pelo fluxograma do Pre-
ferred Reporting Iltems for Systematic Reviews and Meta Analysis (PRISMA), adaptado(™),
gue consiste nas seguintes etapas: identificacao, triagem, elegibilidade e inclusao (Figura1).

Apresenta-se no Quadro 2, a caracterizagao dos estudos primarios incluidos na revisao, com

exposicao da diversidade de tecnologias educacionais desenvolvidas para recém-nascidos.
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Figura 1 - Fluxo do processo de selecao dos estudos para a revisao integrativa de litera-
tura. Crato (CE), Brasil (2019)

Estudos identificados nas bases de dados e biblioteca apos aplicacio dos filtros

@
O
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Pinto et al,
2018(').
Brasil.

Elaborar

e validar
animacao
sobre os
cuidados com
o prematuro no
domicilio.

Storyboards

Storyboard para: manter
0 ambiente seguro,
mobilizar-se, comunicar,
dormir, trabalhar e
divertir-se. Storyboard
para: alimentar e beber,
respirar e morrer.
Storyboard para:
eliminacao, higiene
pessoal e vestuario, e
controle da temperatura
corporal.

A animacao
utiliza textos,
sons, imagens
e didlogos
interativos entre
0S personagens,
que podem
facilitar a
compreensdo e
aprendizagem
dos pais e
familiares sobre
os cuidados
domiciliares com
o prematuro.

Validagcao por
22 especialistas
profissionais de
salde (médicos,

enfermeiros,
fisioterapeutas,
fonoaudidlogas,

servico social).

Jesus et
al, 2018(").
Brasil.

Validar
tecnologia
educacional
sobre
fototerapia
para orientar
familiares
de neonatos
ictéricos.

Album
seriado

Fototerapia

O album seriado
dupla face, “A
luz que cura,

a mao que
cuida”, emergiu
de evidéncias
da literatura e
foi criado para
servir como
instrumento
facilitador do
processo ensino-
aprendizagem
mediado pelo
enfermeiro.

Validagao por 2
grupos: juizes
especialistas
e publico-alvo
(familiares).
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Campos; Descrever o Album Ictericia neonatal, O album seriado | Validagao clinica
Cardoso, usode uma seriado fisiologia e tratamento; “Fototerapia: 0 com 25 maes
2008(®). tecnologia trajetdria da fototerapia; banho de luz do cujos filhos
Brasil. educacional modalidades de neonato” contém | recém-nascidos
na pratica do equipamentos para informacodes estavam em
cuidado de tal; e cuidados de acerca da tratamento
enfermagem enfermagem ao neonato | ictericia neonatal, fototerapico.
com maes sob fototerapia. fisiologia e
de neonatos tratamento, a
em uso de trajetéria da
fototerapia. fototerapia com
fotos retratando
as diversas
modalidades de
equipamentos
empregados para
esta finalidade
e 0s principais
cuidados de
enfermagem
ao neonato sob
fototerapia.
Teixeira et Conhecer Manual Reflexbes sobre O manual retrata Validagao
al, 2011(9). os saberes educativo brincadeira; hipoclorito a importancia por 5 juizes
Brasil. e modos no tratamento da do tratamento especialistas e 13
de cuidar agua e doencas de da agua com maes.
das familias veiculacao hidrica; hipoclorito;
ribeirinhas uso das frutas locais, doencas de
relacionados receitas para periodos veiculacao
a saude da de safra; hortas caseiras; hidrica; uso das
criancade O a piramide alimentar; frutas locais;
5 anos e validar amamentacao; vantagens das
uma tecnologia vacinagao; remédios hortas caseiras;
educacional. caseiros. e piramide
alimentar.
Dados sobre
amamentacao;
esquema vacinal;
crengas sobre as
vacinas; receitas
de remédios
caseiros; e alertas
sobre acidentes
na infancia.
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Heather et Testar a DvD Padrdes respiratorios O DVD mostrava | Validagdo clinica
al, 2011(20). viabilidade, educacional normais para RN; aspectos basicos randomizada
Estados impacto e banho;alimentacao; do cuidado ao com 137
Unidos. aceitagao de praticas seguras para recém-nascido, progenitores.
incorporar dormir, lidar com o como padroes
um DVD de choro e promover o respiratdrios
orientacgdes desenvolvimento. normais; banho;
antecipadas de alimentacao;
recém- nascidos praticas seguras
aos cuidados para dormir, lidar
de rotina com com o choro
criangas. e promover o
desenvolvimento.

Abissulo: Validar Simuladores Pega e posigao Os simuladores Validagao clinica
Silvino: simuladores realisticos inadequadas; fissuras realisticos randomizada
Ferreira, realisticos de de baixa mamilares; anatomia dos | utilizados foram: com 24
2016(2). baixa fidelidade fidelidade mamilos;ingurgitamento avental com puérperas.

Brasil. enquanto mamario; cultura do mamas, fantoche,
tecnologias leite fraco/pouco leite; boneca - bebé

educacionais
inovadoras para

orientagao as
puérperas sobre

aleitamento

materno,

confeccionados
artesanalmente.

colica associada a
amamentacao.

e Utero com
placenta). Essa
tecnologia
foi idealizada
para a pratica
assistencial de
enfermagem,
com objetivo
de reduzir
dificuldades
encontradas
pelas puérperas.

Com base no Quadro 2, foi possivel observar que trés estudos escolheram como TE

as cartilhas educativas (storyboards(®), aloum(7'®) e manual(®)). Apenas um utilizou si-

muladores realisticos de baixa fidelidade(21) como tecnologia educacional. Ademais, um

estudo utilizou DVD educacional(20) .

CATEGORIA 1 - DESCRICAO DOS MATERIAIS EDUCATIVOS

Uma das tecnologias citadas em estudo selecionado para revisdao integrativa foi

storyboard de desenho animado('®). Para a produg¢ao da animacao definiram-se os obje-

tos que consistiram na criacao da familia de personagens. Essa animacao € uma inovagao

tecnoldgica na saude, por ser o primeiro desenho animado produzido no Brasil sobre cui-

dados com o prematuro no domicilio.

ISSN 2236-5834
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Duas pesquisas('®) optaram por desenvolver albuns seriados, as quais abordaram
a tematica fototerapia. O album seriado dupla face, A luz que cura, a mdo que cuida
contém ilustracdes e frase introdutdria na face destinada aos familiares do neonato, com
conteudo informativo destinado ao enfermeiro('”). O outro, denominado Fototerapia: o
banho de luz do neonato apresenta os principais cuidados de enfermagem ao neonato
sob fototerapia, além de retratar os equipamentos envolvidos nessa assisténcia('®).

Nessa perspectiva, outra tecnologia criada foi o caderno “Crianca Saudavel”(®), o qual ini-
cia com reflexdes sobre a brincadeira, o brincar e os brinquedos, dando énfase a alguns ma-
teriais que podem servir para a producao de brinquedos, como a palha e as garrafas PET. O
caderno apresenta vasta proposta educativa, incluindo diversas recomendacdes de promo-
¢ao da saude que vao desde a dieta da crianc¢a até a protecao contra acidentes na infancia.

Uma das pesquisas selecionadas(*°) abordou a criacao e validacao de um DVD educativo
de 15 minutos produzido localmente, que mostrava aspectos basicos do cuidado ao recém-
-nascido. Um pediatra local e varios bebés de etnias diversas apareceram ao longo do video.

Outro estudo(?') selecionado nesta revisao citou a produc¢ao manual, assim como a
validacao de simuladores realisticos de baixa fidelidade.

Percebeu-se que dentre as pesquisas selecionadas, prioritariamente, as tecnologias fo-
ram desenvolvidas por profissionais enfermeiros(*°?'). Todavia, profissionais de outras cate-

gorias estiveram envolvidos, a saber: profissional de educacao fisica(®) e médicos(°).

CATEGORIA 2 - PUBLICO ALVO DAS TE

A maior parte dessas tecnologias foram criadas para auxiliar: familiares('®71°2°) e
maes('®?'), esclarecendo duvidas e diminuindo inseguranca('®?); equipe de saude('®'"9),
pois padroniza as orientac¢des, amenizando, assim, a ansiedade dos pais, principalmente,
relacionadas as instrucdes controversas('®); e enfermeiros('”°), que as utilizam como ins-

trumentos facilitadores do processo ensino-aprendizagem('”°).

CATEGORIA 3 - PROCESSO DE VALIDACAO

Para a validacao do desenho animado('®) foi realizada uma avaliacao de conteudo e

aparéncia por juizes, por meio de um instrumento elaborado a partir do roteiro de Com-
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parato(??), o qual é utilizado para avaliagao de videos em concursos. O instrumento consti-
tuiu-se de nove itens: conceito da ideia; construcao dramatica; ritmo; personagens; poten-
cial dramatico; didlogos; estilo visual; publico alvo e relevancia. Nesse contexto, a maioria
dos cuidados obteve concordancia acima de 80%.

O album seriado(") foi validado utilizando-se dois instrumentos organizados em trés
partes: identificacao, instrucdes e blocos de questdes com Escala Likert. Com vistas a de-
terminar a validade da tecnologia, propés-se utilizar como parametro o indice de Validade
de Conteudo (IVC). Foram consideradas Totalmente Adequadas - TA e Adequadas - Acom
um total geral de concordancia de 79,7% (juizes especialistas), 96,1% (publico alvo — enfer-
meiras) e 97,2% (publico alvo — familiares).

Nesse contexto, outro album seriado('®) foi construido e validado. Como técnica para a
coleta de dados, empregou-se a entrevista individual com a seguinte questao norteado-
ra: — O que significa para vocé, mae, presenciar seu filho sob fototerapia? - e a observacao
participante. O mencionado questionamento foi feito em duas fases distintas, antes e
apos a utilizacao de material educativo. Ao final de cada entrevista, formulou-se um con-
vite a mae, caso fosse do seu interesse, para visitar o filho na unidade neonatal onde esti-
vesse internado. Nesse momento utilizou-se como técnica a observacao participante, que
propicia ao observador ser parte do fenémeno observado. Como instrumento, usou-se o
diario de campo para anotar como se processavam as relagdes interpessoais vivenciadas
pela pesquisadora/mae/recém-nascido.

Ainda nessa direcao, o manual educativo(') foi validado. Aplicou-se formularios aos
juizes especialistas e publico alvo: cada juiz especialista recebeu uma copia do Caderno

“Crianca Saudavel” e o formulario de avaliacao com as instrucdes de preenchimento. A
cada familia, representada por um membro (mae), foi apresentado o Caderno e seus
objetivos e entao foi aplicado o formulario. Considerou-se validados os itens que obti-
veram indices de concordancia entre os juizes maior ou igual a 70%. Reitera-se que nao
houve indicacao significativa de discordancia.

Um estudo randomizado do tipo triplo cego(?°) testou a intervencao educacional em

DVD (67 participantes) versus condi¢cao de controle com folhetos em papel (64 pessoas).

Os pais de recém-nascidos foram recrutados na sala de espera na primeira visita do bebé
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ao consultorio do pediatra. Ambos os grupos receberam materiais de orientacao antecipa-
da (DVD ou apostilas) para levar para casa. As medidas de desfecho foram avaliadas por
seguimento telefénico duas semanas mais tarde e revisao de prontuario aos dois meses.
A equipe da clinica e os pesquisadores utilizaram instrumento de coleta de dados semies-
truturado para avaliar a viabilidade e aceitacdo da intervencao em DVD. Todas as analises
foram realizadas usando o Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versao 17.0
(SPSS, Chicago, IL). O valor de p foi considerado estatisticamente significativo quando <0,05.

Para validacao dos simuladores realisticos de baixa fidelidade(?'), selecionou-se puér-
peras, as quais foram divididas em dois grupos de 12: o grupo controle recebeu orienta-
¢des sobre aleitamento materno por meio de palestras; enquanto o experimental utilizou
tais simuladores. Apos as atividades, foram distribuidas, para ambos os grupos, a escala
de Likert. Foram validados os itens cujas respostas obtiveram nivel de concordancia maior
ou igual a 70%. Os dados quantitativos foram tratados com o programa Statistical Packa-
ge for the Social Sciences. O teste de Mann-Whitney, com nivel de significancia de p<0,05,
foi utilizado para testar a hipotese de que o uso da tecnologia educacional do tipo simula-
dores realisticos de baixa fidelidade facilitou o aprendizado das puérperas, em alojamento

conjunto, acerca do manejo do aleitamento materno.

CATEGORIA 4 - RESULTADOS ENCONTRADOS APOS USO DAS TECNOLOGIAS EDUCACIONAIS

Em se tratando do album seriado (%), embora algumas maes denominassem o tratamento
de “banho de luz”, nao tinham a exata compreensao do motivo do tratamento, o que causa-
Vva preocupacao e até inseguranca. Pelos depoimentos, acredita-se que a intervengao junto as
maes foi bem-sucedida, sobretudo pela associacao do didlogo ao material didatico no intuito de
poderem conhecer, compreender e aceitar essa situacao de saude momentanea do seu bebé.

Os resultados da validacao randomizada do DVD educacional(20) mostraram que
mais pais do grupo intervencao (pratica educativa com DVD) relataram sentir-se prepa-
rados para cuidar de seu bebé apds a visita, sentindo uma grande confianca em banhar
seu bebé e reconhecendo congestao em comparacao com o grupo controle. Os parti-
cipantes deste grupo também tiveram menos visitas adicionais ao consultorio entre o

nascimento e os dois meses.
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No processo de validagcao dos simuladores realisticos de baixa fidelidade(?), a intervencao
ofertada ao grupo controle por meio de palestras nao proporcionou manejo adequado do pro-
cesso de amamentacao quando comparado ao grupo experimento que usou os simuladores.
O uso dessa tecnologia apontou compreensao do manejo do aleitamento materno de manei-
ra eficaz e seus integrantes disseram que a atividade educativa realizou promog¢ao de saude
pela interacao da tecnologia educacional utilizada com a realidade vivenciada pelas puérpe-
ras. No estudo quase experimental de validacao dos simuladores, todos os itens avaliativos
alcancaram frequéncia de respostas positivas (Totalmente adequado e Adequado) maior que
70%. Portanto, os simuladores realisticos de baixa fidelidade foram considerados validados.
De acordo com os resultados do teste de Mann-Whitney, os itens avaliativos obtiveram escore
(p< 0,001) sendo extremamente significante. Assim, infere-se que a tecnologia educacional, do
tipo simulador realistico de baixa fidelidade, facilitou o aprendizado das puérperas, em aloja-

mento conjunto, acerca do manejo do aleitamento materno, confirmando a hipdtese inicial.

DISCUSSAO

Sobre os artigos que compuseram a amostra deste estudo, € importante destacar
gue quase a totalidade dos estudos encontrados foi realizado no Brasil, pressupondo-se
preocupacao dos profissionais e pesquisadores brasileiros com as possibilidades de ino-
var na perspectiva da promoc¢ao da saude do recém-nascido.

A literatura corrobora com essa tendéncia, tendo em vista um aumento acentuado de
numero de artigos publicados em periddicos brasileiros a partir de 2010(%%), na area de as-
sisténcia a saude da crianca, acompanhando o aumento da producao cientifica nacional
ocorrido nos ultimos anos(?42¢).

Os temas mais prevalentes dentre os artigos analisados foram: aleitamento mater-
no(1©1°-20-21) fototerapia('”'®) e rotina de sono do recém-nascido('?°). No que concerne ao
meétodo de validacgao, trés estudos foram validados clinicamente('®2°?') (sendo dois de en-
saio clinico randomizado(?°?') e um nao randomizado('?)) e a outra metade por juizes('®"19).
Dos seis artigos que compdem a amostra, cinco foram realizados no Brasil, com pesquisas
conduzidas nas regides: Sudeste (Espirito Santo (**) e Rio de Janeiro(?)); Norte (Amazonas)

(719): @ Nordeste (Ceard)(*).
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Fato curioso foi observado com a predominancia de estudos realizados na regiao Norte
(”19), tendo em visto que nas ultimas décadas tem se verificado concentracao de producao
cientifica nas regides Sudeste e Sul do pais, ambas respondendo por mais de trés quartos
do total de publicacdes, seguidos pela regiao Nordeste, com cerca de 15%, e pelas regides
Centro-Oeste e Norte, as quais, conjuntamente, nao atingiram 10% do total nacional (¥7).

As tecnologias utilizadas nos artigos desta revisao foram construidas com o intuito de
gerar acdes efetivas para a promogao do cuidado ao recém-nascido. Apesar de ser um
tema bastante discutido, com grande numero de estudos sobre o assunto, identificou-
-se que as pesquisas que abordam a construcéo, validacdo e/ou utilizacdo de tecnologias
nesse contexto ainda sao reduzidas.

A maior parte das publicacdes que tratam sobre construcao e validagao de tecnolo-
gias educacionais na area de saude da crianga trazem contribui¢cdes para as areas mais
especificas direcionadas as doencas cronicas e em area hospitalar (?8-2930-31),

Assim, torna-se imperativo que os pesquisadores busquem o desenvolvimento de no-
Vvos instrumentos educacionais para aprimoramento da pratica profissional, principalmente
NO que concerne a garantia da autonomia dos cuidadores dos recém-nascidos no contexto
da promoc¢ao da saude. Frente a isso, considera-se que as tecnologias sao criadas no intuito
de auxiliar a orientacao verbal dos profissionais de saude de forma atrativa e criativa, além

de dinamizar as atividades de educacao em saude e de disseminar informacdes(*2%).

LIMITACOES DO ESTUDO

Salienta-se que a pequena diversidade de tecnologias educacionais encontradas
pode ter sido decorrente da delimitacdao no protocolo de busca para os idiomas inglés,
portugués e espanhol, ndao contemplando estudos em outras linguas que tenham de-

monstrado tipos de tecnologias educacionais diferentes das mencionadas nesta revisao.

CONTRIBUICOES PARA A AREA DE ENFERMAGEM E SAUDE PUBLICA
Com esse estudo € possivel ainda verificar o direcionamento das tecnologias para are-
as especificas e lacunas quanto a realizagao de pesquisas em Atencao Primaria em Saude

com propostas de aplicabilidade em contexto de cuidado integral. Alguns temas perti-
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nentes, comumente, responsaveis por muitas duvidas das maes durante as consultas de
enfermagem, nao foram abordados nas tecnologias educacionais criadas, tais como: mi-
lium sebaceo; lanugo; vérnix caseoso;, mancha mongdlica; descamacao fisioldgica; banhos
de sol; puericultura; tipos de produtos ideais para utilizar em RN; posicdes que favorecem
eructacao; reconhecimento do acometimento de colicas e métodos de alivio; manobra de
Heimilich; reconhecimento de sinais de alarme, dentre outros.

Além disso, durante o pré-natal, muitas vezes os profissionais de saude focam nas te-
maticas relacionadas ao processo de gestar e parto, esquecendo-se de outros assuntos que
permeiam os primeiros dias do pos-parto e que sao essenciais para diminuicao de compli-
cacdes no crescimento e desenvolvimento infantil, principalmente entre as primiparas(*4).

Desta feita, essa revisao integrativa permite a incorporacao das evidéncias de forma
compendiada, a partir da sintese dos resultados dos estudos selecionados, favorecendo
o aprofundamento do conhecimento e a melhoria das praticas educativas acerca da pro-

moc¢ao da saude do recém-nascido.

CONSIDERAGOES FINAIS

Por meio deste estudo constatou-se que os artigos cientificos, na area de tecnolo-
gia educacional voltada para promoc¢ao da saude dos recém-nascidos, nao exploram os
padroes de normalidade das caracteristicas anatomofisioldgicas do recém-nascido, bem
como algumas praticas relevantes de cuidados dos familiares.

Os resultados indicam que o acesso ao conhecimento correto gera autonomia e em-
poderamento singulares, minimizando, dessa forma, duvidas e angustias dos cuidadores
dos recém-nascidos, potencializando a promoc¢ao da saude neonatal. Assim sendo, as
tecnologias educacionais, criadas com esse objetivo, mostraram-se aliadas dos profissio-
Nnais de saude, pois facilitam e dinamizam esse processo de ensino-aprendizagem.

Espera-se que a presente revisao fomente a construcao de novos materiais edu-
cativos com substantiva validade no cuidado rotineiro do recém-nascido para pro-
moc¢ao da saude por meio do cuidado qualificado dos cuidadores, possibilitando um
melhor direcionamento de outros estudos e, por conseguinte, aperfeicoamento das

praticas educativas.
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