Latino - Americana Revista Latino-Americana de Enfermagem
de Enfermagem

ISSN: 0104-1169

Latin

American Jourmal rlae@eerp.usp.br
of Murs i . . ~
ke Universidade de Sao Paulo
Brasil

de Oliveira Fernandes, Maria das Gragas; Barbosa, Vera Lucia; Naganuma, Masuco
Exame fisico de enfermagem do recém-nascido a termo: software auto-instrucional
Revista Latino-Americana de Enfermagem, vol. 14, nim. 2, marzo-abril, 2006, pp. 243-250
Universidade de S&o Paulo
Séao Paulo, Brasil

Disponivel em: http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=281421860014

Como citar este artigo [ @\ /"

Numero completo . I,
P Sistema de Informacao Cientifica

Rede de Revistas Cientificas da América Latina, Caribe , Espanha e Portugal
Home da revista no Redalyc Projeto académico sem fins lucrativos desenvolvido no ambito da iniciativa Acesso Aberto

Mais artigos


http://www.redalyc.org/revista.oa?id=2814
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=281421860014
http://www.redalyc.org/comocitar.oa?id=281421860014
http://www.redalyc.org/fasciculo.oa?id=2814&numero=21860
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=281421860014
http://www.redalyc.org/revista.oa?id=2814
http://www.redalyc.org

Rev Latino-am Enfermagem 2006 margo-abril; 14(2):243-50
www.eerp.usp.br/rlae Artigo Original

EXAME FISICO DE ENFERMAGEM DO RECEM-NASCIDO A TERMO:
SOFTWARE AUTO-INSTRUCIONAL*

Maria das Gracas de Oliveira Fernandes?
Vera Lucia Barbosa®

Masuco Naganuma®

Fernandes MGO, Barbosa VL, Naganuma M. Exame fisico de enfermagem do recém-nascido a termo: software

auto-instrucional. Rev Latino-am Enfermagem 2006 margo-abril; 14(2):243-50.

A pesquisa trata da elaboracdo de um software voltado ao ensino de enfermagem neonatoldgica para
o0 curso de graduacgdo, cujo conteldo é o exame fisico de recém-nascido a termo (RNT). O software foi
elaborado seguindo as fases de planejamento, desenvolvimento do conteudo e avaliagdo. A construgcdo dos
modulos baseou-se na teoria moderna da aprendizagem de Gagné, sendo estruturado no plano Keller e no
enfoque sistémico. Os objetivos foram elaborar e avaliar o conteddo dos moédulos auto-instrucionais para
serem utilizados como estratégia de ensino no curso de graduagdo de enfermagem. Apds sua estruturagdo, o
material passou pelo crivo de 11 peritas da area de enfermagem neonatolégica que emitiram conceitos bom

ou excelente para os 42 itens expostos.

DESCRITORES: software; educagcdo em enfermagem; neonatologia; exame fisico

NURSING PHYSICAL EXAMINATION OF THE FULL-TERM NEONATE:
SELF-INSTRUCTIONAL SOFTWARE

The purpose of this research is to elaborate software about the physical examination of full-term
newborns (TNB) for neonatal nursing teaching at undergraduate level. The software was developed according
to the phases of planning, content development and evaluation. The construction of the modules was based on
Gagné’s modern learning theory and structured on the Keller Plan, in line with the systemic approach. The
objectives were to elaborate and evaluate the contents of the self-instructional modules, to be used as a
teaching strategy in the undergraduate course. After being structured, the material was reviewed and analyzed

by 11 neonatal nursing experts, who rated the 42 exposed items as good or excellent.

DESCRIPTORS: software; education, nursing; neonatology; physical examination

EXAMEN FISICO DE ENFERMERIA DEL RECIEN NACIDO: SOFTWARE AUTO-INSTRUCCIONAL

La investigacion trata de la elaboracién de un software que enfoca la enseflanza de enfermeria
neonatolégica para un curso de pregrado, cuyo contenido es el examen fisico del recién-nacido a término
(RNT). EIl software fue elaborado segun las fases de planeamiento, desarrollo de contenido y evaluacion. La
construccion de los moédulos se fundamenté en la teoria moderna de Gagné, siendo estructurado en el plano
Keller y en el enfoque sistémico. Los objetivos fueron elaborar y evaluar el contenido de los médulos auto-
instruccionales para su utilizacion como estrategia de ensefianza en el curso de pregrado de enfermeria.
Después de su estructuracion, el material pasé por el andlisis de 11 peritos en el area de enfermeria
neonatolégica, que emitieron conceptos buenos o excelentes para los 42 item expuestos.

DESCRIPTORES: programas de computacion; educacion en enfermeria; neonatologia; examen fisico

* Trabalho extraido da Dissertagéo de Mestrado; 2 Mestre em Ciéncias, Docente da Universidade Anhembi Morumbi, e-mail:enfgraca@ig.com.br; % Doutor em
Enfermagem, Professor Adjunto da Universidade Federal de S&o Paulo - UNIFESP, e-mail: vera@denf.epm.br, masuco@denf.epm.br
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INTRODUCAO

Percebe—se, como docente da disciplina de
Enfermagem Neonatolégica e Pediatrica, que o aluno
da graduacdo de enfermagem apresenta dificuldades
para associar o conteudo aprendido em sala de aula
com o desenvolvimento da pratica nos campos de
estagio. A preocupagcdo com essa dicotomia
impulsionou a realizacdo desta pesquisa para
direcionar o processo ensino-aprendizagem, de forma
eficaz, a fim de que o discente possa realizar a pratica
com mais seguranca e embasado no conhecimento
cientifico. A aprendizagem é um processo interno,
que vai depender em parte da motivagdo do estudante
para aprender, portanto, o docente deve procurar
estratégias que facilitem esse processo(l).

Pela pesquisa “Enfermagem neonatolégica:
conhecimento, préatica e percep¢cdo de alunos de

graduacao em enfermagem"(z’,

observa-se que, dos
355 alunos participantes, 66,5% n&o conheciam a
medida correta do perimetro cefélico; apenas 25,4%
sabiam o valor correto das incursdes respiratérias
do recém-nascido (RN), sendo esse conhecimento um
conteddo indispensavel para realizagcdo do exame
fisico. A deficiéncia constatada mostra a necessidade
de uma revisdo do processo ensino-aprendizagem e,
para tanto, o ensino de enfermagem neonatoldgica
deve se alicergcar em conteudos que proporcionem
habilidade ao aluno para prestar cuidado ao RN,
baseado em sélidos conhecimentos cientificos. Para
reverter esse quadro, compete aos docentes adotar
uma didatica que possibilite a compreensao do
conteudo ministrado em sala de aula de tal forma
que favoreca sua aplicagdo na atuacao prética(z).

O emprego dos moddulos auto-instrucionais
como estratégias de ensino surgiu em meados dos
anos de 1950, nos Estados Unidos, quando se iniciou
o uso de filmes com fins instrucionais. Nesse periodo,
Skinner introduziu a idéia de ensino auto-instrucional
para que o aluno aprendesse de modo mais eficiente,
estudando individualmente por meio de um processo
tecnolégico. Na década de 1960, o ensino
individualizado foi valorizado com varias propostas,
entre elas o plano Keller com moddulos auto-
instrucionais. Esse tipo de ensino parte do principio
de que a estratégia valoriza as diferengas individuais,
respeita as diversidades, o grau de adaptacdo do
ensino e as necessidades do aluno; propicia o tempo
necessario para progressao e respeita o ritmo de

aprendizagem. O aluno é responsavel por sua

aprendizagem e o professor é o orientador do
processo de aprendizagem e nao transmissor de
informa(;c”)es(3'5).

Na educacgado, a introducdo da tecnologia da
informética segue trés tendéncias: automacédo de
processos simples, uso do computador como
ferramenta de trabalho e agente de comunicacéo.
No ensino auto-instrucional, as vantagens do
computador séo capacitar e processar informacdes
de modo rapido e preciso, promover feedback sobre
acertos e erros, graficos, animacdes, coordenacdo e
armazenamento das informagdes®™®.

A enfermeira, como profissional responsavel
pelo cuidado ao cliente, deve utilizar os recursos da
informatica em seu cotidiano, criando recursos e
possibilidades de aplicacdo do computador para
auxiliar nas diversas atividades pelas quais o
enfermeiro é encarregado, incluindo, o ensino®®. Na
area tecnolégica, os recursos abrem novas
perspectivas na educacdo e possibilitam o ensino
individualizado que nao deve ter como objetivo,
apenas, ensinar os alunos a usar o computador, mas,
facilitador/

esse deve ser um instrumento

potencializador do processo ensino—aprendizagem(g’
10)

Os objetivos deste estudo, portanto, foram
elaborar médulos auto-instrucionais de exame fisico
do RN a termo (RNT) na forma de software para serem
utilizados como estratégia de ensino na graduacéo
de enfermagem e avaliar o conteido desses mddulos

auto-instrucionais.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O estudo buscou construir médulos auto-
instrucionais do exame fisico do RNT, utilizando a
elaboragdo de um software. O processo de construcao
iniciou-se ap6s a aprovacdo da pesquisa pela
Comissdo de Etica da Universidade Federal de S&o
Paulo (UNIFESP), sob o parecer n°® 0476/02. A
elaboragdo e estruturagdo do conteddo dos moédulos
foram construidas na forma auto-instrucional,
objetivando o ensino de alunos do curso de graduagao
em enfermagem. Para sua construgdo, utilizou-se o
desenvolvimento do Programa Instrugcdo Auxiliado

)(11)

pelo Computador (CAI , baseado em trés estagios:

planejamento, desenvolvimento do conteudo

instrucional e avaliacdo. O modelo é apoiado nas

612,

diretrizes apresentadas por Gagn O conteudo
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organizado pautou-se na proposta do plano Keller
estruturado no enfoque sistémico.

As avaliadoras do estudo em numero de 11
peritas eram provenientes de trés Estados do Pais.
Apo6s devidamente informadas, assinaram o “Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido”. Os critérios
de inclusao foram: enfermeiras docentes ou
assistenciais ligadas a area de ensino, com, no minimo,
dois anos de experiéncia em neonatologia e/ou
pediatria, ter titulagdo minima de especialista. Dentre
as selecionadas, duas sdo especialistas assistenciais,
cinco mestres com atividades na assisténcia e ensino
e quatro doutoras ligadas a docéncia e pesquisa.

Para a avaliagdo do conteldo do software
foram elaborados seis instrumentos nos quais foram
estabelecidos os itens a serem avaliados, tais como:
objetividade do conteldo, informagdes atualizadas,
abrangéncia do tema, vocabulario usado, forma de
apresentagdo do conteudo (didaticamente), descrigdo
dos conteudos e distribuicdo dos conteudos. Os
critérios adotados variam na escala de: insatisfatério,
regular, bom e excelente, ainda, nesse instrumento,
foi destinado um espago para os comentarios e

sugestdes dos avaliadores.

RESULTADOS

A confeccdo dos mddulos auto-instrucionais
em forma de software sobre exame fisico do RNT foi
elaborado baseada na literatura norteadora do
assunto, visando alunos da graduacao de
enfermagem. Foi organizada com base na proposta
do plano Keller, estruturada no enfoque sistémico e
fundamentada na teoria moderna da aprendizagem

de Gagné“?,

Utilizou-se a adaptagcdo do modelo de
Price, seguindo o modelo de Instru¢do Auxiliada pelo
(CANED

planejamento, desenvolvimento do software e

Computador nas seguintes etapas:
avaliacédo. O primeiro momento do planejamento
foi a selecdo do tema; selecdo da bibliografia sobre
exame fisico do RN, sendo utilizada toda bibliografia
a partir de 1999 e também os classicos que tratam
do tema; caracterizagdo da populagédo; definicdo dos
objetivos gerais, intermediarios e instrucionais;
descricdo dos recursos tecnoldgicos, materiais e
humano; estruturacdo do conteddo como sistema
instrucional. Para tanto, pensando em uma forma de
sistema instrucional e sabendo que o conteldo é

extenso, primeiramente, realizou-se uma revisdo de

literatura e foi assimilado o que era importante a
populacdo que podera usar o software. Desse modo,
baseando-se nos objetivos gerais e intermediarios
para realizagdo dessa etapa, foi preciso seguir outras
cinco fases, como: seqiiéncia do conteldo, estrutura
do conteldo, fatores de motivagcdo, eventos de
instrucdo e avaliagdo. O contelldo dos moddulos foi
estruturado da seguinte forma: introdugcado, objetivo
geral, orientacdo, avaliagdo, quadro com visao geral
do software com objetivos intermediarios, lembretes,
diagrama representando a sequéncia e funcionamento
do software e abreviaturas. No médulo 1 - Exame
fisico geral — Os propodsitos desse moédulo séo:
proporcionar o dominio das técnicas propedéuticas
do exame fisico do RNT, cuja finalidade é capacitar
sua primeira avaliacdo. Os assuntos abordados sao:
avaliacdo do periodo de transicdo (adaptacdo extra-
uterina), empregando o indice de Apgar, o periodo
de transicdo, a reatividade e a avaliacdo da idade
gestacional, incluindo peso e o tipo de parto. O
Mddulo 2 - Exame fisico de pele e anexos, nesse
modulo o propésito é a realizagdo da identificacdo
dos sinais de normalidade e anormalidade da pele e
anexos, que incluem: caracteristicas da pele, vérnix
caseoso, millium sebéaceo, eritema téxico, petéquias,
mancha mongélica, acrocianose, hemangiomas
capilares, nevos telangiectasicos, edema, cutis
marmoérea, miliaria, lanugem, cabelos e unhas. O
Mdédulo 3 — Exame fisico da cabeca e pescoco,
esse modulo inclui avaliagdo das caracteristicas de
normalidade e anormalidades encontradas nas regifes
da cabeca e pescogo. No Médulo 4 - Exame fisico
do térax inclui: forma do térax, ausculta cardiaca e
pulmonar e suas caracteristicas de normalidade e
anormalidades. Médulo 5 - Exame fisico do
abdome e geniturinario inclui a avaliagcdo da
caracteristica do abdome e do sistema geniturinario
normal e suas possibilidades de anormalidades.
Médulo 6 - Exame fisico neuroldgico e
musculoesquelético inclui a avaliagdo dos reflexos
primitivos, reagbes comportamentais, tdnus muscular
e extremidades.

Para a construcdo dos fatores motivacionais,
foram feitos os testes nos quais o aluno realiza ao
terminar cada mddulo e conhece os acertos e 0s erros
que ocorreram, assim promove o estimulo para
realizar os demais moddulos. Outros elementos,
também, objetivam a motivagdo, como: a velocidade
de navegacédo, as figuras, os textos de facil

compreensdo e de forma sucinta.
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A segunda etapa foi o desenvolvimento do
software, onde foram definidos: computacdo gréafica,
edicdo do conteudo de exame fisico do RNT e
diagrama de navegacdo. Apoés as definicbes dos
propésitos e objetivos gerais, o procedimento foi
redefinido quanto ao desenvolvimento de seu
contetdo. Organizagédo, sequéncia e as informacdes
importantes a populagdo com a qual se definiu
trabalhar. A partir dessa etapa, o conteldo foi
desenvolvido para transmitir a informagédo de modo
claro, concisa, para facilitar o processo de
aprendizagem. Iniciou-se a construcdo do software,
que se deu apdés o término do desenvolvimento do
conteldo. Foi realizada reunido com os profissionais
de informatica de uma empresa particular de Sé&o
Paulo, da area de tecnologia educacional, sendo
explicado o que se pretendia fazer e os recursos que
seriam inseridos. A partir dai, estabeleceu-se um
contrato de trabalho, e a empresa responsabilizou-
se pela parte de computacao grafica e edicdo do
conteddo do exame fisico do RNT todo digitado no
programa Power Point. Esse conteldo constitui-se de
249 slides, contendo 151 figuras com objetivo de
ilustrar o assunto. Foram digitadas 50 questdes para
cada modulo no programa Microsoft Word. Ainda
foram construidos recursos de multimidia contendo
16 hipertextos. Para ter acesso aos hipertextos, foi
criada uma janela intitulada “Saber mais sobre”,
bastando clicar para ter acesso a esse conteudo. O
software possui cinco canais de navegacdo, onde o
usuario acessa as referéncias utilizadas, lista de
abreviaturas, sair, voltar, proxima pagina.

Na terceira etapa foi elaborada a forma de
avaliacdo do conteudo do software. As medidas de
avaliacdo objetivam constatar o retorno ao aprendiz,
quanto aos propodsitos estabelecidos, possibilitando,
de forma imediata, a oportunidade de identificar os
acertos e erros do conteddo que geram a
oportunidade para reforcar as informacdes
aprendidas no uso dessa estratégia de ensino™®. Para
cada moédulo do software, foram formuladas 50
questdes de multipla escolha, contemplando todo o
contetdo. Para passar de um moddulo para outro, o
aprendiz devera obter 70% de acertos no teste final
de cada um deles o que lhe permite ter acesso ao
proximo moédulo. Para elaboracado das questfes do
teste dos moddulos, foram estabelecidos os niveis de
complexidade de baixa, média e alta dificuldade.

Para verificar o segundo objetivo deste

estudo, os moédulos auto-instrucionais do exame fisico

do RNT foram avaliados, quanto a objetividade do
conteudo, informac¢des atualizadas, abrangéncia do
tema, vocabulario empregado, forma de
apresentagdo e distribuicdo do conteldo (didatica), e
descricdo dos conceitos utilizados. Cada avaliadora
atribuiu a esses itens o0s seguintes conceitos:
insatisfatério, péssimo, regular, bom e excelente. O
objetivo da avaliagédo era julgar o conteudo abordado
em cada moédulo de exame fisico do RNT. Assim, o
conteudo foi considerado adequado, visto que os
avaliadores atribuiram conceitos, no minimo,

regulares.

Excelente
8
6

4 Bom

g J—

Descrigo dos
conceitos
utilizados

OExcelente 3 6 3 4 2 2 2
mBom 6 5 7 6 6 9 7
@ Regular 2 1 1 3 2
mPéssimo
u

Obl -
do contetido | atualizadas

ari Distribuigao
utilizado do contetido

do tema apresentagao

Figura 1 - Distribuicdo das respostas de avaliagdo da
qualidade do conteudo do software do Mdédulo 1 —
“exame fisico geral do RNT”, Sdo Paulo, 2003

Quanto a objetividade do conteudo, na
Figura 1 observa-se que 6 (54,5%) avaliadoras
consideraram bom, 3 (27,3%) excelente e 2 (18,2%)
regular. Quanto as informacdes atualizadas, 6
(54,5%) consideraram excelente e 5 (45,5%) bom.
A abrangéncia do tema foi avaliada por 7 (63,6%)
como bom, 3 (27,2%) excelente e 1 (9,2%) regular.
Em relagcdo ao vocabulario utilizado, 6 (54,5%)
julgaram bom, 4 (36,4%) excelente e 1 (9,1%) regular.
A forma de apresentagdo do conteddo
(didaticamente), 6 (54,5%) acharam bom, 3 (27,3%)
excelente e 2 (18,2%) regular. Na avaliacdo da
descricdo dos conceitos, 9 (81,8%) consideraram
bom e 2 (18,2%) excelente. Na distribuicdo do
conteudo, 7 (63,6%) atribuiram bom, 2 (18,2%)
excelente e 2 (18,2%) regular.

Os itens avaliados como regular receberam
as seguintes sugestdes: a padronizacdo das etapas
apresentadas nos slides; uso dos termos que €&, para
qué; acrescentar graficos para avaliar a curva de
crescimento e as formas de perda de calor; ajustar a
legenda, colocando esse recurso em todas as telas
que fossem pertinentes; retirar informacdes
duplicadas; definir finalidades do exame fisico e qual
o0 método de avaliacdo da idade gestacional; fazer

uma introdugdo sobre o exame fisico do RNT; definir
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a temperatura neutra, ambiente térmico neutro,
caracteristicas anatomofisiolégicas do recém-nascido
que favorecam a perda de calor, local e composi¢céo
da gordura marrom; revisdo da forma de
apresentacdo dos objetivos e introducdo. Todas essas
sugestdes foram incorporadas na verséo final do
software. Na avaliacdo das questdes do teste do
modulo 1, foram sugeridas alteragdes das questdes
1,10,11,14 e 15 para facilitar a compreensao do

aluno, as quais foram acatadas.

12

10
Excelente

e

44 Bom

ZA
Re I
:

Descrigao dos
conceitos
utilizados

DOExcelente 5 6 4 3 3 5 4
@Bom 5 4 6 6 5 3 5

Obj 5 énci abulari Forma de
do contetdo | atualizadas do tema utiizado | apresentagao

Distribuigao
do contetido

B Regular 1 1 1 2 3 3 2
m Péssimo
-

Figura 2 - Distribuicdo das respostas de avaliacdo do
conteudo do software, Modulo 2 “Exame fisico da pele
e anexos do RNT”, S&o Paulo, 2004

Na Figura 2, quanto a objetividade do
conteudo, 5 (45,4%) consideraram excelente, 5
(45,4%) bom e 1 (9,2%), regular. No que se refere
as informacgdes (54,4%)
consideraram excelente, 4 (36,4%) bom e 1 (9,2%)
regular. No item abrangéncia do tema, 6 (54,4%)
acharam bom, 4 (36,4%) excelente e 1 (9,2%)
regular. Com relagdo & avaliacdo do vocabulario
utilizado, 6 (54,5%) atribuiram bom, 3 (27,3%)
excelente e 2 (18,2%) regular. Quanto a forma de

atualizadas, 6

apresentacdo do conteudo (didatica), 5 (45,4%)
consideraram bom, 3 (27,3%) excelente e 3 (27,3%)
regular. Quanto a descri¢do dos conceitos, 5
(45,4%) excelente, 3 (27,3%) bom e 3 (27,3%)
regular. Em relagdo a distribuicdo do conteudo, 5
(45,4%) bom, 4 (36,4%) excelente e 2 (18,2%)
regular.

Os itens avaliados como regular neste médulo
receberam as seguintes sugestfes: mudanc¢a de
localizagcdo dos tépicos tocotraumatismo e coto
umbilical, ndo sendo acatadas por ter sido
preestabelecida a pratica tradicional do exame fisico
do RN cefalocaudal. Quanto a sugestdo para
acrescentar zonas para descricdo da ictericia, foi
realizada e incluida no conteddo do software.

Na avaliagdo das questdes desse médulo foram
sugeridas reformulacdes e anulacdo das questdes 33 a
44 e 45 a 47, respectivamente, pela similaridade e
clareza de contelido. As sugestBes foram aceitas.

Excelente
8 4
6

4 Bom

R lar|

- , Descrigdo dos
G0 omionds | ‘Mommesses | Aciangencia | Viiizado ” | apresemagao Concelios
O Excelente 3 4 6 3 2 3 2
@Bom 6 6 3 7 6 7 7
@ Regular 2 1 2 1 3 1 2
mPéssimo
L

Distribuicao
do contetido

Figura 3 - Distribuicdo das respostas de avaliagcdo do
conteddo do software, do Mdédulo 3 — “Exame fisico
de cabeca e pescogo do RNT”, Sdo Paulo, 2004

Na Figura 3, observa-se, quanto a
objetividade do conteudo, que 6 (54,5%)
avaliadoras atribuiram bom, 3 (27,3%) excelente e 2
(18,2%)
moédulo.Quanto as informacgdes atualizadas, 6
(54,5%) consideraram bom, 4 (36,4%) excelente e 1
(9,1%), regular. Para a abrangéncia do tema, 6
(54,5%) atribuiram excelente, 3 (27,3%) bom e 2
(18,2%) regular. Com relacdo ao vocabulario
utilizado, 7 (63,6%) atribuiram bom, 3 (27,3%)
excelente e 1 (9,1%) regular. A forma de

regular para a objetividade do

apresentacdo do conteudo (didaticamente) 6
(54,5%) consideram boa, 2 (18,2%) excelente e 3
(27,3%) regular. Na descri¢cdo dos conceitos
utilizados, 7 (63,6%) atribuiram bom, 3 (27,3%)
excelente e 1 (9,1%) regular. Na distribuicdo do
conteudo, 7 (63,6%) acharam bom, 2 (18,2%)
excelente e 2 (18,2%) regular.

As sugestfes para esse moédulo foram: rever
os marcadores; inserir hipertexto sobre microftalmia;
acrescentar avaliagdo auditiva e uso de instrumento
como otoscopio; rever informagdes sobre moniliase
e higiene do mamilo; definir a palavra micrognatia;
retirar a expressdo “achado clinico”. Essas sugestdes
foram acatadas e inseridas no médulo. Na avaliacdo
das questbes desse moédulo, foi sugerida a
reformulacdo das questdes 38 e 49, as quais foram

acatadas.

Excelente

::\/W

44 Bom

24
0 Regular

Descrigio dos
conceitos
utilizados

OExcelente 3 [ 3 4 3 3 4

TBom 7 4 7 5 5 6 5

B Regular 1 1 1 2 3 2 2

m Péssimo

u

Obij 6 4 Forma de
do contetdo | atualizadas do tema utilizado apresentagao

Distribuigao
do contelido

Figura 4- Distribuicdo das respostas da avaliacdo do
conteudo do software do mdédulo 4 - “Exame fisico do

térax do RN a termo”, Sdo Paulo, 2004
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Na Figura 4, observa-se que, para a
objetividade do conteldo, 7 (63,6%) avaliadoras
atribuiram bom, 3 (27,3%) excelente e 1 (9,1%)
regular. Quanto as informacdes atualizadas, 6
(54,5%) consideraram excelente, 4 (36,4%) bom e 1
(9,1%), regular. A abrangéncia do tema 7 (63,6%)
deram conceito bom, 3 (27,3%) excelente e 1 (9,1%)
regular. Ao vocabulario utilizado no médulo, 5
(45,5%) atribuiram bom, 4 (36,4%) excelente e 2
(18,2%) regular. A forma de apresentagdo do
conteddo (didatica) do moédulo, 5 (45,4%)
consideraram bom, 3 (27,3%) excelente e 3 (27,3%),
regular. A descri¢cdo dos conceitos utilizados no
médulo, 6 (54,5%) atribuiram bom, 3 (27,3%)
excelente e 2 (18,2%) regular. A distribuicdo do
conteudo, 5 (45,4%) avaliadoras atribuiram bom, 4
(36,4%) excelente e 2 (18,2%) regular. Uma
avaliadora sugeriu que o processo interativo fosse
incluido para que pudessem ser viabilizadas as praticas
de ausculta pulmonar e cardiaca, contagem da
frequéncia respiratéria e cardiaca, visualizacdo das
retracbes e batimentos de asa de nariz, entre outros
sinais e sintomas de insuficiéncia respiratoria.
Considera-se importantes as sugestdes e esse
aspecto ja esta programado para a proxima versao
do software. Os itens avaliados como regular nesse
modulo receberam como sugestdes: inversdo da
posig¢do das informagfes referentes as anormalidades
das costelas, uso do termo hipertrofia das glandulas
mamarias, complementacdo das informacdes a
respeito de: frémito, sopros, persisténcia do canal
arterial (PCA). As alteragfes sugeridas foram acatadas
e realizadas. No médulo 4, para avaliacdo das
questdes do teste foi sugerida reformulacdo do
enunciado das questdes 1, 2, 3, 15 e 18 para melhor

compreensao, sendo acatada.
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Figura 5 - Distribuicdo das respostas da avaliacdo do
contetido do software do Mdédulo 5 - “Exame fisico do

abdome e geniturinario do RNT”, S&do Paulo, 2004

Na Figura 5, em relacdo & objetividade do
conteddo, 9 (81,8%) atribuiram bom e 2 (18,2%)
excelente. Quanto as informacgdes atualizadas, 6
(54,5%) consideraram bom, e 5 (45,5%) excelente.
A abrangéncia do tema, 6 (54,5%) atribuiram bom
e 5 (45,5%) excelente. Ao vocabulario utilizado,
9 (81,8%) atribuiram bom e 2 (18,2%) excelente. A
forma de apresentagcdo do conteudo (didatica),
5 (45,4%) consideraram bom, 3 (27,3%) excelente e
3 (27,3%) regular. A descricdo dos conceitos
utilizados, 8 (72,7%) atribuiram bom, 2 (18,2%)
excelente e 1 (9,1%) regular. Na avaliacdo da
distribuicdo do conteudo, 6 (54,5%) consideram
bom, 3 (27,3%) excelente e 2 (18,2%) regular.

As sugestdes incluiram caracterizar o
significado das abreviaturas; manter as fotos e os
conceitos juntos; incluir gastrosquise, artéria umbilical
Unica e suas possiveis consequéncias; trocar a
expressdo secrecdo umbilical por exsudato; incluir
esquema na divisdo do abdome; e, na eliminagdo de
meconio, foi sugerido que na sala de parto fosse usada
uma sonda para verificar a detecgdo de imperfuragéo
anal e fistula enterovaginal; inserir criptorquidia,
macroquidia, microquidia; definicdo de hérnia e
inclusdo de dois tipos de insercdo umbilical (cutanea
e amnidtica) e revisdo do significado do esmegma.
As sugestdes foram acatadas e incorporadas ao
software.

No médulo 5, foi sugerida reformulacdo das
questdes 6, 7, 17, 23, 24 e 38 para melhor
compreensdo do aluno, sendo acatadas e ajustadas.

Na avaliacdo do moddulo 6, Exame

Neurolégico e Musculoesquelético do RNT: a
objetividade do conteldo 6 avaliadoras (54,5%)
atribuiram bom, 4 (36,4%) excelente e 1 (9,1%)
regular; as informagdes atualizadas, 7 (63,6%)
consideraram bom e 4 (36,4%) excelente; na
abrangéncia do tema, 6 (54,5%) atribuiram
excelente, 4 (36,4%) bom e 1 (9,1%) regular. Em
relacdo ao vocabulario utilizado, 9 (81,8%)
consideraram bom e 2 (18,2%) excelente. Na
avaliacdo da forma de apresentacdo do
conteudo (didatica), 4 (36,3%) consideram bom, 3
(27,3%) excelente, 3 (27,3%) regular e 1 (9,1%),
insatisfatéria. Na descricdo dos conceitos
utilizados, 5 (45,4%) atribuiram bom, 3 (27,3%)
excelente e 3 (27,3%) regular. Na distribuicdo do
conteudo, 6 (54,5%) consideraram bom, 2 (18,2%)
2 (18,2%) e 1 (9,1%),
insatisfatorio.

excelente, regular
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Na avaliacdo regular desse moddulo, as
sugestdes foram: acrescentar reflexo de succ¢éo;
retirar a expressdo mamadeira por ser o software
um meio de comunicagdo que podera incentivar seu
uso; revisao de alguns reflexos, como subida e
marcha, labirintico, diferencia-los e defini-los. Todas
as sugestdes foram acatadas e realizadas.

Pelos resultados da avaliacdo do moédulo 6,
uma avaliadora atribuiu a dois itens, forma de
apresentacdo do conteldo e distribuigdo do conteldo,
conceito insatisfatorio, e sugeriu alteragfes: dividir o
exame neuroldgico do musculoesquelético, defini¢cdo
de todos os reflexos e reagdes citados no maédulo,
colocar as figuras de cada reflexo préximas ao
conteldo escrito, distribuicAo do conteudo,
favorecendo descongestionar a tela de apresentacéo.
Todas as sugestdes foram acatadas e inseridas no
modulo. Acredita-se que as avaliagfes realizadas
contribuiram para o] aperfeicoamento e
enriquecimento do software.

As avaliadoras sugeriram reformular as
questdes 10, 11, 12, 13, 14, 17, 25 e 45, no sentido
de rever a construgcdo dos enunciados e das
alternativas, que foram incorporadas ao software.

CONSIDERACOES FINAIS

Os objetivos propostos para este estudo
foram alcangados quando elaborou-se e avaliou-se o
software composto pelos mdédulos auto-instrucionais
do exame fisico do RNT, cujos conteudos foram
apontados pelas avaliadoras como bom e excelente.

Na realizacdo do estudo, as dificuldades
encontradas foram decorrentes do trabalho com um
novo aparato tecnolégico e com a lentiddo necessaria
no processo de informatizagdo e avaliagdo. Na
realizacdo desta pesquisa, percebe-se quanto é
trabalhoso lidar com a diversidade de assuntos que
envolvem o preparo de um software, pois é preciso
empenho para compreender os métodos didaticos,
teorias de ensino e o vasto contelddo do exame fisico

do recém-nascido. A grande quantidade bibliografica

relacionada ao conteudo do exame fisico do RNT
apresentava divergéncia de informagdes, assim, foi
necessario selecionar os aspectos abordados com
maior freqléncia na literatura mais atualizada. Nesse
aspecto, as avaliadoras contribuiram na confirmacao
dos dados utilizados e com as sugestbdes propostas,
além de compartilharem da grande responsabilidade,
que é confeccionar um material didatico dirigido ao
ensino da Enfermagem Neonatal.

Desenvolver um trabalho com novo método
de ensino envolveu disposicdo interior, disponibilidade
de tempo, recursos financeiros e extensa pesquisa
da literatura. Portanto, pode-se afirmar que foi uma
experiéncia de idas e vindas, por ndo serem
encontrados trabalhos com essas caracteristicas,
sobretudo, na area do ensino de Enfermagem
Neonatal, o que dificultou a obtencdo de subsidios no
processo de discussdo da pesquisa. Durante sua
confecgdo, os contatos com as teorias de ensino e os
métodos didaticos propiciaram novas reflexdes
relativas ao exercicio da docéncia e distintas
perspectivas no ensino dos conteudos trabalhados no
curso de graduagdo em enfermagem. O software do
exame fisico do RNT no formato auto-instrucional
necessita de reavaliacdo e sera testado como recurso
pedagdgico.

Acredita-se que o desenvolvimento de
softwares educativos venha contribuir para o avango
tecnolégico do ensino de Enfermagem Neonatal.
Profissionais envolvidos com a tecnologia de ensino
afirmam que as mudancgas e evolugbes tecnoldgicas
ndo sdo mais consideradas em anos e, sim, em meses.
Tecnologias apresentadas como novissimas, em
termos de pesquisa de ponta, tornam-se ultrapassadas
em pouco tempo. A cada minuto surge um novo
hardware, um novo software, uma nova linguagem
de programac¢do, novos conceitos na area de
informatica, ou seja, as transformacdes sdo rapidas
e constantes(m'ls)‘

Como docentes da area de Enfermagem
Neonatal, ha a intengdo de continuar contribuindo para
aprimoramento do ensino de neonatologia, area que

se encontra em franca expansao.
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