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RESUMO

Este estudo teve como objetivo construir e validar uma hipermidia educacional que favorecao
processo ensino-aprendizagem sobre a enfermagem no exame fisico no pré-natal. Para
embasar 0 desenvolvimento deste estudo, adotou-se a Teoria da Interacdo Social de Vygotsky,
que ressalta que o conhecimento surge a partir da interacdo social entre no minimo duas
pessoas e que isto torna o compartilhamento de conhecimentos possivel e facilitado. Foram
seguidas seis etapas para a construcdo desta hipermidia, dentre as quais as cinco primeiras
compuseram a fase de construcéo da hipermidia e a sexta etapa compde a fase de validacédo da
hipermidia. A primeira etapa trata do levantamento de contelido e do plangamento dos
modulos, quando se buscou o conteldo relativo ao exame fisico no pré-natal em livros
didéticos, manuais do Ministério da Salde e artigos cientificos disponiveis em bases de dados
na internet. Este contetido foi organizado em mdédulos segundo a parte do corpo da gestante
que esta sendo examinada, seguindo o sentido céfalo-caudal de realizacgo do exame fisico. Na
segunda etapa do estudo, foram desenvolvidas as midias que compuseram a hipermidia,
podendo ser estas fotos, videos, textos, audios, dentre outros. Na terceira etapa do
desenvolvimento desta hipermidia, foram disponibilizados espacos de anotagdes para o aluno,
para o tutor, denominado de portfdlio, e as ferramentas de comunicacdo entre eles, tais como
foruns de discussdo, chat e mensagens, visando uma maior interacdo social entre os
participantes deste processo de ensino aprendizagem. Terminadas as trés etapas anteriores, 0
contetdo, as midias e os espacos de anotagOes e comunicacdo, todas estes itens produzidos
foram dispostos em conjunto e posteriormente foram disponibilizados no AVA SOLAR.
Redlizadas as cinco etapas de construcdo da hipermidia, passou-se para 0 processo de
validagdo do material produzido. No processo de validagdo, foram convidados de acordo com
critérios pré-estabel ecidos sete especialistas de enfermagem e trés de informética para avaliar
a hipermidia, quando foram identificados os pontos de guste necessarios para uma melhor
utilizacdo da hipermidia. Quanto a construcdo deste produto, constata-se que as etapas
seguidas foram consideradas satisfatérias, de forma que foi possivel construir um produto
educacional apto afavorecer o processo ensino-aprendizagem com relacdo ao exame fisico no
pré-natal. Com relacdo a validagcdo deste material, encontraram-se pontos de gustes que
foram considerados e corrigidos, e outros pontos que foram satisfatoriamente contemplados e
ressaltados pelos especialistas que participaram do estudo. Redlizadas as modificacOes
solicitadas, denota-se que esta hipermidia foi validada junto a especialistas, estando apta para
asua utilizagdo junto ao publico-avo parao qua foi construida.

Palavras-chave: Hipermidia Cuidado Pré-Natal. Educacdo a Distancia Tecnologia
Enfermagem.



ABSTRACT

This study aimed to construct and validate an educationa hypermedia that is conducive to
teaching-learning process of nursing in the physical examination in the prenatal period. To
support the development of this study, we adopted the Theory of Socia Interaction of
Vygotsky which emphasizes that knowledge emerges from social interaction between at least
two people and this makes knowledge sharing possible and easier. Six steps were followed, in
the first stage of this study, in order to build this hypermedia. The five initia steps comprised
the construction phase of hypermedia and the sixth step comprises the validation phase of
hypermedia. The first step deals with the survey content and design of the modules, when it
sought the content on the physical examination during prenatal care in textbooks, manuals of
the Ministry of Health and papers available in databases on the Internet. This content was
organized into sections according to the pregnant woman's body part being examined,
following the direction of flow of cerebrospinal physical examination. In the second stage of
the study, the media were developed that comprised the hypermedia, these can be photos,
videos, text, audio, among others. In the third stage of the development of hypermedia, were
available notes spaces for the student, the tutor, called Portfolio, and the tools of
communication between them, such as discussion forums, chat and messaging, to ensure
greater social interaction among participants in this process of teaching and learning. After
that all the items produced in that three steps were placed together and were made available
on the AVA SOLAR. Finished the five stages of construction of hypermedia, it was moved to
the validation process of the material produced. In the validation process were invited
according to predetermined criteria of seven nursing experts and three informatics experts to
evaluate hypermedia. They were identified when the set points required for a better use of
hypermedia. As for the construction of this product, it appears that the steps taken were
considered satisfactory, so it was possible to build an educational product able to facilitate the
teaching-learning process with respect to physical examination in the prenatal period.
Regarding the validation of this material, we found that adjustment points were considered
and were corrected, and other points that have been satisfactorily addressed and highlighted
by the experts who participated in the study. Implemented the changes requested, denotes that
this hypermedia was validated from experts and ready for your use at the audience for which
it was built.

Keywords: Hypermedia. Prenatal care. Education, distance. Technology. Nursing.



RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo construir y validar una hipermedia educativa que favorezcala
ensefianza-aprendizaje de la enfermeria el examen fisico en € periodo prenatal. Para apoyar €l
desarrollo de este estudio, se adopto la Teoria de la Interaccidn Socia de Vygotsky, que hace
hincapié en que e conocimiento surge de la interaccion social entre al menos dos personas y
esto hace posible y més fécil € intercambio de conocimientos. Se siguieron seis pasos parala
construccion de esta hipermedia, entre los cuaes los cinco primeros componen la fase de
construccion de la hipermedia y la sexta etapa comprende la fase de vaidacion de la
hipermedia. La primera etapa trata del levantamiento del contenido y € disefio de los
modulos, cuando se buscd e contenido sobre e examen fisico durante € prenata en libros,
manuales del Ministerio de la Salud y articul os disponibles en bases de datos en Internet. Este
contenido esta organizado en secciones de acuerdo a la parte de cuerpo de la mujer
embarazada que se examina, siguiendo la direccion cefalorraguideo del flujo de la exploracion
fisica. En la segunda etapa del estudio, se han desarrollado los medios de comunicacion que
comprenden la hipermedia, y estos pueden ser fotos, videos, texto, audio, entre otros. En la
tercera etapa del desarrollo de la hipermedia, tornaranse disponibles los espacios de
anotaciones para e estudiante y e tutor, llamado portfdlio, y las herramientas de
comunicacion entre ellos, tales como foros de discusion, chat y mensgjeria, para garantizar
una mayor interaccion social entrelos participantes en este proceso de ensefianza y
aprendizaje. Completado |os tres pasos anteriores, €l contenido, |os medios de comunicacion y
los espacios de notas y de comunicacion, todos estos productos se colocaran juntos y mas
tarde se hicieron disponibles en AVA SOLAR. Realizadas las cinco etapas de la construccién
de hipermedia, se trasladd a proceso de validacion del material producido. En € proceso de
validacion, fueron invitados de acuerdo a criterios predeterminados siete expertos en
enfermeriay tres expertos en informética para evaluar |a hipermedia, cuando se identificaron
los puntos de guste necesarios para un mejor uso de la hipermedia. En cuanto a la
construccién de este producto, se puede ver que las medidas adoptadas fueron consideradas
satisfactorias, por 1o que fue posible construir un producto educativo capaz de facilitar el
proceso de ensefianza-aprendizaje en 1o que respecta al examen fisico en €l periodo prenatal.
En cuanto a la validacion de este material, encontraran se puntos de guste que fueron
considerados y corregidos, y otros puntos que han sido resueltas satisfactoriamente y puso de
relieve por los expertos que participaron en el estudio. Realizada la implementacion de los
cambios solicitados, denota que esta hipermedia fue validada por expertosy listos para su uso
en la poblacién parala que fue construido.

Palabras clave: Hipermedia. Atencion prenatal. Educacion a distancia. Tecnologia.
Enfermeria
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1INTRODUCAO

Na area da salde, destaca-se 0 aumento continuo das exigéncias do mercado de
trabalho com relacéo ao conhecimento que os profissionais devem ter, para fornecer aos seus
usuérios uma assisténcia de qualidade. Frequentemente surgem novas patologias, novos
tratamentos, novas descobertas que aumentam significativamente o volume de conhecimento
que o profissional de salide deve ter e que o0 estudante da area de salide deve adquirir.

Especificamente na area da Enfermagem, este cendrio € consideravelmente real, ja
que, quando comparada a outras ciéncias, esta é recente, mas tem se desenvolvido
rapidamente em quantidade e qualidade de conhecimento produzido. Com isto, 0 estudante de
enfermagem tem a dificil tarefa de reter grande quantidade de informacdes em um periodo
curto de formagao profissional.

O ensino oficial da Enfermagem Moderna no Brasil se iniciou no Rio de Janeiro,
em 1923, mediante o decreto n® 16300/23, sob a direcéo de Carlos Chagas no entdo Servico
de Enfermeiras no Departamento Nacional de Salde, posteriormente denominada Escola
Anna Nery (ITO et al., 2006). O ensino gue foi proposto nesta época tem sido adaptado e
aprimorado até os dias atuais segundo as necessidades do mercado de trabal ho.

Muitas estratégias que facilitam o processo ensino-aprendizagem de académicos
de enfermagem tém sido propostas. Destaca-se a importancia da utilizagdo de processos
educativos que buscam transformar o desconhecido em conhecido para um individuo ou um
grupo, de forma que estes possam obter subsidios para transformar a realidade em que se
encontram (ITO et al., 2006).

Com esta concepcdo dos processos educativos e dos principios da didética — que
consistem em caréter educativo e cientifico do ensino, acessibilidade, sistematizacéo, relacéo
entre teoria e prética, caréter consciente e ativo dos alunos frente ao professor, assimilagéo do
conhecimento, habilidades e hébitos, atencdo as diferencas individuais dentro do caréter
coletivo do processo docente-discente e o carater audiovisual do ensino (GONZALEZ, 2003)
— valorizou-se ainda mais a utilizagdo de estratégias que visem otimizar o aprendizado dos
alunos.

No ambito do ensino de enfermagem, estdo sendo inseridas novas estratégias de
aprendizagem que visam a liberdade de pensar e questionar, e proporcionam espaco para atuar
com autonomia, resultando em uma melhor qualidade na assisténcia, guardando sempre as
especificidades da profissdo (SILVA; GURGEL; MOURA, 2004).
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Esta autonomia no processo de aprendizagem foi destacada em um estudo
realizado durante uma experiéncia de preparo de aunos de pos-graduacdo para 0 ensino de
enfermagem, quando estes relataram 0 desgjo de serem sujeitos ativos do referido processo,
deixando de ser meros receptores de conhecimentos passando a assumir o papel de
construtores da sua prépriaformacéo (PIMENTEL ; MOTA; KIMURA, 2007).

Em processos autbnomos de aprendizagem, destaca-se a utilizagdo de ferramentas
que venham a favorecer a aquisicdo do conhecimento por parte do aluno, dentre os quais se
destacam os recursos de informatica. Ao se utilizar ainformatica, 0 usuario espera que esta o
auxilie na execugdo de tarefas, maximizando a qualidade do produto e otimizando o tempo
gasto (LOPES; ARAUJO, 2004). Com isto, & medida que o usuério recebe as informagdes
pelo computador, ele as interpreta, trazendo renovacdo e modificacdo, desenvolvendo o
processo de construcéo e elaboracéo do conhecimento (MELO; DAMASCENO, 2006). No
que diz respeito a enfermagem, almeja-se que o0 uso de tecnologias computacionais possibilite
processos de ensino mais criativos e aprendizagem mais ativa por parte dos usuarios,
evidenciando o0 seu impacto no ensino de graduacéo (COGO et al., 2007).

Em meio ao desenvolvimento das tecnologias computacionais, surge um estilo de
processo educativo mediado pelos computadores e isento da exigéncia da presenca fisica de
professores e alunos, tendo sido desenvolvida desta forma a Educacéo a Distancia (EaD), por
meio daqual ainformatica € utilizada para promover o ensino.

No que diz respeito aimporténcia da informéatica relacionada ao ensino na saude,
e considerando especificamente a érea da enfermagem, muitos profissionais, docentes ou
assistentes, tém investido tempo e esforgo na producéo de ferramentas educativas que visem
facilitar 0 ensino desta area. Estas metodologias sdo conhecidas de forma geral como
hipermidias, que consistem na uni&o de diversos recursos, que sd denominados de midias
(textos, hipertextos, gravuras, videos, animagoes, etc.), com finalidade educacional Unica.

As hipermidias podem ser disponibilizadas de duas formas principais: softwares e
Ambientes Virtuais de Aprendizagem (AVA). O software consiste em um programa de
computador em formato de CD-ROM, que embora tenha a sua disponibilidade limitada aos
individuos que o possuam, pode ser acessado em locais onde 0 acesso a internet sga
impossibilitado ou limitado, ndo enfrentando também os problemas de indisponibilidade do
servidor. Os AV A, que se apresentam em formato de websites, tém um poder de abrangéncia
consideravelmente maior, visto que qualquer individuo com acesso a internet poderia utilizé&
lo, enfrentando, porém, o problema citado anteriormente como vantagem para a utilizagcéo do

formato software.
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A utilizacdo deste tipo de material se vé limitada pelo fato de que muitos
individuos ainda possuem acesso restrito a esta tecnologia, refletindo a falta de uma politica
de acessibilidade digital para grande parte da populacéo brasileira. Entretanto, apesar desta
visivel eimportante dificuldade, a producdo deste tipo de material ndo deve ser impedida, mas
sim estimulada por profissionais da salide, bem como de outras éress.

A producdo e o desenvolvimento de um AVA unem tecnologias da informacéo e
da comunicagdo no processo ensino/aprendizagem, possibilitando inovagdo no ensino de
enfermagem, dada a unido entre conhecimentos disponiveis em livros e outros softwares, que
estejam em concordancia com a proposta pedagogica (AGUIAR; CASSIANI, 2007).

A literatura ja apresenta algumas experiéncias exitosas de producdo de
hipermidias na area da saide (LOPES, 2001; LOPES, 2009; MELO; DAMASCENO, 2004),
dentre as quais se destaca a producéo do software “Sinais Vitais”, cujos autores reconheceram
a sua contribuicdo para o aprendizado dos alunos de graduacdo e a valorizagdo do mesmo
pelos docentes envolvidos no estudo, sendo ressaltada a necessidade de constante reviséo do
programa, bem como do desenvolvimento de outras tecnologias que possam auxiliar o
professor naformagao de enfermeiros (LOPES; ARAUJO, 2004).

Acrescenta-se que, no ambito educativo, a informética possibilita que o professor
simule casos junto aos seus alunos, permitindo que estes vivenciem situagdes abstratas ou
reais para as quais eles ainda ndo estggam preparados para enfrentar na vida real (MELO;
DAMASCENO, 2006). O ambiente simulado possibilita a aplicagéo prévia do conhecimento
paratomar decisoes e estabelecer condutas frente a uma determinada situacdo, de forma que o
aluno recebe retroalimentagdo sobre as suas respostas, sem o stress da situagdo real (DAL
SASSO; SOUZA, 2006).

Destaca-se a importancia de se ampliarem os grupos de interesse em tecnologias
inovadoras na area da informatica aplicada a enfermagem, e que estas tecnol ogias produzidas
por enfermeiros sggam amplamente divulgadas e aproveitadas, de forma que estes passem a
assumir o papel de produtores de recursos de informética para a prética e ensino e que sgja
facilitado a0 enfermeiro 0 acesso a treinamentos na area da informética, possibilitando a
orientacdo das novas geragdes (MELO; DAMASCENO, 2006).

Com a ampliagdo da construgcdo e utilizagdo destes recursos, espera-se que 0
processo ensino-aprendizagem para académicos de enfermagem sgja facilitado nas mais
diversas teméticas pertinentes ao cuidado humano. Este aumento da facilidade da obtencéo de
conhecimento pelos profissionais de salde representa uma tentativa de se elevar a qualidade

da assisténcia, adequando-a as necessidades da popul agéo assistida.
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Durante a experiéncia profissional e académica da pesquisadora, salta aos olhos o
fato de que um dos periodos do ciclo de vida em gue os usuérios de sallde mais se interessam
e se mostram dispostos a cumprir as orientacOes fornecidas por profissionais de salde €, em
geral, durante o ciclo gravidico-puerperal, especialmente durante o pré-natal, quando a mulher
comparece com maior frequéncia a unidade de salde, se preocupa mais com as mudangas do
seu corpo, bem como com o cuidado com o bebé, dentre outros aspectos, exigindo mais da
atuacdo dos profissionais de sallde, consequentemente, do seu conhecimento.

No que diz respeito a assisténcia pré-natal, sua finalidade maior consiste em
garantir a salde tanto da mée como do bebé durante a gravidez e o parto, sendo essencial que
seja reconhecido o risco gestacional de cada mulher, com base em doencas mais comuns e
evidéncias disponiveis (AMORIM; MELO, 2009).

Reforca-se que a mulher deve ser cuidada de acordo com os seus valores e cultura,
e quando se trata de pré-natal, parto e puerpério, as orientagdes assimiladas e o bem estar
neste periodo serdo refletidos nos cuidados que esta mulher fornecera aos seus filhos e a sua
familia como um todo.

Vae sdientar que a qualidade da assisténcia pré-natal ndo depende de
procedimentos complexos e de alta tecnologia, mas principalmente da construgdo de um
relacionamento de confianga entre os profissionais, a gestante e sua familia (BARBOSA;
FERNANDES, 2008). Este bom relacionamento entre clientes e profissionais reflete na
confian¢a que a usuaria deposita nos conhecimentos dos profissionais, 0 cumprimento das
orientagdes fornecidas, bem como o0 bom seguimento do acompanhamento a salide.

O objetivo da assisténcia a salde no periodo pré-natal é assegurar 0 bom
andamento da gestacdo de baixo risco, e identificar adequada e precocemente as gestantes
com maior probabilidade de apresentar uma evolugdo desfavoravel, que nestes casos
constituem o grupo chamado gestantes de ato risco (FREITAS, 2006).

Um dos elementos que os profissionais dispdem para a assisténcia no ambito do
cuidado pré-natal é o exame fisico, que consiste em examinar minuciosamente o corpo da
usuéria apos a realizacdo da anamnese, que € uma especie de entrevista na qual o profissional
de salde busca conhecer 0 estado de salide geral da paciente e reconhecer fatores de risco
para a saude da méde e do filho. Destaca-se que o exame fisico poderd ser realizado com
qualquer paciente e em qualquer periodo de sua vida, contudo, este trabalho trata
especificamente da realizacdo do exame fisico no periodo pré-natal, dada a importancia que
esta técnica assume no cuidado a gestante.
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A técnica do exame fisico consiste na unido de quatro etapas, sendo estas:
inspecdo (observagdo das partes do corpo na busca por caracteristicas fisiologicas, sinais
fisicos significativos ou sinais de anormalidade), papacéo (utilizagdo do tato para avaliar
partes do corpo), percussdo (utilizacdo de pegquenos golpes para a producdo de vibractes e
sons que refletem a densidade da estrutura subjacente) e ausculta (audicdo dos sons
produzidos pelo corpo, que pode contar com o0 auxilio de aparelhos ou n&o) (PATINE;
BARBOZA; PINTO, 2004).

O exame fisico busca confirmar ou refutar os problemas de salide supostos pelo
profissional durante a entrevista e investigacdo do historico do paciente, e inclui a avaliacdo
ordenada de todos os sistemas fisioldgicos, podendo ser iniciado na cabega e finalizado nos
pés (sentido céfalo-caudal), ou ainda partindo do procedimento menos invasivo (inspecéo
geral) até o maisinvasivo (exame pélvico, por exemplo) (BRANDEN, 2000).

No exame fisico obstétrico, faz-se necessario que se examine coragdo, pulmaes,
mamas, abdome, extremidades, bem como inspecdo, palpacdo e ausculta obstétricas
(MONTENEGRO; REZENDE FILHO, 2008). No periodo gestacional, o exame fisico &
essencia para se avaiar desenvolvimento uterino e mamario, estatica fetal, batimentos
cardiofetais, edema de membros inferiores e de outras partes do corpo, dentre outros aspectos
relacionados a salide do bindmio mée e filho.

A necessidade de profissionais com visdo clinica apurada € evidente para a
qualidade da assisténcia pré-natal no sentido de avancar na deteccdo precoce de
intercorréncias que possam ocorrer, pois ja é notorio pelo proprio Ministério da Salde que o
acesso a reaizacdo de consultas foi crescente nas Ultimas décadas, passando de 1,2 consultas
por gestante em 1995 para 5,1 em 2004 (BRASIL, 20084d), porém este ndo tem sido fator
impactante na diminuic¢do de indicadores de resultados nas principais causas de morte materna
em Nnosso pais, ja que em 2003 os indices de mortalidade materna estiveram em torno de 73
obitos por 100.000 nascidos vivos no Brasil (BRASIL, 2004a) e no Ceard, embora tenha
havido um decréscimo na taxa de mortalidade materna, de 86,6 por 100.000 nascidos vivos
em 2005 para 64,1 em 2007 (CEARA, 2008), denota-se que este indice ainda se mantém
consideravelmente ato.

Para que 0 exame fisico durante o pré-natal sgja realizado de forma satisfatéria,
faz-se indispensavel que os profissionais da salide sejam treinados e atualizados com relacéo a
este tema. Desta forma, constata-se a importéncia de se facilitar o processo ensino-
aprendizagem deste conteido desde o periodo de formagéo destes profissionais, ou sgja, desde

a sua graduagdo, visando uma melhor assisténcia a mulher durante o seu periodo gestacional .
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Os percalcos da aprendizagem citados por alunos de graduacdo com relagdo ao
exame fisico consistem em: dificuldade de realizar as técnicas necessarias, fata de
receptividade do paciente, o fato de o aluno se sentir avaliado, medo, inseguranca e timidez
(SILVA; SABOIA; TEIXEIRA, 2009). Os mesmos autores ressaltam a valorizagdo que ainda
Se encontra presente em torno da realizac8o da técnica em si, em detrimento da uni&o entre o
saber técnico-cientifico e a transversalidade do cuidado, podendo este comportamento estar
relacionado a verticalizacdo do ensino ainda existente nos ambientes de aprendizagem.

No periodo prénatal, a experiéncia da pesquisadora junto a estudantes de
enfermagem atuando no periodo pré-natal ressalta a dificuldade que os mesmos apresentam
em relacionar 0s sinais encontrados, sejam estes fisiol 6gicos ou patol 6gicos, com a salde da
mée e, principalmente, do bebé bem como o fato de que toda gravidez possui suas
peculiaridades, sendo necessaria atencdo dobrada por parte do profissional que assiste a
mulher para melhor identificar os sinais encontrados.

Desta forma, verificase que o discente se encontra com seu processo de
construcdo relacionado a sua aprendizagem, de modo que o que lhe for transmitido durante o
processo ensino-aprendizagem poderd influenciar na sua formacéo profissional. Isto denota o
papel fundamenta do docente na formagdo dos futuros profissionais.

Dado o importante papel do enfermeiro neste ambito da atengdo, ressalta-se a
necessidade de que este estgja capacitado tecnicamente para atender as gestantes em todo o
ciclo gravidico-puerperal. Esta critica foi levantada por Lima e Moura (2008), quando
relataram gque embora 0 enfermeiro que se encontra na assisténcia pré-natal tenha papel
fundamental na realizacdo de atividades junto a gestante, muitas vezes realiza suas fungdes de
forma repetida e automatica, caracterizando certo grau de alienac8o destes profissionais, ja
que deixam de perceber a importancia de uma atencdo a saude individualizada,
proporcionando maior eficacia e eficiéncia do atendimento em salide para 0 usuério.

Desta forma, constata-se a necessidade de que a aprendizagem no gue diz respeito
ao exame fisico no periodo pré-natal seja otimizada no periodo de graduacgéo, no sentido de
torna-la mais facil e prazerosa para o estudante de enfermagem, com o intuito de que este,
quando profissional, possa fornecer uma assisténcia a salde mais qualificada as gestantes,
aumentando a qualidade do cuidado pré-natal como um todo.

Desta forma, mais do que contribuir para o aprendizado dos alunos, que pode ser
refletido nas suas notas e indices de reprovacdo com relagéo a este contelido, espera-se que a
construcdo de um material tecnol0gico, neste caso, uma hipermidia, coopere substancialmente



21

com a melhoria da qualidade da assisténcia pré-natal e com a diminui¢do dos indices de
mortalidade materna e neonatal.

Assim, questiona-se se 0 desenvolvimento de produtos tecnol 6gicos que tratem do
contetdo relativo ao exame fisico no pré-natal poderia, na 6tica de especialistas competentes,
auxiliar no processo ensino-aprendizagem de alunos de enfermagem com relagdo ao exame
fisico no pré-natal.

Diante disto, este trabaho se faz relevante do ponto de vista de que a construcéo
de uma hipermidia visa facilitar o aprendizado de estudantes de enfermagem sobre o0 exame
fisico no pré-natal, dispondo além do contelido relativo a este tema, situagdes simuladas que
consistem em uma forma de graduandos em enfermagem obterem maior aprendizagem sobre
0 assunto, estando assim mais seguros para a insercao no campo pratico. Faz-se necessario
ainda que a hipermidia sgja avaliada e validada por especiaistas competentes de forma a
proporcionar aos alunos um material educaciona de qualidade e que venha realmente a

contribuir no seu processo ensino-aprendizagem.
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20BJETIVOS

= Construir e validar uma hipermidia educacional sobre a enfermagem no exame fisico no

pré-natal.

= Avaliar contelido e aspectos técnicos da hipermidia como tecnologia para o ensino e

aprendizagem sobre o exame fisico no pré-natal;

» Veificar a concordancia entre os especiadistas no que diz respeito a validacdo da

hipermidia.
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3REFERENCIAL TEORICO - TEORIA DA INTERACAO SOCIAL DE VYGOTSKY

O desenvolvimento deste estudo se deu baseado na Teoria da Interacéo Socia do
psicologo russo Lev Seminovitch Vygotsky (1896-1934). Vygotsky teve sua trgjetOria
académica marcada pela interdisciplinaridade dos seus objetos de estudo, tendo, contudo,
falecido muito jovem, aos 37 anos de idade, com uma producdo cientifica breve, contudo
intensa e relevante, que foi aprofundada e levada a publico mais por seus colaboradores do
gue por ele mesmo, dentre eles Alexander Romanovich Luria e Alexel Nikolaievich Leontiev
(THOFEHRN; LEOPARDI, 2006).

A Teoria da Interacdo Social defendida por Vygotsky também é denominada de
Construtivismo, e tem como foco a busca por novas maneiras de compreensdo da mente
humana, quando a interagéo entre dois elementos ou sujeitos ndo resulta na sua justaposi ¢éo,
mas sim na construgdo de algo novo e inédito em um processo de transformagdo que gera
novos fenémenos (THOFEHRN; LEOPARDI, 2006).

Vygotsky defende que os individuos nascem dotados de Fungdes Psicoldgicas
Elementares e a interagdo socia é a via que as transforma em Fungdes Psicologicas
Superiores, sendo fundamental para que processos de aprendizagem sgam executados
eficazmente (WERLANG; SCHNEIDER,; SILVEIRA, 2008). Thofehrn, Leopardi e Amestoy
(2008) acrescentam que as fungdes elementares citadas por Vygotsky s&0 mais comuns em
criangas e animais e correspondem as reagcOes automaticas, agoes reflexas e associacOes
simples, que sdo de origem bioldgica; ja as funcdes psicologicas superiores consistem na
capacidade de plangamento, memoéria voluntaria, imaginagdo, agdes conscientemente
controladas e processos voluntarios.

Werlang, Schneider e Silveira (2008) definem a interagdo social como a forma de
troca de informagBes entre no minimo duas pessoas, em sentido bidirecional, sem a
obrigatoriedade de que os participantes estejam em um mesmo nhivel cognitivo, sendo portanto
um conceito aplicavel para 0 processo ensino-apendizagem. Estes autores ressaltam ainda
que, de acordo com Vygotsky, a aprendizagem se da primeiramente entre os individuos
(contexto interpsicologico) para entdo ocorrer no espaco individual do sujeito (contexto
intrapsicol 6gico).

Na érea da salde, as interaces entre as pessoas, ou Sgja, as interagbes sociais
estdo presentes de forma constante, desde a relagdo entre profissionais, entre profissionais e
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usuérios, e ainda entre usuérios e seus acompanhantes. Estas relacfes sdo essenciais para que
0 cuidado humano sgja o mais holistico possivel para com o usuario.

Diante destas defini¢cdes, destaca-se que as acOes de enfermagem sdo permeadas
pelainteracdo social entre profissionais ou entre profissionais e usuarios do servico de salide e
dotadas de plangamento organizado e controle consciente de seus atos, de forma a
caracterizar as ag0es superiores citadas por Vygotsky (THOFEHRN; LEOPARDI;
AMESTOQY, 2008), inferindo a aplicabilidade da Teoria da Interacdo Social para agdes de
enfermagem em seu cotidiano.

O servico de enfermagem encontra-se permeado por acgbes conscientes de
cuidado, assim como outras profissdes pertencentes a érea da salide, e comega a ser aprendido
e aplicado ainda durante o periodo de formagdo do auno de graduacdo, quando o
conhecimento cientifico adquirido pelo estudante torna as suas agdes inconscientes em
atitudes dotadas de rigoroso plang/amento, inclusive pesando possivels consequéncias clinicas
e socials para suas agdes, tornando o pensamento mais evoluido de acordo com as concepcdes
dateoria vygotskyana.

Desta forma, ressalta-se a necessidade de proporcionar um ambiente favoravel de
aprendizado para professores e aunos, destacando-se inclusive a formagdo do futuro
enfermeiro, de forma a tornar a aprendizagem menos desgastante para os sujeitos envolvidos
neste processo.

No que diz respeito ao ambito do ensino, Lopes (2009) ressalta a aplicabilidade
desta teoria para 0 processo ensino-aprendizagem, ja que considera o discente como um
individuo com experiéncia anterior e o professor como um sujeito que se encontra em
constante aprendizagem. Desta forma, havendo a interacdo socia entre estes individuos,
estabelece-se uma importante oportunidade para o aprendizado facilitado de ambos os
individuos.

Esta aplicabilidade da Teoria da Interagdo Social no processo ensino-
aprendizagem é também lembrada por Thofehrn e Leopardi (2006) quando estes ressaltam
que a teoria se baseia no fato de que o ser humano ndo nasce inteligente, mas adquire a
inteligéncia na medida em que interage com 0 meio em gue Se encontra respondendo aos
seus estimulos, analisando, organizando e construindo 0 seu conhecimento em um processo
de fazer e refazer continuo.

Clebsch e Mors (2004) remetem claramente o relacionamento entre professor e
aluno ao relacionamento interpessoal presente na Teoria da Interacdo Social de Vygotsky,

gue constituem o ambiente propicio para a aprendizagem de ambos, possibilitando a
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evolucdo do seu pensamento. Estes autores também se referem ao professor como um
individuo que fornece pistas para 0 auno, de modo que este possa a cangar o seu aprendizado
de forma autdnoma.

Lopes (2009) salienta ainda que os pressupostos de Vygotsky nos remetem a
necessidade de pro-atividade por parte dos discentes, quadro que contrasta com o sistema
tradicional de ensino quando o aluno € um membro passivo do processo ensino-
aprendizagem, acomodado ao recebimento de informagdes por parte do professor, isento de
uma postura critica frente as suas dificuldades.

Esta postura ativa por parte dos alunos que utilizam materiais informatizados
para fins educacionais foi ressatada por Schatkoski et al. (2007), que destacaram a nova
maneira de aprender, que consiste em estudar com o apoio do computador, sem o material
impresso, ho momento em que o0 aluno desgjar, antecipando os procedimentos que seréo
executados na pratica futuramente.

Diante destas consideracOes, faz-se necess&rio que o ambiente de aprendizado
seja 0 mais facilitado possivel com vistas a favorecer este processo tanto para professores
quanto para alunos.

Muitos profissionais tém utilizado diversos tipos de tecnologias para favorecer
este ambiente, tais como musicas, videos, textos e nos Ultimos anos tem surgido trabalhos a
respeito da utilizacdo de hipermidias para este fim. Com isto, denota-se a presenca de uma
interacdo auno-professor-computador, que tem sido de extrema valia no aumento da
facilidade de aprendizagem por parte do usuario.

A avdiagdo da aplicacdo de uma hipermidia educacional junto a aunos da
disciplina de fisica forneceu forte evidéncia de que o uso de tecnologias inovadoras
concomitante a0 uso de aulas contextualizadas baseadas no referencia vygotskyano
contribuiu positivamente para a aprendizagem destes alunos (WERLANG; SCHNEIDER,;
SILVEIRA, 2008).

Costa (2005) considera que as hipermidias estdo na ponta do desenvolvimento
tecnologico, destacando-se a relagdo socia que este produto possui com 0 usuério, sendo
simultaneamente instrumentos de organizacdo de conhecimentos e transformando o espaco
de trabalho através da inser¢éo de formas interativas, discursivas e linguageiras no processo
ensino-aprendizagem.

Melo e Damasceno (2006) também utilizaram a teoria vygotskyana para a
construcéo de sua hipermidia e a considerou como adequada para este fim, e considerou a

hipermidia como favoravel ao aprendizado dos sujeitos envolvidos.
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Assim, denota-se a importancia de se trabalhar na construcéo de hipermidias
educacionais, para favorecer o ambiente em que 0s sujeitos envolvidos no processo ensino-
aprendizagem estardo exercendo as suas relacOes interpessoais, ou sga, exercendo 0s
aspectos inerentes a Teoria da Interacdo Social, podendo, portanto, aprimorar o pensamento

de alunos e professores neste sentido.
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4REVISAO DE LITERATURA

4.1 Atencdo a saude da mulher no Pré-natal: das politicas a prética.

O ciclo de vida transcorre de forma distinta para homens e mulheres e suas
diferencas se d&o tanto por conta dos papéis sociais que ambos desempenham, como também
pela sua propria fisiologia. Estas desigualdades se tornam consideravelmente evidentes
quando se trata de salide reprodutiva, aspecto pelo qual a mulher passa por fases, como o ciclo
gravidico-puerperal, em que se torna carente de cuidados especificos em salde, com vistas a
consequiéncias tanto para a mulher e como também para o filho que esta sendo gerado.

Atuamente, as politicas de atencéo a salide da mulher dedicam atencéo a todas,
ou pelo menos a maioria das situagdes que possam envolver a mulher durante sua vida
Entretanto, nem sempre foi assim: inicialmente, o Unico estdgio da vida da mulher que foi
lembrado por nossas politicas foi o periodo gestacional. Deve-se isto ao fato de ter-se vivido e
viver-se em uma sociedade patriarcal, que, em épocas remotas, reconhecia a mulher somente
como reprodutora e principal cuidadora do lar. Mesmo com o aumento da abrangéncia de
atividades presentes na vida da mulher, ja gque passou a assumir importante papel no mercado
de trabalho em diversos paises, inclusive no Brasil, ela ndo deixou de exercer estes papéis, de
forma que as politicas que abordavam estes aspectos nunca se tornaram obsol etas.

Esta necessidade especifica de cuidado no periodo gestacional fez surgir na
legislac8o brasileira diversos Programas e Politicas que garantissem no ambito da salde
publica o cuidado destinado as gestantes, parturientes e puérperas.

Na década de 1970, foram implantados nas politicas de salde brasileiras alguns
programas gque de alguma forma visavam promover a salde materno-infantil. Em 1974, o
Ministério da Previdéncia e da Assisténcia Socia desenvolveu o Programa de Assisténcia
Materno-Infantil, que teve por objetivo a prevencdo da gravidez de ato risco e a
suplementacéo alimentar das gestantes comprovadamente de baixa renda. Em 1975, surgiu o
Programa de Salde Materno-Infantil, que também se preocupava com as questdes nutricionais
visando o aumento da forca de trabalho feminina. Em 1978, o Governo demonstra sua
preocupacéo com as gestantes de risco langando o Programa de Prevencéo da Gravidez de

Alto Risco, que estabeleceu atencdo obstétrica especifica para gestantes que apresentavam
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algum tipo de risco gestacional. Destaca-se que paralelamente as agfes governamentais, que
poucas vezes foram implementadas de forma eficaz, existia uma pressdo exercida por grupos
feministas visando melhorias a salide e a qualidade de vida da mulher (NAGAHAMA;
SANTIAGO, 2005), acarretando a criagdo de novas politicas que atendessem as exigéncias
deste grupo.

Pode-se constatar que diversos programas foram criados para 0 mesmo fim em
uma mesma €poca, ou sga, para 0 cuidado a salde da mulher no periodo gestacional.
Contudo, dificuldades em ambito politico e financeiro do pais acarretaram a ndo execucdo dos
objetivos destes programas, tornando necessario que outras estratégias surgissem como forma
de possibilitar aten¢do qualificada a salde da mulher. Denota-se ainda que estas politicas
visavam a prevencao de agravos a sallde e diminuic¢do da mortalidade materna, sem se dedicar
aprevencdo de intercorréncias gestacionais e promoc¢ao da satlde neste periodo.

Em 1984, o Ministério da Salde do Brasil elaborou o Programa de Assisténcia
Integral a Salde da Mulher (PAISM), para atender a pressdo exercida pelos movimentos
feministas, tendo como principios e diretrizes propostas de descentralizacdo, hierarquizacdo e
regionalizacdo dos servicos, integralidade e equidade da atencéo, incluindo agdes educativas,
preventivas, de diagndstico, tratamento e recuperacdo para a mulher ndo apenas durante pré-
natal, parto e puerpério, mas também que visem cuidados em plangiamento familiar,
prevencdo de DST e cancer de colo de Utero e mama, climatério, dentre outras necessidades
femininas (BRASIL, 2010).

Este foi o primeiro programa governamental que se preocupou com a salde da
mulher de forma abrangente, j& programas anteriores tratavam isoladamente dos cuidados
maternos, ou do diagndstico e tratamento de doencas, ou ainda com o planejamento familiar,
dentre outros aspectos considerados mais importantes. O PAISM foi ousado e inovador em
suas idéias de integralidade, contudo, enfrentou problemas estratégicos que inviabilizaram a
sua satisfatoria execucdo. Verifica-se ainda que, embora este programa tenha mostrado uma
visdo abrangente da salide da mulher, o ciclo gravidico-puerperal continuou se apresentando
como um importante momento de necessidade de atencdo para a salide da mulher.

Em 2000, foi langcado o Programa de Humanizagcdo do Pré-Natal e Nascimento
(PHPN), de acordo com a Portaria N° 569/GM, visando a diminuicdo das taxas de
mortalidade materna, perinatal e neonatal no pais, que determinou como atividades minimas
para 0 adequado acompanhamento pré-natal: a realizacdo da primeira consulta até o quarto
més de gestagdo, ou sgja, nos primeiros 120 dias gestacionais; realizar no minimo seis

consultas pré-natal, sendo preferenciamente uma consulta no primeiro trimestre, duas
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consultas no segundo trimestre e trés consultas no terceiro trimestre; realizagdo de uma
consulta puerperal nos primeiros 42 dias apds 0 hascimento do bebé; realizacdo de exames
laboratoriais durante o pré-natal (tipagem sanguinea ABO/Rh, hemograma completo, VDRL,
Sumario de urina, Glicemia de jgum, Sorologia anti-HIV); realizagdo da imunizacéo
antitetanica, conforme a necessidade da gestante; realizagdo de atividades educativas,
classificagdo do risco gestacional; e referéncia e contra-referéncia eficaz para gestantes de ato
risco (BRASIL, 2000).

A implementacdo do PHPN foi viabilizada pelo cadastramento dos municipios e
de suas gestantes no SISPRENATAL, que consiste em um sistema de informagdo destinado
a0 acompanhamento pré-natal. Constatou-se que o cadastramento dos municipios ocorreu
rapidamente, podendo isto estar relacionado ao incentivo financeiro fornecido aos municipios,
proporcionalmente ao nimero de gestantes atendidas. Este incentivo consistia em pagamento
relativo ao cadastramento (R$10,00 reais por gestante cadastrada) e conclusdo da assisténcia
pré-natal (R$40,00 reais por gestante integralmente acompanhada), de forma que 0 municipio
deveria cumprir todos os critérios estabelecidos pelo PHPN, como citado anteriormente
(SERRUYA; LAGO; CECATTI, 2004).

Mesmo mediante o incentivo financeiro e apoio proporcionado pelo PHPN ao
cuidado a mulher no ciclo gravidico-puerperal, este programa ndo obteve eficécia satisfatoria
em sua implementacdo até hoje. Ressalta-se a hipotese de que municipios menores possuem
dificuldades na operacionalizacdo do PHPN, por conta de problemas relacionados a recursos
humanos e capacidade técnica necessaria para desencadear a organizacdo dos dados,
pactuactes e recursos para o plangjamento do sistema de satide local (BRASIL, 2008b).

Em 2004, o Ministério da Saide do Brasil langou a Politica Nacional de Atencéo
Integral a Saide da Mulher (PNAISM) que trouxe abrangéncia ainda maior a salide da mulher
incluindo suas especificidades grupais, ou sgja, as necessidades de atencéo a salide de grupos
como presidiérias, homossexuais, negras, indigenas, dentre outros. O PNAISM também expds
a situacdo de precariedade da assisténcia obstétrica no Brasil, j& que mesmo com programas
como o PHPN vigentes no pais, aguns indices continuam superiores ao esperado, tais como:
mortalidade materna, sifilis neonatal, tétano neonatal, hipertensdo gestacional, dentre outros
(BRASIL, 2004b).

Destaca-se o0 fato de que as politicas de sallde se complementam de forma a
fornecer uma assisténcia cada vez mais completa ao publico a que se destina. Contudo, apesar
da existéncia de muitas lacunas na legislacdo brasileira que regulamentava o cuidado a salide
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das mulheres, passaram-se mais de 20 anos desde o PAISM (1983) até o estabelecimento do
PNAISM (2004), vigente atualmente (FREITAS, 2008).

Diante destes fatos, constata-se que a abordagem a salde da mulher no Brasil,
tornou-se progressivamente abrangente, ja que inicialmente se dava somente no contexto da
atencéo a gestante/parturiente/puérpera, e atualmente a mulher € alvo de estratégias que véao
desde atencéo a salde enquanto adolescente até a fase de climatério e menopausa, passando
pela prevencdo de doencas como cancer de colo uterino e mama e ainda pela autonomia da
mulher em plangjar junto ao seu parceiro o momento ideal para conceber.

Entretanto, embora as politicas sgamn abrangentes e bastante claras em seu
contelido, sua execugdo nunca foi concreta em sua totalidade. Muitas vezes isto pode estar
relacionado a0 numero reduzido de profissionais responsaveis por atender a uma demanda
excessiva de usuarios, gerando sobrecarga de trabalho e impossibilitando a assisténcia de
qualidade a salde. Destaca-se ainda a fata de uma atuagdo compreensivel por parte dos
gestores, que mesmo frente a estas dificuldades, ndo apontam solucdes viaveis e ainda exigem
cada vez mais da atuacéo dos profissionais de salide. Com isto, aimplementacdo das politicas
publicas fica impossibilitada de forma que a atencdo a salde da gestante permanece
deficiente.

Portanto, destaca-se que esta maior abrangéncia a salde da mulher em todas as
suas fases de vida tem grande possibilidade de se refletir também em um ciclo gravidico-
puerperal mais saudavel. Contudo, verifica-se que, embora as politicas ja existam e estgjam
vigentes, ainda existem muitos empecilhos para a sua plena implementacéo, fato este que se
reflete na manutencdo dos altos indices de mortalidade materna e doengas perinatais, quando
jdse deveriater uma atencdo pré-natal de qualidade para prevenir estas complicacoes.

Dada a importancia de uma assisténcia pré-natal de qualidade, Shimizu e Lima
(2009) ressaltaram a prioridade que € dada para a atencdo materno-infantil na salde
comunitéria brasileira, buscando fornecer cuidado a mulher durante o ciclo gravidico-
puerperal, a fim de diminuir a0 maximo o risco existente para 0 bindbmio mée e filho neste
periodo.

Como forma de combate aos altos indices de mortalidade materna e de promogéo
da salde materno-infantil, o governo brasileiro investiu no incentivo a realizacdo da
assisténcia pré-natal de todas as gestantes na atencdo bésica a salde, j& que através deste
atendimento, o profissional de sallde pode detectar precocemente intercorréncias clinicas que
possam trazer prejuizos a mulher e seu filho, bem como orientar a mulher para que sua

gestacao transcorra da forma mais tranguila possivel.
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Acredita-se que a melhoria da qualidade da assisténcia pré-natal poderia diminuir
os indices de mortalidade materna, bem como promover uma melhor qualidade de vida para a
mulher e sua familia, j& que durante o pré-natal, o profissional de salde se dedica a orientar a
mulher segundo as suas necessidades, buscando torné-la apta para o cuidado consigo mesma,
com seu filho e com a sua familia.

Um dos profissionais que se destaca na atuacdo nesta &rea € o enfermeiro, que
presta esta assisténcia em conjunto com 0s outros profissionais da equipe multidisciplinar,
sendo estes médicos, dentistas, técnicos e auxiliares de enfermagem, dentre outros. De acordo
com a Lei do Exercicio Profissonal de Enfermagem, o enfermeiro estd legamente e
tecnicamente apto a conduzir o pré-natal de baixo risco, tendo como principais fungdes:
realizar agOes educativas para as mulheres e suas familias, solicitar exames de rotina e
orientar tratamento conforme protocolo do servico; encaminhar gestantes identificadas como
de risco para o profissional médico; realizar atividades educativas com grupos de gestantes;
realizar visita domiciliar, quando for o caso; fornecer o cartdo da gestante devidamente
atualizado a cada consulta; realizar coleta de exame citopatologico, dentre outras acOes
(BRASIL, 2006). Isto denota a importancia da aguisicdo de conhecimentos por parte dos
futuros enfermeiros, que poderdo fornecer melhorias a assisténcia pré-natal na atencdo bésica
asaude.

Para que se possa realizar uma consulta pré-natal de qualidade, destaca-se a
utilizacdo do exame fisico completo para que se possam reconhecer as reais necessidades de
salide da gestante.

Para tanto, o exame fisico surge como importante instrumento nessa investigacéo
em busca de sinais e sintomas que indiquem possibilidades de intercorréncias gestacionais.
Paratanto, este deve ser realizado da formamais minuciosa possivel.

Neumann et al. (2003) citam como etapas a serem implementadas durante o
exame fisico obstétrico: avaliagdo do estado nutriciona da gestante, verificagdo do peso,
estatura, pulso, temperatura, pressdo arterial, inspecdo de pele, mucosas e tiredide, ausculta
cardiopulmonar e exame de membros inferiores. Os autores trazem ainda a necessidade de se
realizar 0 exame ginecologico e a realizacdo de exames laboratoriais de rotina para uma
consulta pré-natal de qualidade, ambos devido a possibilidade de encontrar problemas de
salide que possam ser tratados durante o pré-natal proporcionando uma melhor condigdo de
sallde para a gestante e de nascimento para o bebé.

Estes autores trazem o exame ginecoldgico separadamente do exame fisico

obstétrico, refletindo o que acontece na maioria das vezes na prética profissional. Isto
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acontece pelo fato de o exame ginecol 6gico requerer uma infra-estrutura diferenciada para a
sua realizagdo, 0 que muitas vezes acarreta a sua ndo realizagdo durante o periodo pré-natal,
podendo possibilitar o surgimento de doencas de forma a prejudicar o nascimento do bebé.

Com isto, depara-se com uma situacdo dificil de ser superada, dada a necessidade
de uma reestruturacdo fisica no servico de salde como um todo, j& que o consultério onde se
realizam as consultas pré-natal deveriater a estrutura para arealizacdo do exame ginecol 6gico
e ainda deveria ser disponibilizado um maior tempo para a realizagdo de cada consulta,
garantindo assm um exame fisico mais abrangente para as gestantes, e ndo apenas de seu
abdome como muitas vezes acontece.

Dada esta situagdo, os profissionais da atencdo béasica a salide seguem solicitando
no atendimento pré-natal o atendimento de prevencéo do cancer cérvico-uterino, através de
encaminhamentos ou marcando el es proprios a consulta para a gestante.

Destaca-se ainda a necessidade de registro das informagdes encontradas durante o
atendimento pré-natal, possibilitando a comunicagéo entre os varios profissionais que possam
atender a esta mulher durante este periodo. Contudo, constata-se que 0 espaco disponivel para
registros no Cartdo da Gestante disponibilizado pelo Ministério da Salide, muitas vezes €
insuficiente para as necessidades do profissional, fazendo com que muitas informagdes se
percam neste processo.

A necessidade de um exame fisico de qualidade se reflete também na opinido de
mulheres a respeito do cuidado no periodo pré-natal, quando um estudo revelou que quanto
mais atencdo o profissional dedica a examinar 0 corpo da gestante, mais se aprofundam as
relacOes interpessoais entre profissional e cliente, e esta se sente mais bem cuidada devido a
readlizacdo de exame fisico mais aprofundado dentre outros aspectos (FELICIANO;
KOVACS, 2003).

Este panorama nos faz refletir a respeito da seguranca que a gestante deve ter com
relacdo ao cuidado a salide no servico pré-natal, visto que isto se refletira na confianca que ela
terd com relagdo as orientagbes fornecidas pelo profissional de salde, aumentando a
probabilidade de cumpri-las de forma satisfatéria. Desta forma, a gestante se tornaria co-
responsavel pela sua salude, aumentando a sua capacidade de prevenir doengas e agravos a
salde, bem como promové-la de forma eficaz.

Com relacd@o a pratica do exame fisico, o trabalho realizado por Oba e Tavarez
(1998) nos remete a uma falha téo antiga quanto persistente nos servicos de saude: a fata de
registro a respeito dos procedimentos reaizados. Este estudo revelou a incompletude dos

registros com respeito ap exame fisico geral e tocoginecol 6gico realizados no pré-natal, bem
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como a presenca de registro truncado e ilegivel. Desta forma, torna-se inviavel a comunicagéo
entre os profissionais que cuidardo daquela mulher, sgja em servicos diferentes (servigos de
pré-natal e sala de parto, por exemplo) ou ainda em um mesmo Servigo (como médico e
enfermeiro que intercalam as consultas a gestante), tornando falha a assisténcia a salde.

Estes pontos servem de aerta para a importancia da realizacdo satisfatéria do
exame fisico no pré-natal e sua repercussdo sobre a salide da mulher e de seu bebé, bem como
na qualidade do servico fornecido a populacdo. Denota-se ainda que estes aspectos estéo
intimamente ligados ao ndo cumprimento das politicas de salde, implicando na necessidade
do fornecimento de condigdes de gestdo para que 0s profissionais possam ter maior éxito em

suas acdes de salide.

4.2 Informética como facilitadora do aprendizado na saude

Desde 0 seu surgimento, a informética alcangou indices crescentes de utilizacéo
por parte da populagcdo em geral, sendo que inicialmente apenas grandes empresas possuiam
computadores, e atualmente estes estdo presentes no domicilio de parte consideravel da
populacdo. O aumento desta acessibilidade esta relacionado & popularizagdo dos
conhecimentos de informatica e a diminuicdo dos custos de aquisicdo e manutencdo da
maquina, facilmente visualizados nas ultimas décadas.

Com o desenvolvimento da informéatica e das telecomunicagdes, surgiu o que se
denomina atual mente Tecnologia da Informagdo e das Comunicagdes (TI1C), cujo processo de
convergéncia penetra os mais diversos ambitos da vida humana, tais como trabalho, escola,
momentos de |lazer, dentre outros (VIDAL, 2007).

Diante da expansdo da utilizacdo da informédtica, constata-se a sua inser¢céo no
campo da salde. Esta inser¢cdo ocorreu nos diversos ambitos da érea da salde e enfrentou
dificuldades de diferentes niveis tendo sido mais lentamente introduzida nos servicos de
salde, tanto na atencdo basica quanto na area hospitalar, se comparada ao ambito académico,
onde a informética tem sido amplamente utilizada tanto por alunos quanto por professores,
ndo deixando de enfrentar dificuldades, tendo sido estas menos expressivas no Ultimo grupo.

O inicio do uso dos computadores na enfermagem se deu no decorrer da década
de 50, sendo a maior preocupacao da época as limitagcdes das capacidades do hardware e do

software, e hoje as opgdes destes sistemas sdo as mais variadas possiveis, fazendo com que se
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dedique mais atencdo a aplicabilidade destes tantos recursos, de forma a trazer vantagens e
melhorias na atuacéo do enfermeiro (MARIN; CUNHA, 2006).

Constata-se que a informatica tornou-se uma prética integrada ao servico de
enfermagem, requerendo do enfermeiro uma preparacéo solida para trabahar a andise e o
desenvolvimento cientifico, ja que a utilizagdo destas ferramentas possibilita facilidades no
Servigo e proporcionaum grau maior de eficiéncia e otimizagéo (VIDAL, 2007).

Esta busca pelo desenvolvimento cientifico em informética néo parte apenas das
instituicdes, mas também dos profissionais que vivenciam diariamente a assisténcia a salde.
Com o uso do computador e da internet, ficou mais simples e rgpido conhecer novas situactes
de salide, compartilhar estratégias de promoc¢do da salide, tirar dividas com relacéo a doencas
e tratamentos, dentre outros, fornecendo subsidios para uma melhor assisténcia a salde.

Atualmente os profissionais de enfermagem sdo menos limitados com relagdo ao
acesso ao conhecimento, ndo tendo apenas os livros como o Unico meio de busca de
informagdo, pois com 0 processo de universalizagdo do ensino, dispde-se da informagéo
digitalizada, que permite 0 acesso ndo apenas a informagdo gerada no pais em gue se Vive,
mas sim estar atualizado com os acontecimentos do resto do mundo (VIDAL, 2007).

No ambito académico, alunos e professores utilizam a informética de forma
constante, desde o preparo das aulas e a realizagdo de trabalhos escolares, até a producdo de
estratégias que facilitem o ensino de enfermagem. Diante disto, pode-se observar que a
utilizacdo da informética seria de grande vaia para 0 apoio a0 ensino, destacando-se
especialmente a sua capacidade de tornar mais real a relacéo existente entre teoriae pratica, ja
que € possivel aproximé-las através de situacBes geradas pelo computador, e o caréter
audiovisual do ensino, que através de imagens utilizadas no computador, podendo fixar
melhor os conhecimentos dos alunos, dentre outros.

Com o desenvolvimento da informética e sua inser¢éo na salde e no ensino desta
area, surgiram diversos produtos a serem utilizados via computador para otimizar o tempo do
usuério na execucao de tarefas e facilitar 0 processo ensino-aprendizagem em salde.

No campo da salde, a informatica ocupa uma evidéncia de aplicabilidade pratica
que precisa ser explorada pelo ensino e pela abordagem pedagogica na formacéo dos
profissionais, possibilitando ao auno conhecer, compreender e refletir os aspectos
relacionados & complexidade e a0 potencial da utilizagdo das ferramentas nos quesitos
relacionados a estrutura, organizacdo e funcionamento dos sistemas e servicos de salde
(CARDOSO et al., 2008).
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Salienta-se que a computacdo pode ser meio eficaz de desenvolver o pensamento,
sendo facilitado por um ambiente de aprendizagem onde o estudante tenha a liberdade e as
bases para explorar e expressar suas idéias e conhecimentos (ENRIQUEZ; ALONSO, 2006).

Percebe-se, portanto, que o ensino de enfermagem mediado pelo computador
representa um importante desafio a ser conquistado, exigindo mudancgas na postura de
discentes e docentes frente ao processo educacional (PERES; MEIRA; LEITE, 2007). Viera
et al. (2004) ressaltam ainda que os materiais educativos computadorizados sdo importantes
para complementar aspectos de ensino que ndo sdo possivels ou sdo dificeis de alcangar com
outros meios de ensino.

Oliveiraet al. (2002) destacam a importancia de uma hipermidia possuir recursos
que auxiliem no processo de aquisicdo de conhecimento dos participantes, promovendo
situacOes estimulantes para este grupo, despertando sua atencéo e mantendo-a ao longo do
processo ensino-aprendizagem, sendo necessario que o contelido sgja disposto de forma clara,
compreensivel e consistente.

Machado e Nardi (2006) utilizaram uma hipermidia para apoio ao ensino de fisica
e verificaram que a oportunidade de participar de aulas dotadas da interacdo entre aluno e
computador foi valorizada pelos estudantes pelo fato de este ser um aspecto diferencial com
relacdo ao sistematradiciona de ensino. A implementacéo de um produto de informética para
0 ensino da area da saude contribui ndo apenas para elevar os resultados no aprendizado dos
estudantes, mas também facilitar o trabalho dos professores, que passam a ter um material
capaz de apoiar a atencdo individual no processo de aprendizagem dos alunos (VIERA et al.,
2004).

Diante disto, pode-se ver que professores e alunos necessitam estar aptos a
receberem essa tecnologia em seu cotidiano. No que se refere aos professores, estes
necessitam estar atualizados no que diz respeito a utilizacdo da informética em sua préatica
didética, visto que, desta forma, poderdo possibilitar um ambiente de ensino aternativo e
facilitador da aquisicdo de conhecimento por parte de seus alunos, que por sua vez, precisam
saber como utilizar os recursos disponiveis da melhor forma possivel, de maneira que valha a
pena que o docente invista nesse sentido. Desta forma, vé-se a importancia de a relacéo de
valorizagao de recursos de informatica ser reciproca entre discentes e docentes.

Em se tratando do ambito educativo, a informética funciona como suporte
didatico, servindo como um instrumento a mais ao professor, que pode explora-la em

situacOes de simulagdo, que permite ao aluno a vivéncia de situagdes abstratas ou reais, para
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as quais o aluno ainda ndo esta preparado para enfrentar ou nunca tenha visto (MELO,;
DAMASCENO, 2006).

As situagtes de simulagdo sdo preciosas para 0 ensino no campo da saude, ja que
se necessita desta estratégia de ensino para preparar e ser preparado para a situacao real que se
encontrara futuramente. Simulando uma situagdo, pode-se estar preparando os aunos para a
execucado da mesmaem situagdo real, ja que alembranca do que aliteraturaindica para aguela
Situag&o torna-se mais viva para os estudantes.

Apesar do cardter facilitador do ambiente simulado no que diz respeito ao
aprendizado do contelido por parte dos alunos, faz-se necessario que estudantes e professores
tenham a consciéncia de que eles representam um modelo smplificado da realidade,
considerando o risco de assimilagcdo de uma idéia errada a respeito do fendbmeno de estudo
(HECKLER; SARAIVA; OLIVEIRA FILHO, 2007).

Ressalta-se que o0 ensino de enfermagem ndo deve focalizar apenas 0s programas
basicos, mas permitir que os alunos explorem suas potencialidades e limitagdes com relacdo
a0 uso destes recursos na pratica profissional (PERES; MEIRA; LEITE, 2007).

Diante desta perspectiva, surge como importante estratégia para favorecer
processos de aquisicdo de conhecimentos a Educacdo a Distancia (EaD) que consiste no
processo ensino-aprendizagem no qual professor e aluno ndo estéo presentes no mesmo lugar
simultaneamente, utilizando como meio de aprendizagem as diversas midias, que evoluiram
através dos tempos desde a midiaimpressa até a internet (RODRIGUES; PERES, 2008).

A EaD foi regulamentada no Brasil por leis e portarias do Ministério da Educacéo,
tendo sido a primeira, a Lei 9.394 de 20 de dezembro de 1996, que possibilitou o ensino néo
presencial utilizado como complemento do aprendizado ou em situagdes emergenciais, e
ainda citado como meio de atualizagéo de professores (BRASIL, 1996a). A Portaria n° 4.059
de 10 de dezembro de 2004 autorizou a introducdo de disciplinas semipresenciais em cursos
superiores, de forma gue estas tivessem até 20% de sua carga horaria composta de estratégias
de EaD, mas que para isso 0s professores fossem capacitados para estas atividades
(CAMACHO, 2009; BRASIL, 2004c). Posteriormente, a Portaria n® 4.361 de 29 de dezembro
de 2004 autorizou processos de credenciamento e recredenciamento de instituicdes de ensino
superior para a oferta de cursos de pos-graduacéo latu sensu a distancia, bem como cursos
superiores a distancia (BRASIL, 2004d). Por fim, tem-se o Decreto n° 5.622 de 19 de
dezembro de 2005, que regulamentou definitivamente a EaD no Brasil (BRASIL, 2005).

Na area da enfermagem, destacam-se como programas de EaD: a Universidade de

Wisconsin nos Estados Unidos, que ha mais de 10 anos mantém o Collaborative Nursing
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Program (CNP) totalmente ministrado via internet; a American Inter Continental University,
que dentre seus cursos esta o Healthcare; em se tratando de Brasil, existe a Associagéo
Brasileira de Educacdo a Distancia e a Secretaria de Educacdo a Distancia, vinculada ao
Ministério da Educacéo, e foi criada a Universidade Abertado Brasil (UAB), que iniciou suas
atividades em 2006 e tem ampliado suas atividades progressivamente (MENDES;
MARZIALE, 2007).

No ambito da enfermagem, a EaD tem sido desenvolvida e utilizada em cursos de
graduacéo e em diversas areas de capacitacdo profissional demonstrando a relevancia destas
atividades no ensino; entretanto, vale ressaltar o fato de que o desenvolvimento de pesquisas,
publicagdes e discussdes a este respeito tem sido infimo no Brasil (CAMACHO, 2009).

No que diz respeito a cursos de pds-graduacéo a distancia, verifica-se a agdo de
algumas instituicdes na promocdo dos mesmos, tais como a Fundacdo Oswaldo Cruz
(FIOCRUZ), que oferece cursos para profissionais da area da salde, a Universidade Federal
de S8o Paulo, que se destaca por possibilitar cursos para as mais diversas areas do
conhecimento, dentre muitas outras instituicdes. Ambos oferecem cursos de especializacéo
especificos para enfermeiros.

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) oferece cursos de curta duracdo
via EaD para enfermeiros e profissionais de nivel médio da érea da enfermagem pelo seu
programa denominado Proficiéncia, onde os profissionais podem exercer atividades de
educacdo permanente sem se deslocar de suas casas. Este programa traz facilidade especial
para os profissionais que trabaham distante dos centros urbanos, onde atividades
educacionais sdo mais frequentes e de melhor qualidade.

Para a graduacdo na area da salde, a EaD tem sido utilizada para disciplinas de
carater exclusivamente tedrico, dada a necessidade de atividades préticas para a formacéo
profissiona destes alunos.

Atuamente, encontra-se em andamento o programa e-TEC, do Ministério da
Educagdo, que promove cursos de formagdo de profissionais de nivel médio das mais diversas
areas de conhecimento, inclusive para a Enfermagem, onde todo o conteldo tedrico €
ministrado via EaD e a pratica dos alunos sera realizada em institui¢oes de salde, quando
estes serdo acompanhados por seus tutores presencias.

Com isto, denota-se que a EaD trilhou um longo caminho no Brasil até chegar a
importancia que tem atualmente, sendo reconhecida por lei e implementada de forma
consideravel. Desta forma, visando atender as necessidades de atualizacdo e educacéo
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permanente, as ingtitui¢cdes de ensino, dispondo dos recursos tecnol 6gicos atuais, passaram a
possibilitar cursos a distancia nas diversas &reas do conhecimento humano (PREGER, 2005).

Nesta perspectiva, destaca-se 0 uso de objetos educacionais na forma digital, que
consistem em meios pelos quais a informatica pode ser utilizada na didatica, podendo ser
estes: hipertextos, simulagdes, jogos educativos ou outros aplicativos que possam propiciar a
interacd0 entre sujeito-sujeito e sujeito-maquina em ambientes virtuais de aprendizagem
(SCHATKOSKI et al., 2007).

Franca (2009) destaca que as hipermidias utilizadas com finalidade educacional
possibilitam a combinacdo de recursos de som, videos, textos e bancos de dados, permitindo
a0 usuario a sua prépria construcdo do percurso de aprendizagem, reunindo aunos e
professores localizados em diferentes contextos, e que representam ndo apenas mecaniSmos
tecnologicos, mas sim dispositivos que possibilitam a producdo do conhecimento. Neste
sentido, seguem algumas experiéncias educacionais utilizando objetos em formato digital para
facilitar o processo ensino-aprendizagem.

Em seu software, Enriquez, Brito e Alonso (2006) abordaram o ensino de
eletrocardiograma para estudantes de medicina, onde estes poderiam, apos estudar o conteiido
através do software, realizar auto-avaliagtes baseados no conteido mais atual sobre o assunto,
de forma que encontraram que os alunos que utilizaram o software obtiveram notas
estatisticamente mais elevadas em diversos temas se comparados aos alunos que estudaram
apenas por métodos tradicionais. Desta forma, destaca-se como vantagem da utilizacdo de
softwares na salde o fato de que estes contribuem para que o aprendizado do conhecimento
existente sgja eficaz, com vistas a satisfazer o objetivo de melhorar as préticas educativas dos
estudantes junto aos clientes (DURAN; COCCO, 2003).

ApOs a producdo de um software educativo para auxiliar o ensino de enfermagem,
Melo e Damasceno (2006) recomendam que sejam ampliados os grupos de interesse em
tecnologias inovadoras, que 0s recursos produzidos sgiam amplamente divulgados e
aproveitados, que o enfermeiro passe de consumidor a produtor destas tecnologias, e por fim,
gue o enfermeiro, tanto docente como assistente, tenha acesso a treinamentos nesta area de
conhecimento, possibilitando a orientacdo das novas geracdes de enfermeiros.

Tendo como publico-alvo a populagdo com deficiéncia visual, Cesario e Pagliuca
(2007) produziram uma tecnologia assistiva com base no texto educativo “Drogas: Reflexao
para a prevengdo”, que utilizou o sintetizador de voz Dosvox como meio de instruir os cegos a
manusear livremente o computador, tendo sido avaliado pelos participantes da referida

tecnol ogia como adequado.
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Com relagdo a construcdo de hipertexto, jogo educativo e simulacdo sobre
oxigenoterapia, 0os aunos que utilizaram o materia citaram como dificuldades a visualizacéo
e 0 salvamento do material digita (SCHATKOSKI et al., 2007). Estes autores se referem
ainda aimportancia de as universidades disponibilizarem o acesso dos alunos, precocemente e
com maior frequiéncia, aos recursos computacionals, de forma que possam progressivamente
adquirir maior habilidades e familiaridade no decorrer do seu manuseio.

Cita-se ainda o desenvolvimento de um website como ambiente de ensino sobre
didéatica em enfermagem, cujos discentes destacaram a possibilidade de alcance de uma maior
comunicagdo dos alunos entre si e destes com os professores, sugerindo inclusive que estes
recursos fossem utilizados em outras disciplinas de forma a favorecer o processo educaciona
(PERES; MEIRA; LEITE, 2007).

Vale ressaltar a importancia do ser docente no estimulo ao desenvolvimento e
utilizagdo de tecnologias como estas, visto que a natureza de sua atividade profissional,
incluindo ensino e pesquisa, oferece as ferramentas necessérias para este tipo de atividade,
podendo ainda acrescentar parcerias com 0s enfermeiros dos servicos, sendo isto essencia
para que o conhecimento construido em ambito académico segja também utilizado e
consolidado na pratica (MELO; DAMASCENO, 2006).

Diante disto, pode-se verificar que a utilizagdo de recursos de informética no
ensino da area de salde, e mais especificamente no ensino de enfermagem, se constitui um
campo que ainda esta sendo construido pelos profissionais desta area, mas que ja representa
um recurso amplamente aceito na comunidade académica como recurso didatico eficaz para
estes docentes no que diz respeito ao aprendizado de seus alunos.

Desta forma, verifica-se que a utilizagdo de materiais digitais € uma ferramenta
comprovadamente eficaz no apoio ao ensino na area da salde. Faz-se necessario, portanto,
investir tempo e esfor¢o na producdo destes materiais de forma afavorecer o processo ensino-
aprendizagem para futuros profissionais da salide, prezando sempre pela sua qualidade técnica

e de contelido, tornando-o apto a ser utilizado no ensino desta area.
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SMETODOLOGIA

5.1 Tipo deestudo

Trata=se de um estudo de desenvolvimento, que consiste em construir e
desenvolver softwares e outras estratégias tecnologicas, que podem ser implementadas tanto
em ambiente educacional como também assistencial, ou sga, tem como objetivo a criagdo de
produtos ou servigos ou seu aperfeicoamento (RODRIGUES, 2007).

Este estudo trata do desenvolvimento de uma hipermidia educativa, bem como a
sua validacdo junto a especialistas competentes das areas de enfermagem (com énfase em pré-
natal) e de informatica (com destague para o desenvolvimento de programas e websites), que
serdo descritos mais adiante. Ressalta-se que esta hipermidia foi construida visando sua
utilizacdo na disciplina do ensino em enfermagem gue enfoque o contetido relativo ao cuidado

pré-natal.

5.2 Fases do estudo

Apesar da evidente contribuicdo das hipermidias em processos educativos, ndo se
encontra disponivel na literatura um modelo mais completo de percurso metodolégico a ser
seguido por agueles que estéo interessados em produzir este tipo de tecnologia, mas sim
diversos caminhos adotados por diferentes pesquisadores que trilham fases relativamente
semel hantes de desenvolvimento de hipermidias.

Melo e Damasceno (2006) relataram dificuldade semelhante, recorrendo a
experiéncia didatica das autoras em elaborar programas e recursos para o ensino de
enfermagem e se utilizando de teses e dissertagbes como auxilio para a definicdo das etapas
da construcéo de seu software.

No presente estudo, a situacéo néo foi diferente. N&o se encontrou um modelo de
construgdo de hipermidias disponivel na literatura. Desta forma, optou-se pela busca de um
caminho metodologico a ser seguido na construcdo desta hipermidia, realizando-se em

outubro de 2009 uma pesquisa na literatura que abrangeu teses e dissertagOes que retratassem
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a construcdo de hipermidias destinadas ao ensino da &rea da salide, que estivessem em forma
tanto de softwares como de AVAS.

Optou-se por investigar apenas dissertacdes e teses, em detrimento de artigos, pelo
fato de que, em geral, a sua metodologia é descrita mais minuciosamente, se comparado aos
artigos compl etos disponiveis nas bases de dados el etronicas.

Elegeu-se como banco de dados para se realizar a referida busca o Banco de Teses

da Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), disponivel no

endereco http://servicos.capes.gov.br/capesdw/, que dispde os resumos de dissertacdes e teses
de diversas universidades brasileiras e, os trabalhos que tratassem da construgéo de
hipermidia foram buscados nos websites dos Programas de Pos-Graduagdo a que 0s autores
pertenciam.

Utilizaram-se para a busca dos trabalhos na base de dados algumas combinagtes
entre os descritores. construgdo, desenvolvimento, site, ambiente virtual, software,
informé&tica e ensino. Como critério de inclusdo no estudo, utilizou-se o fato de os trabalhos
tratarem do desenvolvimento de hipermidias voltadas para o ensino da area da saide. Como
critérios de exclusdo, considerou-se a indisponibilidade do trabalho na integra na internet,
bem como o fato de o estudo tratar de avaliagdo de um produto tecnolégico, ou ainda da
aplicacd do mesmo para a populagdo alvo, savo se além destes aspectos, 0 processo de
construcdo do produto também estivesse descrito nos referidos estudos.

Desta forma, obtiveram-se sete dissertacOes e buscou-se identificar as etapas
seguidas pelos autores no desenvolvimento da tecnologia. Com base nas etapas identificadas
nas referidas dissertacfes, construiu-se um modelo-sintese de caminho metodoldgico para a
construcdo de hipermidia para o ensino na érea da salde. Destaca-se a escassez de trabalhos
que tratem de tecnologias educacionais para a area da salide em programas de pés-graduacéo
brasileira, fato que se espera que seja modificado nos proximos anos.

No quadro a seguir, podem-se constatar que as diversas etapas citadas pelos
autores gque construiram hipermidias na verdade sdo bastante semel hantes em alguns aspectos.
Como exemplo tem-se o fato de que todas apresentam uma fase de planegjamento de contetido,
de plangiamento da disposicdo destes conteldos e de avaliacdo dos mesmos. Contudo,
existem etapas que diferem entre os trabal hos, tais como producgdo gréfica, selegdo de midias,
dentre outros. Estas semelhangas e diferengas foram analisadas no momento da escolha das

etapas a serem seguidas no presente estudo.
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Quadro 1 - Etapas seguidas para o desenvolvimento de produtos de informética, Banco de
Teses da CAPES, 2009.

A | Pinto Andlise de | Modelagem Codificag@o Testes e | Avdiagdo Implantacéo
(2005) requisitos (colocar as | (colocar os | vaidagdo (desempenho | (redizacdo
(andlise do | informagdes em | fluxogramas em | (utilizagdo do programa | das
hardware, fluxogramas) programas de | de em estudos | sugestBes
software e do computador para | especidistas) | de caso por | fornecidas
livro-texto  de gerar o formato aunos e| na
referéncia) de software) avaliagdo avaliagéo)
heuristica
por
especiaistas)
B | Figueiredo | Plangamento do | Estruturacdo dos | Aplicacdo do | Verificagdo
(2007) contedido maédulos curso adistancia | do processo
de
implantacdo
daEaD.
C | Alavarce Plangjamento Plangjamento e | Avaiagéo e
(2007) inicia desenvolvimento | revisdo
(definicio  do | do conteido | (especidistas:
modelo, metas, | institucional informética,
andlise da | (revisdo educadores e
popul acdo e | bibliogréfica, aunos)
objetivos) eshoco do
projeto, selecdo
de midias)
D | Col (2003) | Delimitagdo do | Producdo gréfica | Andlise
conteido
E | Rodrigues | Reconhecimento | Atividades  de | Construcéo Validacéo
(2006) denecessidades | plangamento e (alunos)
aplicactes
F | Rathke Revisdo Elaboracdo  do | Desenvolvimento | Construcdo Avdiagdo
(2008) bibliogréfica projeto do | do hardware do software
sistema
G | Mdinverni | Descricdo  dos | Desenvolvimento | Vaidagdo e
(2006) capitulos dos moédulos avaliacdo

Apesar de os estudos terem sido amplos no que diz respeito as suas etapas de

execucdo, destaca-se que nem todos os estudos trouxeram etapas de avaliagao e/ou validagdo

do material produzido como uma etapa essencial da construcdo da hipermidia, o que se

entende gque sgja hecessario para se obter maior seguranca em implementar estes cursos para

estudantes e profissionais, da &rea da salde ou de outras areas, de forma a proporcionar um

produto educacional de qualidade.

Com o intuito de abranger as principais fases de construcdo de instrumentos de

informatica para o ensino da area da salde citadas pelos autores de hipermidia relacionados

anteriormente e criar um caminho metodol 6gico a ser seguido neste estudo, sintetizou-se as

fases das metodologias anteriormente citadas em um formato mais completo, como esta

demonstrado a seguir.




Modelo formado:

Etapa 1 - Levantamento do conteddo e planejamento dos médulos
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Etapa 2 — Produgdo das midias e organizacdao das unidades tutoriais

hipermidia

Etapa 3 — Organizagdo de espago do aluno, do tutor e de comunicagdo entre eles

Etapa4 - Elaboragdo da hipermidia
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Etapa 6 — Avaliagdo por especialistas técnicos em Enfermagem e Informaticae

implementagdo das sugestdes propostas.

Fase 2 - Validacdo
da hipermidia

Fluxograma 1 — Etapas a serem seguidas em desenvolvimento de hipermidia, Programade
P6s-Graduacdo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.

Estas etapas serdo mais bem descritas a seguir, ja que este sera 0 modelo a ser
utilizado para a producédo da hipermidia de que trata este trabaho, de forma que se pode
dividir claramente estas etapas em duas fases distintas do estudo: a construcéo da hipermidiae
asua validacéo pelos especialistas.

Destaca-se que as cinco primeiras etapas deste modelo compuseram a fase de
construcdo da hipermidia e a sexta etapa fez parte da fase de validagdo da hipermidia

anteriormente construida. Estas fases seréo mais bem descritas a seguir.

Fase 1 - Construcéo da hipermidia

O desenvolvimento da hipermidia realizou-se em consonancia com a estrutura
curricular da disciplina Enfermagem no Processo de Cuidar da Salde Sexual e Reprodutiva,
ofertada aos alunos do 7° semestre do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade
Federal do Ceard— UFC.

Esta disciplina possui caréter tedrico-pratico e aborda os assuntos relativos tanto a
ginecologia (prevencdo de cancer cérvico-uterino, deteccdo precoce do cancer de mama,



plangjamento familiar, diagndstico e tratamento de DST/aids, dentre outros), como a
obstetricia (pré-natal, trabalho de parto e parto, e puerpério). Diante disto, optou-se por
abordar o exame fisico no pré-natal como assunto para a hipermidia construida, dada a
importancia deste assunto para a atencdo obstétrica.

A hipermidia foi construida durante os meses de julho a outubro de 2010, de
forma que neste periodo foi pesguisado todo o assunto a ser abordado na hipermidia, bem
como foram produzidas todas as midias que estdo contidas neste material.

Diante das etapas contidas no diagrama anterior, segue-se a descric¢ao de cada uma

delas para o processo de construgdo da hipermidia sobre exame fisico no pré-natal.

Etapa 1 - Levantamento do contetido e plangamento dos modulos

No inicio da preparacdo de uma hipermidia para o ensino da area da satide, depois
de selecionada a temética a ser abordada, necessita-se da realizagdo de um levantamento geral
do contelido escolhido (PINTO, 2008; FIGUEIREDO, 2007; ALAVARCE, 2007; COL,
2003; MALINVERNI, 2006).

Para tanto, foram selecionadas producdes cientificas que tratassem desta temética,
tendo sido incluidos livros didaticos da &ea de obstetriciaz Obstetricia Fundamental
(MONTENEGRO; REZENDE, 2008); O Cuidado em Enfermagem Materna
(LOWDERMILK; PERRY; BOBAK, 2002); Exame Fisico e Avaiacdo de Salde (JARVIS;
THOMAS; STRANDBERG, 2002); Rotinas em obstetricia (FREITAS, 2006), manuais
técnicos do Ministério da Salde do Brasil, Pré-natal e Puerpério: atencdo qualificada e
humanizada (BRASIL, 2006); Diretrizes Brasileiras da Hipertensdo (SBH, 2010) e artigos
publicados em periodicos nacionais e internacionais (GONCALVES et al., 2009; CHARRY
et al., 2008; FREIRE et al., 2006; TAKITO; BENICIO; LATORRE, 2005; PERACOLI;
PARPINELLI, 2005).

Dando continuidade a producdo da hipermidia, o contelido levantado foi
organizado em maodulos, de forma afacilitar a aprendizagem do contelido pel os usuarios. Esta
organizacao permite que o usuario encontre mais facilmente o assunto de seu interesse, como
também permite que o contelildo n&o se torne extenso e cansativo, tornando a hipermidiamais

atrativa para os usuarios.



Os assuntos abordados estardo divididos, entre topicos e subtopicos, conforme

disposto no fluxograma a seguir:

Exame fisico no pré-natal

mand Apresentacdo
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Biblioteca

Fluxograma 2 - Distribui¢do dos Modul os segundo os contelidos abordados na hipermidia
Exame Fisico no Pré-Natal, Programa de Pés-Graduacao em Enfermagem/M estrado/UFC,
2010.
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A hipermidia foi composta por tdpicos do tipo ‘ramificado’, no qual os usuarios
puderam saltar diretamente para os pontos de estudo de maior interesse, bem como foram
disponibilizados links que possibilitam o retorno a telas anteriores, de forma a facilitar a
navegabilidade do usuario. Cada um dos topicos leva a niveis secundarios e, conforme o caso,
existem outros niveis de aprofundamento, referéncia ou explicagdo. Assim, 0S USU&Ti0S
poderdo alternar dentre 0s topicos e o0s itens de um mesmo topico, em sentido bidirecional.

Machado e Nardi (2006) ressaltam a versatilidade da sequéncia de telas ou trilhas
de acesso ao contetido em sua hipermidia utilizada para apoio ao ensino de fisica, podendo ser
utilizada a sequéncia de contetido estabelecida pelo professor ou a sequéncia escolhida pelo
aluno segundo o0 seu interesse.

Além dos topicos e subtdpicos, estara disponivel para o participante o glossario na
forma de hiperlinks dos termos que se julgaram necessarios. Ou sgja, 0S termos técnicos
existentes no decorrer do conteldo da hipermidia que pudessem causar divida ou
desconhecimento ao aluno, foram dispostos em forma de hiperlink, para que o usuério possa
acessar 0 seu significado, possibilitando assim uma melhor compreensdo do contetido pelo
estudante.

Foi incluida na hipermidia, durante a etapa de plangamento dos médulos, uma
forma de avaliagéo do aprendizado, fator ressaltado como fundamental por pesquisadores que
desenvolveram este tipo de tecnologia (FIGUEIREDO, 2007; RODRIGUES, 2006), de forma
gue o usuario, aém de ter contato com o contetido da hipermidia, foi avaliado com relagéo ao

aprendizado obtido.

Etapa 2 - Producéo das midias e organizacédo das unidades tutoriais

Durante a organizagdo dos modulos da hipermidia, foram selecionados os tipos de
midias que sG0 mais adequadas para ilustrar os véarios tipos de informacdes. Oliveira et al.
(2002) classificam as midias como dindmicas (videos, sons, animacfes, dentre outros) ou
estaticas (textos, imagens, dentre outros). Destaca-se que neste estudo ser&o utilizados ambos
os tipos de midias para que seja obtido um melhor aprendizado por parte dos alunos.

Para a escolha das midias, faz-se necessario estar sensivel a escolher gque tipo de
midia seria mais adequada para a aprendizagem da informagéo desgjada (ALAVARCE, 2007;
COL, 2003).



47

Destaca-se que algumas midias foram produzidas no decorrer deste estudo e
outras foram acopladas de fontes de informagdo de dominio publico, principamente da
internet, visando sempre o aumento da facilidade de aprendizado do participante e da
interatividade entre participante e AVA.

As midias em formato de fotos e videos foram produzidas no Centro de Parto
Natura Ligia Barros Costa (CPN), que consiste em uma instituicdo pertencente ao
Departamento de Enfermagem da Universidade Federal do Ceard (UFC), que rediza
atendimentos em salide da mulher, destacando-se 0 servico de atendimento pré-natal.

Participaram junto & pesquisadora da produgdo destas midias duas discentes do
curso de Mestrado em Enfermagem do Programa de Pos-Graduagdo em Enfermagem da
Universidade Federal do Ceara, e trés académicas de Enfermagem da mesma universidade,
que sdo também bolsistas do Programa de Educacdo Tutorial (PET). Todas as pessoas
envolvidas nesta etapa sdo também integrantes do Grupo de Pesquisa Enfermagem na
Promocdo da Salide Materna.

Estas estudantes de graduacéo e pds-graduacao participaram também da producéo
da midia textual da hipermidia, de forma a realizar a primeira leitura do material, sugerindo
modificacbes e maiores explicacOes acerca de termos que pudessem causar dividas aos
usuérios da hipermidia.

Machado e Nardi (2006) destacam que a utilizagdo de imagens, animagdes, filmes
e sons permite que uma mesma informacéo seja apresentada de varias formas, reforcando o
aprendizado das informages apresentadas nos textos e ampliando as possibilidades para
associ agoes pertinentes dos conceitos apresentados na estrutura cognitiva dos estudantes.

Desta forma, destaca-se a importancia de que sgjam utilizados diversos tipos de
midias, como produzidos neste trabalho, de forma a tornar a informagdo cada vez mais
compreensivel para o usuario do AVA.

Etapa 3 - Organizacdo de espaco do aluno, do tutor e de comunicacao entre eles

Faz-se necessario que os usuérios da hipermidia disponham de espaco no AVA
pararealizar anotagOes a respeito dos contedos estudados. Desta forma disponibilizou-se um
espaco na propria hipermidia para o aluno realizar anotagoes, ressalvas, registrar suas davidas,

dentre outras informagdes, e espaco para o tutor, de forma que este possa registrar pontos que
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devam ser ressdtados ou ainda novas informagfes divulgadas na literatura cientifica, ou
outras anotagBes que julgar necess&rias. Este espaco € denominado nesta hipermidia de
portfolio.

Embora se estga tratando da producdo de uma estratégia de EaD, sabe-se da
necessidade que os seres humanos sentem da existéncia de contato interpessoal, inclusive
durante a aprendizagem ndo-presencial.

Desta forma, organizaram-se espacos de comunicacdo entre tutores e alunos, que
puderam ser espacos sincronos (espagos onde os participantes entdo se comunicando
simultaneamente, popularmente conhecido como chat) ou assincronos (espacos onde 0s
participantes podem deixar seus registros, na estrutura de recados e comentérios, de forma que
0S outros participantes possam acessar a qualquer momento estes registros, mais conhecidos
como féruns de discusséo).

Destaca-se que o participante tem a possibilidade de se comunicar com o seu tutor
em espacgos onde outros participantes poderdo ter acesso ou ainda em espacos individuais,
semelhante a um correio particular onde cada um s6 podera ter acesso ao contetido enviado
por ele ou paraele.

Etapa 4 — Elaboracéo da hipermidia

Esta etapa foi dedicada ao agrupamento do conteido abordado e midias
produzidas com o0s espagos de comunicagdo entre tutores e participantes na forma de
hipermidia

Foi construida ainda uma espécie de biblioteca com os documentos legais
pertinentes ao tema, bem como outros tipos de materiais didaticos e disponibilizados os
hiperlinks pertinentes ao contelido trabal hado nesta estratégia didética. Esta bibliotecatem por
finalidade disponibilizar materiais de forma mais completa e ndo apenas citd-los como
ocorrido no corpo do texto da hipermidia, acreditando assim fornecer umaimportante fonte de
informagtes para o usuario.

Durante esta etapa, dedicou-se também a incluir os métodos de avaiagdo da
aprendizagem as quais 0 usuario devera se submeter durante o processo ensino-aprendizagem,
de forma a seguir a recomendacéo de autores segundo os quais a unidade tutoria devera



49

conter desde o contelido abordado até a avaliagdo da aprendizagem (RATHKE, 2008;
MALINVERNI, 2006).

Para a realizacdo desta etapa da construcéo da hipermidia, contou-se com o apoio
do grupo de bolsistas do PET, do curso de Ciéncias da Computacéo da UFC, que juntamente
a0 seu tutor, professor responsavel pelo grupo junto a Secretaria de Ensino Superior (SESu),
0rgdo do Ministério da Educacdo (MEC), realizaram toda a postagem dos contetdos rel ativos
a hipermidia, bem como realizaram a disponibilizacéo de hiperlinks e permitiram o acesso ao
AVA.

Destaca-se ainda, que os integrantes deste grupo foram os contactantes da
pesguisadora com o0s responsaveis pelo AVA SOLAR, possibilitando, portanto, a

disponibilizagdo da hipermidia construida nesta plataforma de ensino.

Etapa 5 - Disponibilizacdo da hipermidia

Diante da execucdo das etapas anteriores do presente estudo, a hipermidia
construida devera estar pronta para ser utilizada. Esta utilizacdo podera ocorrer com fins
didéticos, quando o usuario poderd adentrar a hipermidia com o objetivo de adquirir
conhecimentos a respeito da temética, ou ainda com fins avaliativos, quando ele podera dar
sugestbes a respeito da hipermidia, na qualidade de especialista técnico, de contelido ou
publico avo (FIGUEIREDO, 2007).

Neste estudo, a hipermidia foi utilizada para fins avaliativos, tendo sido utilizada
por enfermeiros e profissionais de informética, cada grupo avaliando aspectos inerentes a sua
formagao profissional.

A hipermidia foi disponibilizada no AVA desenvolvido e mantido pela UFC, o
SOLAR, disponivel no enderego www.virtual.ufc.br/solar ou http://200.129.43.131/solar/.

Este AVA foi desenvolvido pelo Instituto UFC Virtual, visando viabilizar a EaD

mediante a publicacdo de cursos e a interacdo ndo-presencial entre alunos e professores com
objetivo unico. O acesso a este ambiente € possibilitado mediante cadastro de login e senha de
cada aluno, realizado pelo préprio aluno na paginainicia do AVA, cuja matricula devera ser
solicitada pelo aluno e aceita pelo editor do curso no qual o aluno desga se matricular. Os
especialistas que avaliaram esta hipermidia realizaram cadastro de aluno e a matricula foi

solicitada por eles mesmos e liberada pela propria pesquisadora.


www.virtual.ufc.br/solar
http://200.129.43.131/solar/
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Figural - Paginainicial do Ambiente Virtual de Aprendizagem SOLAR, com destaque para
aérea de cadastro elogin, SOLAR, 2010.

Fase 2 - Validacdo da hipermidia por especialistas

Etapa 6 - Avaliacdo por especialistas em Enfermagem e Informatica e implementacéo das
sugestdes propostas

Depois de finalizadas todas as etapas anteriores, a hipermidia estard pronta para
ser avaliada pelos especialistas técnicos e de contetido, bem como pelo publico alvo para o
qgua a hipermidia foi produzida. Nesta tltima avaliagco, a hipermidia devera ser avaliada em
toda a sua extensdo e as consideracOes dos avaliadores (especialistas em Enfermagem e
Informatica) causara o retorno a etapas anteriores do desenvolvimento da hipermidia (PINTO,
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2008; FIGUEIREDO, 2007; ALAVARCE, 2007; COL, 2003; RATHKE, 2008;
MALINVERNI, 2006; RODRIGUES, 2006). Esta etapa do estudo ser4 mais bem descrita na
sessdo seguinte, referente a validacdo da hipermidia.

Construida a hipermidia, faz-se necessaria a sua validacéo. Lopes (2001) ressaltaa
necessidade de que tecnologias inovadoras sejam avaliadas para que se possa ter uma red
no¢do do que se esta produzindo e 0 ndo cumprimento desta necessidade pode culminar com
uma prética profissional estéril, sem que se percebam as falhas e vantagens do que esta sendo
realizado.

Desta forma, segue-se com avalidacéo do instrumento tecnol égico produzido.

Fase 2.1 Selecéo dos especialistas

Para a escolha do nimero de especialistas, a literatura apresenta divergéncias.
Lynn (2004) recomenda um minimo de cinco e, um maximo de dez especidistas. No entanto,
Pasquali (1997) sugere de seis a vinte sujeitos, sendo necessarios um minimo de trés
individuos em cada grupo de profissionais selecionados. Telles Filho e Cassiani (2008)
convidaram para 0 processo de validacdo de sua hipermidia um total de dez especidistas:
cinco especialistas em enfermagem e cinco especialistas em informética. Alexandre (2010)
enfatiza que nessa decisdo devem-se levar em consideracdo as caracteristicas do instrumento e
aformacéo, qualificagdo e disponibilidade dos profissionais.

Para o presente estudo, optou-se por seguir as consideractes de Pasquali (1997),
de forma que foram selecionados sete especidistas de enfermagem e trés especidlistas de
infformatica, totalizando dez especidistas. Destacase a dificuldade de captacdo de
especialistas competentes para avaliar este tipo de material produzido. Durante a construgéo
desta hipermidia, foram convidados 25 especialistas da &ea de enfermagem e sete
especialistas da area de informatica, dentre 0s quais apenas quinze e cinco especiaistas
aceitaram participar do estudo, e somente sete e trés responderam ao questionério que lhes foi
encaminhado. Alguns especidlistas justificaram a n&o participagdo no estudo por falta de
tempo, ou impossibilidade de devolucdo do questionario no prazo solicitado pela
pesguisadora.

Os especidlistas foram escolhidos segundo os critérios adaptados de Barbosa

(2008) e Lopes (2009), de acordo com os quadros que se seguem.
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Os especidistas em enfermagem foram profissionais capacitados em enfermagem
obstétrica, tendo estes enfermeiros experiéncia docente em salide da mulher, especialmente no
que diz respeito a atencéo pré-natal, experiéncia prética na tematica ou ambos. A busca por
estes enfermeiros se deu via indicagdo da pesquisadora, da orientadora do estudo ou de
especiaistas selecionados. Estes especidlistas, por sua vez, foram selecionados ao atingirem
05 pontos de acordo com 0s quesitos a seguir:

Quadro 2 - Critérios de selecéo para especialistas em enfermagem, Programa de Pos-
Graduacdo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.

ESPECIALISTA PONTUACAO
Tese ou dissertacdo natemética pré-natal. 2 pontos/trabalho
Monografia de graduacdo ou especializacéo 1 ponto/trabalho
Participacd em grupos/projetos de pesquisa que envolva pré- 1 ponto
natal.
Experiéncia docente em pré-natal. 0,5 ponto/ano
Atuacdo pratica em atencdo pré-natal. 0,5 ponto/ano
Orientacdo de trabalhos na temética pré-natal 0,5 ponto/trabal ho
Autoria em dois trabalhos publicados em periddicos sobre pré- | 0,25 ponto/trabalho
natal.
Participacdo em bancas avaliadoras de trabal hos em pré-natal 0,25 ponto/trabalho

Os especiadlistas em informatica foram profissionais com experiéncia em
programacao, com experiéncia prética na producdo de websites ou ambos. A busca por estes
profissionais se deu via indicagdo, sendo selecionados ao atingirem 03 pontos de acordo com

0S seguintes critérios:

Quadro 3 - Critérios para a selecéo dos especialistas em informatica, Programa de Pés-
Graduagdo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.

ESPECIALISTA PONTUACAO
Experiéncia profissional em desenvolvimento de websites 0,5 ponto/website
Experiéncia profissional em desenvolvimento de AVA 0,5 ponto/AVA
Especializacdo na érea de desenvolvimento de web 1 ponto
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Fase 2.2 - Instrumento de coleta de dados

Para coleta de dados, utilizou-se o instrumento de avaliagdo da hipermidia
educativa para os especialistas de conteido (APENDICE A), que avaliaram objetivos,
conte(do, relevancia e ambiente, e para os especialistas técnicos (APENDICE B), que por
sua vez, avaliaram funcionaidade, usabilidade e eficiéncia da hipermidia. Estes quesitos
de avaliagdo foram desenvolvidos por Clunie (2000), e utilizados posteriormente por
Lopes (2001) e Lopes (2009), em seus trabal hos de construcdo e validac&o de hipermidia
para 0 ensino de graduagdo em enfermagem em sinais vitais e plangamento familiar,
respectivamente.

Foi atribuido a cada critério de avaliacdo, tanto para especialistas em
enfermagem como de informatica, um conceito disposto em uma escala do tipo Likert,
sendo estes conceitos. (1) Totamente inadequado, (2) Moderadamente inadequado, (3)
M oderadamente adequado, (4) Totalmente adequado e (NA) N&o se aplica.

Estes instrumentos foram construidos com base em Barbosa (2008) e Lopes
(2009), que validaram junto a especialistas técnicos e de contelido um video que trata do
apego entre puérpera soropositiva e seu recém-nascido, € uma hipermidia educativa em

plangjamento familiar, respectivamente.

Fase 3.3 - Andlise dos dados

Os dados contidos nos formulérios preenchidos pelos especialistas foram
compilados em quadros, e as observagoes foram sintetizadas e analisadas individual mente
de acordo com cada item.

Caso os especialistas realizem observacdes referentes aos temas abordados na
hipermidia, estas ser8o analisadas subjetivamente com o objetivo de aprimorar a
hipermidia construida.

Para se alcancar a validac&o da hipermidia, adaptaram-se os critérios de Lopes
(2009) que ressaltou que, como a validagéo ocorre por meio de atribuicdo, considerou-se a
hipermidia validada com relacdo a um determinado item, quando 0 mesmo obteve a

classificacdo de “Totalmente Adequado” por pelo menos metade mais um do nimero de
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especialistas e 0s outros especiaistas ndo o consideraram “Totalmente Inadequado”. O
item também foi considerado validado quando os especidistas 0 consideraram

inadequado, mas apresentaram sugestdes de melhoria e estas foram implementadas.

5.3 Aspectos éticos do estudo

Foram consideradas as diretrizes e normas relacionadas a realizagdo de pesquisa
com seres humanos, conforme o preconizado pela Resolugéo 196/96, do Conselho Nacional
de Salde, ressaltando-se a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido por
todos os participantes do estudo, sendo-lhes garantido o anonimato e a liberdade de continuar
ou ndo participando da pesquisa em questéo (BRASIL, 1996b).

O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi assinado tanto pelos
especialistas que participaram do estudo, como também pelas gestantes que autorizaram a
realizacao de fotos e videos durante as suas consultas pré-natal .

Destaca-se que este estudo foi submetido & avaliagio pelo Comité de Etica em

Pesquisa da Universidade Federal do Ceard, e aprovado segundo protocolo n°145/10.
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6 RESULTADOSE DISCUSSOES

A hipermidia produzida foi disponibilizada integralmente no AVA SOLAR. Para
ter acesso a esta hipermidia, o usuério deve acessar a pagina inicial do SOLAR e fazer seu
cadastro ou login (caso 0 usuério ja tenha se cadastrado anteriormente), sendo encaminhado
para a pagina que dispde os tipos de acesso a que este usuério podera utilizar.

O SOLAR disponibiliza para os seus usuarios trés tipos de acesso: Editor,
Professor e Aluno. Cada um destes tipos de acessos libera 0 usuario para fungdes especificas,
de modo que dependendo das atividades que se desgja realizar, deve optar por um tipo
determinado de acesso. Ao acessar 0 SOLAR, os tipos de acesso disponiveis para 0 usuario

s80 mostrados na pagina seguinte, como mostra a figura a seguir.
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Figura 2 — Paginado SOLAR onde € possivel escolher que tipo de acesso sera utilizado pelo

usuario, SOLAR, 2010.

Em se tratando dos tipos de acesso que o AV A disponibiliza, tem-se que 0 acesso
de Editor € o mais amplo dentre eles, possibilitando criar uma estrutura de curso, postar aulas,
foruns e chats, disponibilizar material de apoio, liberar matricula de professores e alunos,
dentre outras atividades. O acesso de Professor possibilita que sejam visualizados o0s aspectos

referentes a turma, como notas e atividades postadas pelos aunos, bem como que sgam
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lancadas novas tarefas. Caso 0 Professor desge disponibilizar novas aulas ou materiais,
deverd preparé-los e encaminhar ao Editor para que este disponha o material no AVA. O
acesso de Aluno possibilita apenas que as aul as e outros tipos de materiais sejam visualizadas.

Ao se cadastrar no SOLAR, automaticamente esta liberado o acesso como aluno
do AVA. Caso 0 usu&rio necessite do acesso de professor, este devera ser liberado pelo editor
do curso e, caso haja a necessidade pelo acesso de editor, este devera ser liberado pela prépria
equipe do SOLAR. Para a construcéo da hipermidia, a equipe de manutencdo do SOLAR
disponibilizou senha de editor, professor e aluno para a pesquisadora e para 0s bolsistas do
PET-Computacgo-UFC, que auxiliaram na construgdo desta hipermidia. Destaca-se que para a
construcdo da hipermidia, que consiste na Fase 1 deste estudo, utilizou-se o acesso de Editor e
para a validacdo da hipermidia, que corresponde a Fase 2 deste estudo, optou-se pelos acessos
de professor (para a pesquisadora) e de aluno (para os especialistas).

Fase 1 - Construcao da hipermidia

Etapa 1 — Levantamento do contelido e plangamento dos modulos

Etapa 1l - Levantamentodo conteudo e planejamento dos médulos

Etapa 2 - Produgdo das midias e organizacao das unidades tutoriais

hipermidia

Etapa 3 - Organizacdo de espago do aluno, do tutor e de comunicagdo entre eles

Fase 1 - Constru¢do da

Etapa4 - Elaboragdo da hipermidia

Etapa5 - Disponibilizacdo da hipermidia

Etapa 6 — Avaliagdo por especialistas técnicos em Enfermagem e Informaticae
implementacdo das sugestfes propostas.

Fase 2 - Validagdo
da hipermidia

Fluxograma 3 — Etapas a serem seguidas no desenvolvimento de hipermidia, com destaque
para a Etapa 1, Programa de Pos-Graduacéo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.
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A Etapa 1 da construcéo desta hipermidia consiste em levantar o contetido que foi
abordado junto aos participantes do processo ensino-aprendizagem com relagdo a0 exame
fisico no pré-natal e organiza-lo em modulos, de acordo com o modelo utilizado.

Para 0 levantamento do contelido a ser abordado na hipermidia, realizou-se uma
busca do contetdo existente sobre exame fisico durante a gestagdo em livros de obstetricia e
semiologia utilizados no ensino superior brasileiro para o estudo deste contetido, manuais
técnicos do Ministério da Salde e artigos cientificos. Semelhantemente ao presente estudo,
Telles Filho e Cassiani (2008) utilizaram no levantamento de contelido de sua hipermidia
artigos cientificos, materiais advindos de aulas ministradas, livros e materiais apresentados em
eventos cientificos.

Destacam-se como materiais primariamente utilizados: Obstetricia Fundamental
(MONTENEGRO; REZENDE, 2008); O Cuidado em Enfermagem Materna
(LOWDERMILK; PERRY; BOBAK, 2002); Exame Fisico e Avaiacdo de Salude (JARVIS;
THOMAS; STRANDBERG, 2002); Rotinas em obstetricia (FREITAS, 2006); dentre outros.
Destacam-se como exempl os de manuais técnicos do Ministério da Salde do Brasil utilizados
para este trabalho: Pré-natal e Puerpério: atencéo qualificada e humanizada, (BRASIL, 2006);
Diretrizes Brasileiras da Hipertensdo, (SBH, 2010). Podem-se citar ainda alguns artigos
publicados em periddicos nacionais e internacionais utilizados para complementar o conteiido
trabalhado nesta hipermidia: Avaiacdo da frequéncia de redizagdo do exame fisico das
mamas, da colpocitologia cervical e da ultrassonografia obstétrica durante a assisténcia pré-
natal: uma inversdo de valores, (GONCALVES et al., 2009); Calidad del control prenatal
realizado por profesionales de enfermeria en una IPS publica (MANIZALES, 2007,
CHARRY et al., 2008); Curva da atura uterina por idade gestacional em gestantes de baixo
risco (FREIRE et al., 2006); Postura Materna durante a gestacdo e sua influéncia sobre o peso
a0 nascer (TAKITO; BENICIO; LATORRE, 2005); Sindromes hipertensivas da gestago:
identificacéo de casos graves (PERACOLI; PARPINELLI, 2005).

No total, foram selecionados e utilizados para o levantamento de contelido dez
livros, trés manuais provenientes do Ministério da Salde e mais cinco artigos cientificos.
Estes dltimos foram disponibilizados somente no material de apoio do curso.

Concomitantemente com a leitura da bibliografia supracitada, foram realizados
fichamentos de cada material separadamente, e, em seguida, compilou-se todo o contetido
fichado, elaborando o contetido geral da hipermidia daformamais completa possivel, visando
proporcionar um instrumento tecnol 6gico de qualidade para estudantes de enfermagem.
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Schatkoski et al. (2007) referem a necessidade de a hipermidia ser simples,
harmonica entre textos e imagens e capaz de despertar a atencdo dos participantes. Estas
recomendacOes foram seguidas neste estudo, quando se buscou adequar a linguagem e o
contetido que foram introduzidos na hipermidia as necessidades do usuario do AVA.

Feito isto, buscou-se organizar o conteido em médulos que abordaram o exame
fisico seguindo a direcéo céfalo-caudal, para que a hipermidia se apresentasse de forma mais
didatica e de facil aprendizagem, além de facilitar 0 acesso do usuério ao assunto de interesse
em curto espaco de tempo. Cada médulo constituiu uma aula da hipermidia, que poderia ser
acessada logo gque o participante adentrasse no AVA.

Inicialmente, optou-se por trazer um tépico de Apresentacdo, como demonstrado
na figura a seguir, dando as boas-vindas a0 estudante abo AVA e antecipando o conteiido
disponibilizado na hipermidia. Neste topico, foram incluidas algumas explicacdes a respeito
do funcionamento do AVA, visando contemplar a preocupacdo relatada por Dal Sasso e
Souza (2006), que ressalta que antes de o aluno interagir com o AVA, se faz necess&rio que
segja explicado o funcionamento do mesmo e ainda esclarecidos os objetivos que se pretendem
atingir, permitindo entdo que o aluno intergja com o AVA, clareando suas duvidas com

relagdo ao seu funcionamento e entdo estimulando-o a utilizar o produto produzido.

J£= Solar - Windows Intemet Bxplerer ~ &%
—

@_- i » |¢3_hltp-;,rqu.':29.-1'.1.131r9clar.i :! 5 | x |_.._,., DOl

| mwciivn  Frite  Frbr  Favoms  Feaverca Lja

N sl

M:2:2:4:5:6:7:8:49:10 >

Exame fisico no pré-natal

Apresentagio

Cero aluno, -]

Cerechide [ @ lIrtzmet R -
Bicior| | © [ & 7| [3] Herosoft PoworPoint [, |[ 2 Solar - Windaws Inter... « Q) 180
Figura 3 — Pagina de apresentacéo da hipermidia Exame Fisico no Pré-Natal, SOLAR, 2010.



59

Referente ndo apenas ao topico de apresentacdo, mas também a todos o0s topicos
da hipermidia, pode-se constatar a presenca da numeragdo referente as aulas postadas no
canto esquerdo e superior datela, como mostra a figura anterior, em forma de hiperlinks, que
permitem gue o participante sate livremente entre as aulas, de forma a optar por qual
contelido estudar em determinado momento ou ainda de retirar davidas em outras péginas,
caso as mesmas ocorram. Ressalta-se que as aulas foram postadas em uma ordem que se
sugere que Sgja seguida, mas isto ndo € uma obrigatoriedade, dada a autonomia do aluno em
decidir a ordem do contetdo a ser estudado.

No tépico de apresentacdo, foram inseridos hiperlinks com as aulas contidas na
hipermidia, como op¢do a numeragdo contida no canto superior e esquerdo datela, de forma
que o participante a partir do topico de apresentacdo pudesse ser encaminhado para as janelas
que desgjasse por dois caminhos diferentes. Na figura a seguir encontram-se ambos 0s modos
de acesso aos modulos do contelido da hipermidia: no canto superior esquerdo encontra-se a

numeracao das aulas e no hipertexto, encontram-se os hiperlinks de acesso ao contetido.
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Pré-Natal, SOLAR, 2010.

Disponibilizando estes dois caminhos de acesso aos modulos da hipermidia,
possihilita-se a0 usuario que ele construa a sua prépria sequéncia de estudo, como destacado

por Foresti (1997), que denominou esta caracteristica de apresentacéo ndo linear do contetido
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e referiu que isto proporciona ao usu&rio um ambiente virtual dindmico e interativo em sua
apresentacdo de informagdes. Estas duas formas de acesso aos modulos da hipermidia visam
facilitar a entrada dos estudantes no AVA, ou segja, proporcionar melhor navegabilidade, ja
gue os pontos de interesse dos alunos serdo facilmente identificados por dois caminhos
diferentes. Ressalta-se ainda que a navegabilidade se refere a capacidade que a hipermidia
proporciona para 0 usu&rio de caminhar pelo programa, facilitando ao méximo a busca de
informacdes no AVA (LOPES; ARAUJO, 2004).

Tendo sido o aluno apresentado a temética e a0 AVA, existe ainda a necessidade
de o aluno compreender os aspectos relativos a assisténcia pré-natal antes de ser iniciada a
exposi¢do do contelido especifico sobre o exame fisico. Esta necessidade se denota visto que,
conhecendo os aspectos que permeiam a salde da gestante, 0 aluno tende a compreender a
necessidade do exame fisico 0 mais completo possivel, aumentando as chances de se ter um
atendimento pré-natal de maior qualidade para com as usuérias do servico publico de salde.

Desta forma, para que o participante tenha uma melhor inser¢do no assunto que
serd abordado, o topico relativo a Introducéo tratou da assisténcia a salde que deve ser
fornecida a mulher durante o periodo pré-natal, das politicas que regulamentam a atencéo em

sallde nesta fase da vida da mulher e dos aspectos rel acionados ao exame fisico da gestante.
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De posse do conhecimento a respeito da necessidade de se realizar o exame fisico
no pré-natal, o aluno tera subsidios para identificar a importancia de rediza-lo de forma
completa e dedicada por parte do profissional de salide. O aluno de enfermagem, como futuro
profissional, deve ser consciente destes aspectos, com vistas a fornecer uma melhor
assisténcia em salde a mulher neste periodo.

Destaca-se que estas sessOes iniciais visam ainda estabelecer entre o aluno e o
AVA o inicio de um vinculo socia, que € importante para que sgja iniciada ainteracéo social
proposta por Vygotsky (THOFEHRN; LEOPARDI, 2006) e tida como facilitadora do
processo ensino-aprendizagem, como apresentada anteriormente neste trabal ho.

Para promover maior interatividade entre o participante e a plataforma de ensino,
foi inserida uma sequéncia de cinco videos disponiveis na internet, sobre o desenvolvimento
fetal durante os nove meses de gestagdo, bem como o momento de trabalho de parto e parto.
Estes videos foram produzidos por um cana de jornalismo norte-americano, reconhecidos
internacionamente como um dos mais importantes meios de veiculagdo de informagbes
cientificas. Os videos foram selecionados por estarem em concordancia com a literatura a
respeito da temética e serem didati camente eficazes para o aprendizado do participante.
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Destaca-se que foram postados no AVA somente os hiperlinks de acesso aos
videos, o que possibilita uma melhoria no que diz respeito ao tempo de acesso a hipermidia,
pois se 0s videos tivessem sido postados integralmente no AVA, este se tornaria muito
pesado, de forma a lentificar a sua utilizacdo. Ao clicar no hiperlink, abre-se uma janela
correspondente ao site onde o video foi originadmente postado, e 0 video comega a ser
carregado para gque o usuario possa usufruir do mesmo.

Barbosa (2008) refere que um video de cunho educativo consiste em um objeto
tecnologico que tem como objetivo transmitir uma mensagem que estimule o
desenvolvimento de um determinado contelido, e que possui a capacidade de reter com maior
facilidade a atencdo dos participantes, dada a eficiéncia de sons e imagens na captacéo e
transmissdo de informacdes.

Desta forma, denota-se a importancia de se utilizar videos para uma melhor
insercéo do participante no tema estudado, mesmo que o desenvolvimento fetal ndo sgja o
foco da hipermidia produzida, dada a necessidade de uma mehor compreensdo do
participante a respeito dos aspectos inerentes a este periodo.

Acredita-se que a utilizaco de videos aumenta a interagdo socia existente neste
processo de aprendizagem, e sendo um video gque contém imagens humanas e narracéo
durante todo o tempo, acredita-se que esta interagcdo seja ainda maior. Desta forma, espera-se
obter mais um aspecto que culmine com o0 aumento dainteragdo socia proposto por Vygotsky
(apud THOFEHRN; LEOPARDI, 2006) para um melhor aprendizado.

Nos outros modulos do curso, que se seguiram, foi apresentado o exame fisico no
pré-natal em etapas, iniciando pelos sinais vitais, dados antropométricos e seguidos pela
avaliagdo do corpo no sentido céfalo-caudal, ressaltando em cada uma os métodos
propedéuticos utilizados.

Ao longo da hipermidia, foi disponibilizada para os usuérios a opc¢éo de glossario
na forma de hiperlinks dos termos que se julgaram necessarios, para que sgja garantido um
maior entendimento e apreenséo do contelido.

O gloss&rio consiste em uma ferramenta idealizada com o intuito de auxiliar o
usuério a entender termos cientificos que corressem o risco de ndo serem compreendidos em
um primeiro contato do aluno com uma disciplina técnica (LOPES; ARAUJO, 2004). A
utilizagdo desta ferramenta visa exclusivamente a mel horia da capaci dade de compreensao por
parte do usuario do AVA, sendo, portanto, de grande vaia para 0 processo ensino-

aprendizagem.
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no Pré-Natal, SOLAR, 2010.

A opcdo de glossario esta disponivel tanto para termos técnicos que corressem o
risco de ndo serem conhecidos pelos usuarios, bem como nomes de doengas que precisassem
de maiores explicacbes para uma melhor compreensdo por parte do usuario. Este ultimo
aspecto se faz necessario pelo fato de que com a realizacdo do exame fisico possam ser
identificados fatores de risco para complicacOes gestacionais, e estas possiveis complicactes
podem precisar ser esclarecidas para os estudantes, sendo portanto essencial que se utilize
paratanto aferramenta glossério.

Depois de o contetdo ter sido estudado, recomenda-se que haja na hipermidia
produzida algum tipo de avaliacdo do aprendizado. A avaliag8o consiste em um método de
revisdo e fixagdo dos conhecimentos adquiridos, tendo sido este aspecto ressaltado como
positivo por Telles Filho e Cassiani (2008), que acrescentaram atividades avaliativas ao fina
de cada aula em sua hipermidia. Destaca-se ainda que Viera et al. (2004) ressaltam que
guestionarios de avaliagdo sdo fundamentais para que os alunos tenham a possibilidade de
receber retroalimentacéo com relacdo a aprendizagem adquirida, que revela ao aluno as suas
principais dificuldades com a temética apresentada e ao professor 0s principais pontos de
dificuldades dos alunos e |hes dedicar atencéo individualizada de qualidade.
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A fim de propiciar uma avaiagdo do auno durante a utilizagdo da hipermidia,
confirmando que o contelido apresentado esta sendo de fato assimilado e, ainda, preparando-o
para futuros desafios, foram incluidas nesta hipermidia duas formas de avaliacdo: a primeira,
apos cada moédulo, com questbes elaboradas pela pesquisadora abordando o conteido
trabalhado na referida aula, e a segunda, ao fina de todo o contelido da hipermidia, com
questdes extraidas de provas de concursos publicos brasileiros acerca da tematica.

Para acessar a avaliagdo apds cada aula, foi disponibilizado um hiperlink de
acesso apos as referéncias utilizadas em cada aula. Clicando no hiperlink, libera-se 0 acesso a
avaliagdo, que foi composta de trés a cinco questdes pertinentes ao assunto. As questfes
foram do tipo multipla escolha, e contavam com quatro ou cinco opgdes de resposta, como
mostra afigura a seguir.
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Figura8 — Avaliacéo pds-contetido do topico “Dados Antropomeétricos” da hipermidia
“Exame Fisico no Pré-Natal”, SOLAR, 2010.

Ao redlizar esta avaliacdo, 0 usuério deverd ao final clicar no link “CORRIGIR”,
guando se mostra uma nova janela com o resultado da avaliagdo, ou sgja quantas respostas
estavam corretas e quantas estavam erradas. Ao clicar neste link, o usuario também podera
identificar a resposta correta e a sua resposta e se as duas coincidiram, como mostrado na

proximafigura.
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Nesta hipermidia, as respostas corretas ficam sinalizadas em azul e as erradas, em
vermelho. Isto coopera para que o aluno possa identificar o seu rendimento com relagdo a

avaliacdo, de formaareconhecer que parte do contelido necessita ser mais bem estudada.
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Figura 9 — Avaliacéo pds-contedo do tdpico “Dados Antropométricos” da hipermidia
“Exame Fisico no Pré-Natal”, SOLAR, 2010.

Estafoi aavaliagdo disponibilizada ao fina de cada aula na hipermidia construida.
Readlizou-se ainda uma busca em provas aplicadas em concursos publicos brasileiros de
guestdes que tratassem do exame fisico no periodo pré-natal, com vistas a construir uma
avaliacdo do conteido geral trabalhado na hipermidia, que foi denominada de Simulado, ja
que seria como um simulado de um concurso publico arespeito de exame fisico no pré-natal.

Com isto, foram encontradas 30 questfes sobre esta temética, com questfes de
multipla escolha com quatro ou cinco opgdes de resposta. Semelhantemente as avaliagbes ao
final de cada aula, 0 aluno devera clicar em uma sO resposta e posteriormente, no bot&o
corrigir, obtendo a estatistica do seu desempenho quanto a erros e acertos nas questoes, e
ainda, caso aresposta esteja errada, serd mostrada a resposta correta.

Destaca-se ainda que o aluno poderé redlizar ambos os tipos de avaliagdo quantas
vezes desgar, de forma que espera-se que esta possibilidade represente uma tendéncia de
maior agquisicdo e consolidacdo de conhecimento, ja que desta forma o aluno podera corrigir-
Se sempre que constatado o seu erro.
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Vale ressdtar que durante a fase de levantamento de contelido da hipermidia,
alguns materiais foram selecionados para serem disponibilizados na integra com a finalidade
de expandir os conhecimentos dos participantes a respeito da temética.

Dentre os materiais selecionados, foram incluidas as legislacbes relacionadas a
atencdo pré-natal no Brasil, bem como artigos cientificos publicados em periddicos nacionais
e internacionais que tratem de assuntos rel acionados ao exame fisico no pré-natal.

Destaca-se que a realizacdo desta etapa do estudo esteve em concordancia com a
primeira etapa do estudo de Dias e Cassiani (2004), que realizou um |evantamento
bibliogréfico relacionado a tematica selecionada e organizou o conteido em modulos, e
incluiram atividades que demandassem a participagéo ativa dos aunos.

Com isto, finaizou-se o levantamento do contelido e a sua organizacdo em
maodulos, visando facilitar o aprendizado do aluno. Nesta etapa também foi dedicada atencdo
especia para que se pudesse identificar que tipo de informagdo necessitaria de uma midia
ndo-textual paramelhor ilustré-lo, tendo sido isto realizado na proxima etapa deste estudo.

Etapa 2 — Producéo das midias e organizacéo das unidades tutoriais

Etapa 1 - Levantamento do conteudo e planejamento dos médulos

Etapa 2 - Produgdo das midias e organizacao das unidades tutoriais

Etapa 3 — Organizagdo de espago do aluno, do tutor e de comunicagdo entre eles

Etapa4 - Elaboragdo da hipermidia

Fase 1 - Construgdo da
hipermidia
| | | | I

Etapa5 - Disponibilizacdo da hipermidia

Etapa 6 — Avaliagdo por especialistas técnicos em Enfermagem e Informaticae
implementagdo das sugestdes propostas.
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Fluxograma 4 — Etapas a serem seguidas no desenvolvimento de hipermidia, com destaque
para a Etapa 2, Programa de Pos-Graduagéo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.



67

Para a producdo das midias a serem utilizadas nesta hipermidia, levaram-se em
consideracdo o0s aspectos ressaltados por Campos, Rodrigues e Ruiz (1997) como necessarios
para a qualidade deste produto tecnoldgico, de forma que este deve: facilitar a motivacéo,
possibilitar a recordacéo da aprendizagem anterior, proporcionar novos estimulos, estabel ecer
uma sequéncia de aprendizagem, ativar a resposta dos alunos, estimular a prética, gerar
efeitos visuais e auditivos, proporcionar informagoes, propiciar recursos, ser interativo, poder
processar simbolos e ser modificavel. Com base nestes principios, deu-se a producéo das
midias que compuseram a hipermidia construida.

A primeira midia a ser construida foi o corpo textual da hipermidia, que seguiu a
estrutura recomendada por Gonzédlez (2003), na qual a introducéo correspondeu de 5 a 10%
do texto, o desenvolvimento a cerca de 80% e a concluséo, entre 5 e 10%.

A introducéo foi dividida em duas partes. a primeira parte traz a apresentacéo dos
objetivos do AVA, 0s recursos e interagcBes que estardo disponiveis durante o processo de
aprendizagem, motivando o aluno para a navegagéo, sendo denominada Apresentacéo; a
segunda parte chamada Introducéo, traz uma abordagem introdutéria ao exame fisico no pré-
natal, colocando informagdes chaves necessarias a compreensdo dos contelidos posteriores.
Estes aspectos ja foram mais bem abordados na etapa anterior do estudo.

Na fase de desenvolvimento, foram trazidas as etapas necessérias a realizagdo de
um exame fisico de qualidade. Destaca-se que esta fase foi dividida nos diversos modul os que
compuseram as aulas da referida hipermidia. Nessa fase, informou-se ao aluno acerca da
importancia e das vantagens de uma atencdo pré-natal de qualidade.

Por fim, a etapa de conclusdo abordou as referéncias que foram utilizadas na fase
de levantamento de contelido para a referida aula e os testes de avaliacdo, essenciais para a
sintese do conhecimento adquirido.

Campos, Rodrigues e Ruiz (1997) classificam o conhecimento trabalhado em uma
hipermidia como declarativo, incluindo conceitos e temas relacionados entre s, e
procedimental, que orienta como se realiza determinado procedimento, ou sgja, como resolver
os problemas clinicos inerentes a prética profissional em referida tematica. Nesta hipermidia,
foram trabalhados simultaneamente estes dois tipos de conhecimento, de forma que tanto
foram incluidos conceitos, como também os procedimentos de avaliagdo da gestante.

Assim, foi construido um hipertexto, que se define por ser um tipo de texto mais
complexo do que os textos convencionas, devido ao conjunto de especificidades da
hipertextualidade, que sdo facilmente visualizados ao navegar na internet (COSTA, 2005).

Caetano e Peres (2007) destacam o potencia que os hipertextos possuem como meio de
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acesso as informagdes clinicas e orientacOes acerca da assisténcia de enfermagem no processo
ensino-aprendizagem.

Para a construcdo da midia textual ou hipertexto, foi utilizado o Microsoft Word
versdo 2007, sendo este um software largamente utilizado em computadores empresariais e

domiciliares contido no Microsoft Office 2007.
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Figura 10 — Midiatextua e suas referéncias bibliograficas da hipermidia “Exame Fisico no
Pré-Natal”, SOLAR, 2010.

Considerando a importancia da investigacdo da legibilidade e clareza do texto
apresentado, foi redizada leitura e releitura do material de forma a identificar as partes
textuais de dificil compreensdo, sendo adequadas para melhor compreensdo por parte dos
usuérios. Nesta etapa, contou-se com o auxilio de aunas de graduacdo e pds-graduacéo em
enfermagem no que diz respeito areunido do material e leitura do contetido disposto.

Apbs a adequacdo do corpo textual, realizou-se uma revisdo cuidadosa, buscando
proporcionar um texto atrativo, compreensivel e sem ambiguidades ou contradi¢cdes em sua
linguagem. Além disso, dentro do texto foram selecionadas palavras ou terminologias que
pudessem suscitar davidas no aluno, colocando-os em formato de hiperlink, o que, segundo a
literatura, permite ao auno explorar um grande mapa de forma fracionada, auxiliado por
representagoes de comandos (CAETANO; PERES, 2007).
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O segundo tipo de midia desenvolvida foram as ilustracfes, obtidas através de
fotografias e gravuras. Ambos os tipos de ilustragdes foram armazenados em formato .jpg, e
visualizadas através do Visualizador de Imagens do Microsoft Office.

Segundo Gonzdlez (2003), as ilustracbes devem adequar-se ao tema tratado,
contribuindo para uma melhor compreensdo e recordacdo do texto. Lopes e Araljo (2004)
ressaltam gue as imagens visuais possuem forte poder de representagcéo, do ponto de vista
gue, mesmo apos encerrado 0 contato com as mesmas, o individuo ainda € capaz de projeta-
la, favorecendo a memorizacdo da mesma. Dessa forma, foram destacados no texto os

aspectos chave que necessitavam de ilustragfes para um melhor entendimento.
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Figura 11 — Disponibilizacdo de figuras produzidas parailustrar o contetido disposto na
hipermidia Exame Fisico no Pré-Natal, SOLAR, 2010.

Visando a originaidade da hipermidia, priorizou-se a captagdo de imagens em
situacdo real de exame fisico no periodo pré-natal, como demonstrado na figura anterior.
Durante os meses de junho e julho de 2010, participou-se de dez consultas pré-natal realizadas
no CPN-UFC, quando foi solicitada a permissdo da gestante para a realizacdo de fotografias
das técnicas e achados do exame fisico, acompanhada da assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido pelas gestantes, explicando os objetivos da captacéo da

imagem e garantindo o sigilo e anonimato. Telles e Cassiani (2008) ressaltam o lado positivo
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de se utilizar fotografias em detrimento de imagens como forma de aumentar a qualidade das
informagdes repassadas aos participantes da EaD.

Apbés a captacdo das fotografias, que somaram um total de 235 imagens, foram
selecionadas as imagens mais nitidas e melhor representativas do contetido, quando foram
escolhidas cerca de 70 imagens, que foram postadas isoladamente ou em forma de montagens
entre imagens e informagGes em pequenos textos, visando facilitar o aprendizado do auno.

Algumas ilustragbes ndo puderam ser captadas, tanto pelo fato de que algumas
alteracOes ndo estiveram presentes nas gestantes que compareceram ao Servico no periodo de
insercdo da pesquisadora, como também pelo fato de algumas imagens necessitarem mostrar
estruturas internas da mulher, sendo impossivel, portanto, capta-las. As ilustragdes que ndo
puderam ser obtidas através de fotografia, foram copiadas de livros textos (cerca de 10
figuras) e websites (cerca de 20 imagens) da area de obstetricia ou salide da mulher.

Em alguns momentos, a figura advinda de livros péde ser complementada pela
imagem real da gestante durante o exame e vice-versa. Ao invés de optar por uma das
imagens, realizou-se a unido entre elas em uma montagem de ilustragdes e as informacdes
necessarias para a compreensdo desta figura foram acrescentadas em caixas de texto na

propria montagem, dentre as quais uma del as possuia afonte da qual aimagem foi retirada.
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Figura 12 — Montagem entre figura advinda de livros, fotografia e informagdes inerentes,
contida na hipermidia Exame Fisico no Pré-Natal, SOLAR, 2010.



71

Faz-se necessario que se tenha o cuidado para que as imagens el eitas para fazer
parte da hipermidia s§jam adequadas para facilitar 0 processo ensino-aprendizagem do
conteido disposto, para que assim 0 auno ndo veja somente uma simples imagem, mas que
ele sga capaz de associar o texto aos dados pertinentes a imagem, possibilitando importante
auxilio na construcéo do conhecimento (HECKLER; SARAIVA; OLIVEIRA FILHO, 2007).

Destaca-se que foram produzidas cerca de 70 montagens para a hipermidia e
foram utilizadas cerca de 30 delas, de forma que foram escolhidas as imagens que melhor
representavam o conteido exposto na hipermidia.

Além das fotografias, foi possivel a captacdo de videos, que foram confeccionados
durante as consultas pré-natal, obedecendo aos aspectos éticos para a sua realizacéo, e para
sua visualizagdo foi utilizado o programa Windows Media Player. Ao todo foram realizados
21 videos, tendo sido selecionados trés videos abordando os contelidos: Manobras de

Leopold, verificagdo da altura uterina e marcha anserina.
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Figura 13 — Video produzido para a demonstracéo das Manobras de Leopold contido na
hipermidia Exame Fisico no Pré-Natal, SOLAR, 2010.

Werlang, Schneider e Silveira (2008) destacam a finalidade de se utilizar videos

educativos em um hipertexto para ilustrar conceitos e experimentos reais, gerando a
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possibilidade de os alunos desenvolverem atividades sobre estes conceitos sem a necessidade
de realizar o procedimento experimental.

Galvan et al. (1999) produziram um video educativo sobre anatomia veterinéria, e
identificaram que o processo de ensino-aprendizagem é facilitado por este tipo de produto
tecnol 6gico, bem como o aprendizado perdura por mais tempo se comparado com a utilizacdo
do sistematradicional de ensino, e estamelhoriafoi estatisticamente significante.

Foram também readlizadas gravacbes de audio para ilustrar os sons contidos na
ausculta abdominal: batimentos cardio-fetais, sopro funicular e sopro uterino, utilizando para
isto também o programa Windows Media Player. Para tanto, foram gravados cerca de 20
audios que demonstrassem estes sons, e foram selecionados trés, sendo um arquivo para cada
tipo de som.
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no Exame Fisico no Pré-Natal, SOLAR, 2010.

No tdpico onde estes sons sdo definidos, seu titulo foi disponibilizado em forma
de hiperlink, e quando clicado da acesso a uma nova janela que dispde o arquivo de audio
disponibilizado. Com isto, espera-se que o aluno, quando estiver realizando o exame fisico de
uma gestante, possa facilmente identificar os sons encontrados na ausculta abdominal.
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Desta forma, sintetiza-se que foram produzidas como midias textos, fotografias,
videos e audios, de forma que a compilacéo deste materia tornou possivel a producdo desta
hipermidia.

Com isto, denota-se que este estudo concorda com o trabaho de Melo e
Damasceno (2006), que especificaram como tipos de informagfes a serem incluidas em seu
software: as informagdes gréficas (desenhos e figuras ilustrativas), as informagdes sonoras
(sons de modo geral) e as informagdes conceituais e explicativas (contelido a ser abordado em
textos e locucéo do software produzido).

Destaca-se que as imagens e videos que pudessem identificar as gestantes foram
alteradas para preservar o direito de anonimato mulheres, visando cumprir os aspectos éticos
da pesquisa com seres humanos (APENDICE G).

Etapa 3 — Organizacdo de espaco do aluno, do tutor e de comunicacao entre eles

Etapa 1 - Levantamentodo conteudo e planejamento dos médulos

|

Etapa2 - Produgdo das midias e organizagdo das unidades tutoriais

hipermidia

Etapa 3 = Organizacao de espago do aluno, do tutor e de comunicacado entre eles

|
|
Etapa4 - Elaboragdo da hipermidia
I
|

Fase 1 - Construgdo da

Etapa5 — Disponibilizagdo da hipermidia

Etapa 6 — Avaliagdo por especialistas técnicos em Enfermagem e Informaticae
implementagdo das sugestGes propostas.
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Fluxograma 5 — Etapas a serem seguidas no desenvolvimento de hipermidia, com destaque
para a Etapa 3, Programa de Pos-Graduacéo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.

Esta etapa do estudo, sem dividas, € a etapa que torna mais evidente a utilizacdo
da Teoria da Interacéo Social de Vygotsky (THOFEHRN; LEOPARDI, 2006), visto que € a
fase que proporciona a construcéo de ferramentas que possibilitem maior contato entre

professor e aunos, e dos aunos entre si, sendo, portanto, caracterizada por maior interacéo
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entre os participantes da EaD proposta, possibilitando maior facilidade no processo de
aprendizagem.

Como importante forma de registro de informagdes de profissionais e alunos, o
AVA SOLAR disponibiliza a ferramenta de Portfdlio para alunos e professores, de forma que
durante 0 processo ensino-aprendizagem estes possam redlizar registros que facilitem a
recordacdo de informacgdes relevantes, bem como o registro de dividas que podem ser
trabal hadas junto ao professor.

O acesso ao portfdlio tanto de tutores como de alunos se da através de links
individuais, que possibilitam 0 acesso ao seu material. No caso do professor, este terd acesso

ao portfdlio de todos os alunos, mas 0s aunos terdo acesso apenas do seu proprio portfdlio.
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Figura 15 — Tela de acesso ao portfolio do aluno contido na hipermidia Exame Fisico no Pré-
Natal, SOLAR, 2010.

Com o uso do portfdlio, considera-se possivel aumentar a interatividade entre
AVA e participante, ja que o aluno ndo apenas usufrui das ferramentas postadas pelo
professor e pelo editor do curso, mas pode fazer 0s seus proprios registros, sendo, portanto,
um sujeito ativo do seu aprendizado.

Da Sasso e Souza (2006) relatam que o0 AV A proporciona ao aluno o sentimento

de controle sobre o conteldo que estd aprendendo, sendo necessario estimular a sua
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autoconfianga para que isto ocorra de modo satisfatorio. Desta forma, denota-se que a
utilizacdo do portfdlio é Util também para aumentar a autonomia do participante quanto ao seu
aprendizado, ja que ele podera realizar os seus proprios registros com relacdo ao conteiido
aprendido.

Ressalta-se que o portfélio de alunos e professores sdo semelhantes, porém, sabe-
se que serdo utilizados de forma diferente e com finaidades distintas pelos grupos de
USU&rios, mas espera-Se que Seu Uso sgja uma importante ferramenta para a fixacdo do
conhecimento por parte dos alunos e de registros de pontos a serem discutidos, e de registro
das estratégias a serem utilizadas junto aos alunos pel os professores.

Além disso, no intuito de proporcionar um ambiente de discusséo, debate e de
livre expressdo do aluno acerca do conteldo estudado, foram acrescentados foruns de
discussdo e chats, acreditando que, assim, havera um maior enriquecimento do AVA através
da comunicagao entre tutores e participantes e destes entre si. Estes espagos de comunicagao
entre professores e aunos sdo bastante relevantes, dada a necessidade e a riqueza das

interacbes humanas para 0 processo ensino-aprendizagem.
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mamds e presercd de seciegio vagng em guantidade moderada, sem pooido oo odor.
G2 PO AL A = 1,53m, P = 69 kg (raferiu P = 55kg antes da gestagao), PA =
130x90mmHg (PA-100xG0mmHg antes de engravidar), FC— 100 bpm, FR- 21mrm,
T=36,7°C, Al = 200m, BCF=135 bprm. Ap axame das mamas, aprasentou mamilo
nvertide ¢ presenca de estrias gravidicas. Presenca de cdema bilateral em membros
nlenivres,
Lom Dage nesta consulta, identifiqua as alteragdes fisiologicas @ patolégicas da
gestagdo nesta mulhar e que pantes do exame fisico nda foram abordades.
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Figura 16 — Férum de discusséo contido na hipermidia Exame Fisico no Pré-Natal, SOLAR,
2010.
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O forum de discussdo possui como vantagem o fato de que os participantes ndo
precisam estar simultaneamente no AV A para dar seguimento a discussao de um determinado
tema. Nesta hipermidia, os foruns trataram de casos clinicos de reaizacdo do exame fisico
pré-natal, e o aluno deveria identificar as ateracbes que fossem fisioldgicas ou patol ogicas
com relacdo a gestante e ainda salientar os pontos falhos do exame fisico realizado, ou sgja,
apontar que aspectos deveriam ter sido examinados e ndo foram.

O ambiente virtual € como um mediador entre o0 aluno e o mundo real, de forma
que atraves dele e das simulacbes contidas nele, 0 sujeito € capaz de ver a realidade e atuar
sobre ela, sendo proporcionado a0 auno uma oportunidade nova e estimulante de
aprendizagem (DAL SASSO; SOUZA, 2006). Destaca-se que nesta hipermidia, utilizaram-se
0s casos clinicos contidos nos féruns de discussdo como forma de simulagdo de casos.

Além dos féruns de discussdo e do portfdlio, foram disponibilizados os chats,
contudo com funcdo diferente. Nesta hipermidia, o chat foi utilizado como ferramenta para
solucionar dividas que os alunos possam ter. Caso os aunos ndo tenham duavidas, cabe ao
professor estimuldlos com questionamentos para assim enriquecer a utilizagdo desta
ferramenta.
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Figura 17 — Chat contido na hipermidia Exame Fisico no Pré-Natal, SOLAR, 2010.
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Os chats tém como vantagem o fato de que, sendo simultanea, a discussdo podera
ser mais intensa, podendo trazer maior aprendizado e ainda, caso surjam novas dividas, esta
podera ser sanada imediatamente.

Nesta hipermidia, o chat foi elaborado nesta intencéo: solucionar dividas que o0s
alunos tenham a respeito do exame fisico no pré-natal. Isto porque o chat podera possibilitar
que t&o logo o aluno lance a sua divida, esta podera ser sanada, e ainda, nos casos em que 0S
alunos ndo lancem duvidas, o professor podera instiga-los a refletir sobre 0 assunto, de modo
aenriquecer o seu aprendizado.

Existe ainda uma janela no AVA que possibilita troca de mensagens entre
professor e alunos, ou entre alunos. Este tipo de envio de mensagens se caracteriza por ser
como um correio particular, de forma que alunos e professores poderdo trocar mensagens
reservadamente. Esta ferramenta é bastante Util para que o professor possa tirar dividas dos
alunos, ou ainda para que sejam resolvidos problemas de entrega de tarefas ou prazos néo

cumpridos pelos alunos, de forma a evitar maiores exposi ¢des dos participantes do curso.
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Figura 18 — Tela de acesso a mensagens particul ares contida na hipermidia Exame Fisico no
Pré-Natal, SOLAR, 2010.

A necessidade de um sistema de envio e recebimento de mensagens particulares,
semelhante a um e-mail foi destacada por Dal Sasso e Souza (2006), que observaram que na
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medida em que seu programa foi sendo desenvolvido e discutido, observou-se a importancia
de um feedback por parte do educador sobre os desempenhos e avaliacbes dos alunos, a fim
de estimular a sua aprendizagem. Os autores destacam ainda que esta € uma atividade que
requer tempo por parte dos educadores, dada a necessidade de responder individua mente a
cada aluno.

Estas estratégias de interagdo entre professores e alunos na EaD destacam a
atuacdo do educador como desencadeador, provocador e construtor de uma prética de uma
prética especifica e qualificada que objetiva promover o auno no processo ensino-
aprendizagem, desencadeando um processo de crescimento e interacdo reciprocos (DAL
SASSO; SOUZA, 2006).

Desta forma, finalizou-se a fase de construcdo das estratégias de comunicacéo
entre professor e alunos, e dos alunos entre si.

Etapa 4 — Elaboracado da hipermidia

Etapa 1 - Levantamento do contetddo e planejamento dos médulos
|

Etapa 2 - Produgdo das midias e organizagédo das unidades tutoriais

Etapa 3 — Organizagdo de espago do aluno, do tutor e de comunicagdo entre eles
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Etapa4 - Elaboragdo da hipermidia

Etapa5 - Disponibilizacdo da hipermidia

Etapa 6 — Avaliagdo por especialistas técnicos em Enfermagem e Informaticae
implementagdo das sugestdes propostas.

da hipermidia
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Fluxograma 6 — Etapas a serem seguidas no desenvolvimento de hipermidia, com destaque
para a Etapa 4, Programa de Pos-Graduacéo em Enfermagem/M estrado/UFC, 2010.

Depois de redlizadas as etapas anteriormente citadas, esteve pronto todo o
material a ser disponivel na hipermidia, de forma que esta estava pronta para ser colocada em
seu formato final.
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Do lado esquerdo da tela do AVA, existe uma lista de hiperlinks de acesso a
diversas fungbes: Aulas (acesso as aulas disponivels), Informaces do curso (ementa da
disciplina), Agenda (espago onde ficam disponiveis os prazos de entrega de tarefas, bem
como de participacao de foruns e chats), Bibliografia e Material de Apoio (suplementacéo do
contetido disponivel na hipermidia), Participantes (disponivel uma lista de links de acesso ao
perfil dos participantes bem como o seu rendimento no curso), Portfdlio (acesso ao material
produzido pelos alunos), Portfdlio de grupo (caso existam tarefas em grupo, este hiperlink da
acesso ap material produzido), Férum, Chat e Mensagens (acesso a estas funcgdes que foram
descritas anteriormente), Cursos disponiveis (caso 0 aluno esteja matriculado em mais de um
curso), Matricula (para ver dados da sua matricula), Alterar dados pessoais e Alterar senha
(caso o0 auno desgje alterar o perfil ou senha que ele mesmo cadastrou no SOLAR), Cadastrar
foto (para promover maior interatividade entre os participantes), Alterar perfil (disponivel
para professores e editores do curso, ja que estes possuem mais de um perfil no AVA) e Sair

(paradeixar o AVA), como demonstrado nafigura a seguir.

Isl.x]
(€] v [ hutpedizon.129 .42 131 ke =] | [ R-
| Brgswu Friler  Scli Fenorbon Freraeadas fjaks
W @S | | S
Alure: Lydia :: Turma: Turma A .
: T,
4:41:22
IrformagSes do Curse
@ [xame fisico no pré natal
= aula Uescrigio
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EFPN - Aula 02 - Introdugéo Exame fisico do pré-natal, Aula de introdugio <
EFPN - Aula 02 - Dados antropamétricns Came fisico do pré natal. Aula sobre dados v
ANtropemeETicos.
EFPH - Aula D4 - Sinais Vilais Exame Tisico do pré-natal. sula solee sinais vilais v
EFPN - Aula 05 - Cabeca & pescoco Exame fisico do pré-natal, Aula sobre cabeca e pestoge v
EFPN - Aula 06 - Mamas Exame fisico do pré-natal. Aula sobre mamas v
EFPN - Aula D7 - Tdrax Exame fisico do pré-natal. Aula sebre o torsx o
EFPH - Aula 03 - Exame Dhstétrico Exame fisico do pré-natal. Aula sobre exzme Obstétrco v
EFPN - Aula 09 - Bxtremidades Exame fisico do pré-natal. Aula sobre extramidadas -
FFPH - Aula 10 - Aparelho Misoulo Exame fisico do pré-natal. Aula sobre o aparelho muisculo ’
asquelético esquelético
EFPH - Simulalo Simulaco com 30 questies. v
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Figura 19 — Lista de aulas da hipermidia Exame Fisico no Pré-natal, SOLAR, 2010

Na figura anterior pode-se verificar também que foram postadas as aulas, segundo

foram organizadas nas etapas anteriores, em forma de lista disponivel na pagina que o aluno
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tem acesso ao redlizar o login do AVA. Os nomes das aulas foram colocados em forma de
hiperlink para assim dar acesso ao contetido disponivel.

Destaca-se que, 0 proprio AVA sinaliza, no acesso de aluno, as aulas que jaforam
visualizadas, conforme localizado a direita na figura anterior. Isto facilita para que o
participante siga diretamente para as aulas que ainda ndo foram estudadas. Destaca-se que nos
outros tipos de acesso, editor e professor, essa sinalizagdo ndo existe, dado o fato de que estes
podem precisar retornar varias vezes a0 mesmo ponto da hipermidia, perdendo o caréter
utilitario da sinalizagcdo existente.

Entende-se que somente o conteldo disponibilizado nas aulas ndo é suficiente
para 0 completo aprendizado do aluno, de forma que, para solucionar esta deficiéncia,
disponibilizou-se material complementar em forma de hiperlink de forma que o aluno possa
ter acesso a este material, com a possibilidade de assim complementar os seus conhecimentos,

como demonstrado nafiguraa seguir.
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7. politica nacicnal de saude da mulher.pdf
8" portaria_phpn.doc
. postura_materna_durante_a_gestacao_s_sua_Influenda_sobre_o_pesn_ao_nascer.pdf
= sindremes_hipertensivas_da_gestacao_identificacac_de_cases_graves.pdf
[Conchura T T T T T T @meme R -
4 Inidiar| | @ il & * |] & Solar - Windows Inter.. 3] Micrasot fonerPort - .. i & Entrada (3) - ¥eheo! Mad.., |« g ima7?

Figura 20 — Material de apoio disponibilizado nahipermidia “Exame Fisico no Pré-Natal”,
SOLAR, 2010.
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Etapa 5 — Disponibilizagéo da hipermidia

Etapa 1l - Levantamentodo contetudo e planejamento dos médulos

Etapa 2 - Producgdo das midias e organizacdo das unidades tutoriais

hipermidia

|
Etapa 3 - Organizacdo de espaco do aluno, do tutor e de comunicagdo entre eles
|
Etapa4 - Elaboragdo da hipermidia
|
|
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Etapa 5 = Disponibilizagdo da hipermidia

Etapa 6 — Avaliagdo por especialistas técnicos em Enfermagem e Informaticae
implementagdo das sugestdes propostas.

Fase 2 - Validacdo
da hipermidia

Fluxograma 7 — Etapas a serem seguidas no desenvolvimento de hipermidia, com destaque
para a Etapa 5, Programa de P6s-Graduacéo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.

Logo que foram postadas as aulas contendo todas as midias disponiveis, e postado
todo o materia complementar (material de apoio, féruns, chat), a hipermidia foi
disponibilizadano AVA SOLAR.

A disponibilizacgo da hipermidia dara a oportunidade para os académicos fora do
ambiente de aula, em horérios flexiveis ter acesso ao conteido sobre exame fisico no pré-
natal, bem como gjudar nas atividades de ensino referentes a disciplina de Enfermagem no
Processo de Cuidar da Salde Sexual e Reprodutiva.
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Fase 2 - Validacdo da hipermidia

Etapa 6 — Avaliacdo por especialistas técnicos em Enfermagem e Informatica e

implementacdo das sugestdes propostas

Etapa 1 - Levantamento do conteudo e planejamento dos médulos
|

Etapa 2 — Producgdo das midias e organizacdao das unidades tutoriais

hipermidia

Etapa 3 - Organizacdo de espago do aluno, do tutor e de comunicagdo entre eles
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Etapa4 - Elaboragdo da hipermidia
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Etapa5 - Disponibilizacdo da hipermidia

Etapa 6 — Avaliacdo por especialistas técnicos em Enfermagem e Informaticae
implementagdo das sugestdes propostas.
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Fase 2 - Validagdo

Fluxograma 8 — Etapas a serem seguidas no desenvolvimento de hipermidia, com destaque
para a Etapa 6, Programa de P6s-Graduacéo em Enfermagem/M estrado/UFC, 2010.

Para dar seguimento a esta etapa do estudo, foram selecionados os especialistas
conforme os critérios anteriormente explanados, e enviados 0s convites por meio de e-mails
para os especidistas no intuito de fornecer explicacbes sobre o trabaho e convidélos a
participar do mesmo (APENDICES C e D). Estes enviaram e-mail como resposta, aceitando
ou recusando participar do estudo.

Aos que aceitaram participar do estudo, foi enviado um segundo e-mail
(APENDICE E) com as orientagdes de como realizar o cadastro no AVA acompanhado de um
link de acesso a um video produzido para esta hipermidia que demonstra a reaizacéo do
cadastro no AVA SOLAR e como proceder para pedir matricula para o curso Exame Fisico
no Pré-Natal. Depois de os especialistas realizarem o pedido de matricula, esta foi aceita pela
pesqguisadora, tornando o especialista livre para acessar a hipermidia em suatotalidade.

No mesmo e-mail, foram encaminhados em anexo o instrumento de avaliagdo da
hipermidia e 0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido que foram preenchidos e
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posteriormente encaminhados a pesquisadora, constituindo entdo a segunda fase deste estudo,
ou sgja, a etapa de validagdo desta hipermidia por especiaistas, podendo ser estes da érea de

enfermagem ou informatica.

Fase 2.1 — Validagéo por especialistas de enfermagem

Os especialistas em enfermagem que participaram do processo de validagéo desta

hipermidia possuem como principais caracteristicas as que seguem no quadro a seguir.

Quadro 4 — Caracterizacdo dos especidistas em enfermagem que validaram a hipermidia
Exame Fisico no Pré-natal, Programa de Pés-Graduacdo em Enfermagem/Mestrado/UFC,
2010.

Especidistas

Doutor

Mestre

Alunos de mestrado

Especialista em area rel acionada a salide da mulher

Professores de universidades federais brasileiras

Professores de outras institui gdes de ensino superior

Tese com relacdo ao ciclo gravidico-puerperal

Dissertacdo com relagdo ao ciclo gravidico-puerpera
Participacdo em grupos/projetos de pesquisa que envolva pré-natal .
Experiéncia docente em pré-natal.

Atuacdo prética em atencdo pré-natal.

Orientacdo de trabalhos na temética pré-natal

Autoria em trabal hos publicados em periodicos sobre pré-natal.

Participacdo em bancas avaliadoras de trabalhos em pré-natal

QW OGO IFRINNWOIININ W

Desta forma, destaca-se que estes especialistas relinem em si experiéncia prética,
docente e participacdo em programas de pés-graduacéo, de modo que se denota a experiéncia
e a capacidade que estes especidistas possuem para julgar a adequabilidade da hipermidia
produzida.

Quanto a pontuacdo obtida por estes especiaistas segundo os critérios pré-
determinados, ressalta-se que foram alcancados de 5,0 a 17,0 pontos, fato que resultou em
uma maior confianga depositada nos especiaistas com relagdo a sua opinido a respeito da
hipermidia, dada a constatada experiéncia dos especialistas com atemética.

A primeira observacdo readlizada por um dos especidistas fez referéncia a

acessibilidade do AVA, ja que um dos especidistas questionou que duas das aulas presentes
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na hipermidia ndo abriam quando o especialista tentou fazé-lo utilizando como navegador de
internet 0 Mozlla Firefox, tendo este problema surgido também diante da utilizacdo do
Internet Explorer.

A equipe de manutencdo do SOLAR referiu antecipadamente esta dificuldade do
AVA e destacou a sua otimizagdo quando utilizado com o navegador Google Chrome. As
facilidades deste navegador ndo se ddo apenas com relacdo ao tempo de download da pagina,
mas sim da disponibilizacéo de todos os recursos presentes na hipermidia

No momento do convite ao especialista para a participacdo neste estudo, quando
foi encaminhado o video tutorial de instrucdo para o acesso a0 SOLAR, foi orientada a
necessidade de se utilizar o Google Chrome para 0 acesso ao AVA e foi explicado como
realizar o download deste navegador via internet. Entretanto, reconhece-se o inconveniente de
se necessitar de um determinado navegador para acesso ao AVA e ressalta-se que este pode
ser um fator limitador para a sua utilizagcdo quando aplicado com o publico-alvo parao qua a
hipermidiafoi desenvolvida.

Este mesmo especialista verificou a necessidade de revisdo em busca de erros de
codificacdo, erros de digitacéo e indisponibilidade de links. Verificaram-se estes aspectos e
constatou-se como causa a inadequacdo do navegador utilizado pelo especidista, ja que
guando utilizado o Google Chrome, estes problemas ndo estiveram presentes.

Inicialmente os especiaistas em enfermagem avaliaram a hipermidia quanto aos
seus objetivos, verificando se os objetivos educacionais foram atingidos pela hipermidia
produzida.

Quadro 5 — Avaliacdo dos especialistas em enfermagem a respeito dos objetivos da
hipermidia, Programa de Pés-Graduagdo em Enfermagem/M estrado/UFC, 2010.

Totalmente | Moderadamente | Moderadamente | Totalmente | N&o se
inadequado inadequado adequado adequado | aplica

Sao coerentes com a préticade 7

enfermagem.

O contetdo apresentado na 7

hipermidia facilita o processo

ensino-aprendizagem na temética.

Os objetivos propostos estdo 3 4

adequados para serem efetivados.

Quanto aos objetivos da hipermidia, os especidistas consideraram validados todos
0s itens questionados. Dois itens foram unanimidade de opini&o, sendo classificado por todos
como Totalmente adequado, tendo sido estes itens relacionados a coeréncia da hipermidia
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com a préatica de enfermagem e a facilidade que o contelido apresentado na hipermidia
Jproporcionou ao pProcesso ensi no-aprendizagem.

O terceiro item relacionado aos objetivos da hipermidia, que tratava a
adequabilidade dos objetivos para serem efetivados por meio da hipermidia, obteve opinides
divergentes quanto a sua adequabilidade, de forma que quatro especialistas o qualificaram
como Totalmente adequado e 0s outros trés especialistas o qualificaram como moderadamente
adequado, de forma que ainda assim atingiu a sua validade.

Mesmo tendo sido validados os referidos itens, os especiadistas levantaram
observagdes a respeito destes quesitos, especiamente sobre o terceiro item questionado.

Quanto aos objetivos da hipermidia, uma especialista alertou quanto a seguinte
frase presente no tépico de Apresentacéo: “... objetivando uma melhor assisténcia a salde do
bindmio mae e filho”. A especialista chamou a atencéo para o fato de que este € um objetivo
dificil de ser mensurado. Concordou-se com a especialista, visto que o que se pode garantir
com a hipermidia é o fato de que serdo disponibilizados os conteldos que facilitem o
aprendizado do usuério, de forma que este podera facilmente obter subsidios para fornecer
uma melhor assisténcia pré-natal. Desta forma, modificou-se o referido texto na hipermidia
produzida: “.... tendo por objetivo fornecer subsidios para que os futuros profissionais possam
oferecer uma melhor assisténcia a saude do binémio mae e filho”.

Outro especialista sugeriu que o0 objetivo do curso fosse revisto, pois o considerou
longo e um pouco confuso, sugerindo que o mesmo fosse dividido em frases curtas e
objetivas. Desta forma, o objetivo anteriormente estava redigido desta forma: “Ensinar alunos
de graduagdo em enfermagem a realizarem o exame fisico de uma mulher no periodo pré-
natal, visando reconhecer aspectos fisiolgicos e patol 6gicos que possam acometer a mulher
nesta fase da vida, objetivando uma melhor assisténcia a salide do bindmio mée e filho.” E foi
modificado para a seguinte conformacéo: “Ensinar alunos de graduacdo em enfermagem a
realizarem o0 exame fisico de uma mulher no periodo pré-natal. Reconhecer aspectos
fisioldgicos e patoldgicos que possam acometer a mulher nesta fase da vida. Proporcionar
subsidios para uma melhor assisténcia a satde do bindbmio mae e filho.”

Outro especialista considerou que, embora 0s quesitos estgjam dispostos
adequadamente, seria importante abordar a mulher como foco da consulta de enfermagem.
Entende-se que esta consideracdo esta dentro dos preceitos da atencdo humanizada a salde,
contudo, entende-se também que o exame fisico é apenas uma das etapas da consulta de
enfermagem, e esta ndo foi abordada em sua totalidade na hipermidia produzida. Destaca-se
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gue se a hipermidia abordasse toda a consulta de enfermagem esse aspecto de cuidado a salide
da mulher poderia ser mais bem trabalhada no produto construido.

Posteriormente, foi avaliada a forma como o contetdo foi disposto na hipermidia,
incluindo sua organizagéo, estrutura, estratégia de apresentacdo e suficiéncia do contetido
trabal hado.

Quadro 6 — Avaliacdo dos especialistas em enfermagem arespeito do contetido da hipermidia,
Programa de P6s-Graduacdo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.

Totamente | Moderadamente | Moderadamente | Totalmente | N&o se
inadequado inadequado adequado adequado | aplica
O conteddo atinge com precisdo a 7
abordagem ao tema.
As informagtes apresentadas 2 5
estdo corretas.
As simulagdes estdo compativeis 7
com aredlidade.
O glossério disposto esta 2 5
suficiente para o bom
entendimento do contetdo da
hipermidia.
E adequado para académicos de 7
enfermagem.
A linguagem utilizada esta 1 6
acessivel para 0s UsUarios.
Est4 em conformidade com a 7
prética de enfermagem na
atencdo pré-natal .
A hipermidia apresentaum 2 5
nimero de aulas e tépicos
suficientes, em divisdo adequada.

A respeito do contetido, os quesitos foram considerados validados, ja que em
todos os itens pelo menos trés especialistas 0 consideraram como Totalmente adequado,
contudo, algumas observagtes foram realizadas, conforme disposto a seguir.

Um especidista ressaltou que se faz necessario que sgjam necessarios pequenos
gustes em algumas aulas, sendo estas. colocar por extenso o significado da sigla PAS
(Pressdo Arterial Sistdlica), numerar as figuras existentes, poderia deixar as figuras
permanentemente disponiveis e ndo restrita ao passar do cursor, solicitou a incluséo de
algumas legendas para melhor esclarecer algumas figuras, solicitou a separagdo dos contetidos
relacionados ao aparelho respiratério e aparelho cardiocirculatério, e ainda sugeriu alguns
gjustes de redacdo para este trabalho. Estas sugestbes foram prontamente aceitas para um
melhor aproveitamento da hipermidia produzida.

Um especialista solicitou que, na aula referente aos Dados Antropométricos, fosse

inserida uma seta indicando que a balanca se encontra zerada e tarada.
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Na aula referente aos Sinais Vitais, um especialista destacou a frase: “A
verificacdo dos sinais vitais possibilita ao profissional a deteccdo de parametros importantes
para a salde da gestante, principamente com relacdo a medicdo da presséo arterial, cujo
aumento representa a principal causa da mortalidade materna”. Com relacéo a esta frase, o
especiadlista questionou: qualquer aumento de pressdo arterial possui esta repercussao?
Sabendo que apenas alteragdes pressoricas mais significativas e associadas a outros sinais e
sintomas é que podem representar um risco para a saude da mulher e do bebé, modificou-se o
texto desta forma: “A verificagdo dos sinais vitais possibilita ao profissional a deteccéo de
parémetros importantes para a salde da gestante, principalmente com relagdo a medicéo da
pressdo arterial, cujo aumento quando associado a outras complicagfes pode caracterizar uma
das formas clinicas da Sindrome Hipertensiva Gestacional, que representa a principal causada
mortalidade materna no Brasil € no mundo”.

Destaca-se que um dos especidlistas sugeriu que a aula referente a0 exame
obstétrico sgja dividida em exame abdominal e exame ginecol égico.

Finalizando a andlise do topico referente a0 conteldo da hipermidia, um
especialista destacou que na aula referente aos Membros Inferiores, houve momentos em que
se utilizou o termo “tromboflebite” ao invés de “trombose”, que € o conceito pertinente ao
ciclo gravidico-puerperal (Trombose Venosa Profunda).

Dando seguimento a validacdo da hipermidia pelos especialistas em enfermagem,

avaliou-se arelevancia dos itens apresentados na hipermidia

Quadro 7 — Avaliaco dos especidistas em enfermagem a respeito da relevancia dos itens
contidos na hipermidia, Programa de Pos-Graduagdo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.

Totamente | Moderadamente | Moderadamente | Totalmente | Nao se

inadequado inadequado adequado adequado | aplica
Ositensilustram aspectos 1 6
importantes para a pratica de
enfermagem no cuidado pré-
natal.
As atividades e féruns sdo 2 4 1

relevantes para que o discente
possa complementar seus
conhecimentos.

Os itens sdo relevantes paraque o 2 5
UsU&rio possa executar atividades
com melhor desempenho.

No que diz respeito a relevancia dos itens incluidos na hipermidia, os itens foram
validados pel os especialistas em enfermagem.
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Com relagdo a capacidade de os itens ilustrarem aspectos relacionados a
enfermagem no cuidado pré-natal, apenas um especialista o considerou como moderadamente
adequado, e os outros o qualificou como totalmente adequado.

Contudo, um deles julgou que n&o seria capaz de avaliar arelevancia dos foruns e
chats, pelo fato de a hipermidia néo ter sido implementada com o publico-alvo, ndo podendo,
portanto, avaliar se estes itens sdo relevantes e adequados ou ndo. Outros especidlistas
qualificaram 0 mesmo item como Moderadamente Adequado, tendo um deles relatado o fato
de ndo ter sido implementado com os estudantes, mas ndo fizeram nenhum tipo de sugestéo a
este respeito.

Destaca-se ainda que dois especidistas consideraram que o0s itens sdo
moderadamente adequados para que O usuario possa executar atividades com melhor
desempenho, ndo tendo realizado sugestdes de melhoria.

Um dos especidistas considerou ainda que algumas questdes presentes no
simulado tém como publico advo enfermeiros obstetras. Denota-se que esta ressalva é
pertinente, ja que muitas questdes foram retiradas de provas de concurso para especiaistas
desta area, entretanto, considera-se que todo o contelido que o aluno precisa conhecer para
responder corretamente as questfes esta contemplado na hipermidia, de forma que ndo sera
necessario retirar nenhuma questdo do simulado proposto.

Finalizando a validacdo realizada pelos enfermeiros, foram avaliados os aspectos

relativos ao ambiente onde a hipermidiafoi disposta, como demonstrado no quadro a seguir.

Quadro 8 — Avaliacdo dos especialistas em enfermagem a respeito do ambiente de
disponibilizagdo da hipermidia, Programa de Pos-Graduacdo em Enfermagem/M estrado/UFC,
2010.

Totamente | Moderadamente | Moderadamente | Totalmente | N&o se
inadequado inadequado adequado adequado | aplica

O AVA é adequado para 2 5

apresentacdo do contelido.

Os recursos séo adequados para o 3 4

aprendizado da temédtica

Os recursos proporcionam 2 5

situages de aprendizagem.

No que diz respeito a avaliacéo da hipermidia pelos especialistas de enfermagem
em relacdo ao ambiente virtual, encontrou-se que todos os itens foram validados, tendo
surgido também algumas sugestdes por parte dos especialistas.

Um dos especialistas recomendou gue tivessem sido utilizados mais recursos de

hipermidia, tais como tabela dindmica, texto retrétil, dentre outros recursos. Estes recursos
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ndo foram utilizados pelo fato de que os outros tipos de midia terem contemplado
satisfatoriamente a necessidade de otimizagcdo das informagBes necessarias, ndo deixando
falhas no que diz respeito a utilizagdo desta hipermidia como objeto de aprendizagem.

Vale ressdtar que a utilizagdo destas ferramentas torna a hipermidia cada vez
mais interativa, possibilitando uma melhor utilizacdo por parte dos usuério, consequentemente
abreviando o tempo necessario para as aulas tedricas, proporcionando um aumento da carga
horaria pratica, tendendo a consolidar ainda mais o aprendizado por parte dos alunos.

Um dos especidistas também ressatou a necessidade de que o contelido
trabalhado na presente hipermidia possua uma abordagem prética bem fundamentada.
Reconhece-se esta necessidade e, dado o fato de que a disciplina que inclui o contelido de
assisténcia pré-natal, independente da instituicéo a que pertence, necessita de uma abordagem
tedrico-pratica, tem-se uma certa tranguilidade de que quando este produto for utilizado com
seu publico-alvo, esta necessidade de abordagem pratica tem grandes chances de ser
contemplada, de forma a proporcionar um melhor aprendizado para os estudantes.

O mesmo especialista solicitou ainda que, na aula referente ao exame fisico de
cabeca e pescoco da gestante, fosse modificado o texto a respeito das epulides, ja que no
referido texto indica-se que a figura ilustrativa das epulides estava localizado abaixo do texto,
enquanto que naverdade, as figuras estdo |ocalizadas acima do texto.

Na aula relacionada aos sinais vitais, este mesmo especialista encontrou um erro
de concordancia nominal, causado por um erro de digitacdo durante a preparacdo da
hipermidia, e outro erro de digitacdo em que o verbo “ser” foi digitado como “se”. Desta
forma, os textos foram modificados de acordo com a solicitaco do especiaista.

Um dos especidistas ressaltou que falta o registro das fontes de algumas
ilustracOes de terceiros. Para contemplar esta sugestdo, retiraram-se duas figuras meramente
ilustrativa dos topicos de Apresentacdo e Introducdo, dada a possibilidade de contratempos
relacionados aos direitos autorais.

Com isto, findizou-se a avadiacdo da hipermidia pelos especidlistas de
enfermagem, resultando na sua validacédo pelos especidistas de enfermagem, com realizacéo
de alteragOes referentes a algumas sugestdes dos especialistas.
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Fase 2.2 — Validacéo por especialistas de informatica

Dentre os especialistas em informatica, obteve-se uma pontuacdo de 3,0 a 5,0

pontos de acordo com 0s quesitos previamente estabel ecidos.

Quadro 9 — Caracterizacdo dos especialistas em informética que validaram a hipermidia
Exame Fisico no Pré-natal, Programa de Pés-Graduacdo em Enfermagem/Mestrado/UFC,

2010.
Especidista
Experiéncia profissional em desenvolvimento de websites 3
Experiéncia profissional em desenvolvimento de AVA 3
Especializagdo na érea de desenvolvimento de web 2

Verificase, portanto, a capacidade constatada dos especidistas em julgar a
qualidade tecnol 6gica do material produzido.

Para dar inicio a validacdo da hipermidia pelos especialistas em informética, estes
especialistas avaliaram a funcionalidade da hipermidia, ou sga, se estas podem gerar

resultados satisfatorios no processo ensino-aprendizagem, como mostra 0 quadro a seguir.

Quadro 10 — Avadiacdo dos especialistas de informéatica a respeito da funcionalidade da
hipermidia, Programa de Pés-Graduagdo em Enfermagem/M estrado/UFC, 2010.

Totamente | Moderadamente | Moderadamente | Totalmente | Nao se
inadequado inadequado adequado adequado | aplica

A hipermidia apresenta-se como 1 2
ferramenta adequada para a
proposta a que se destina.

A hipermidia possibilita gerar 3
resultados positivos.

A respeito da funcionalidade da hipermidia produzida, um dos especidistas
recomendou que houvesse uma melhor padronizagdo e resolugdo das imagens utilizadas.
Contudo, essa padronizacdo néo é possivel, ja que algumas vezes foram utilizadas montagens,
outras vezes figuras isoladas, e ainda existe uma conformagéo com a utilizagdo de caixas de
texto que varia conforme a necessidade de explicagdes para cada imagem.

Ambos os quesitos investigados foram validados pelos especidistas, sendo estes
referentes a adequabilidade da hipermidia para a sua finalidade e a possibilidade de gerar
resultados positivos para com o seu publico alvo.
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Dando seguimento ao processo de validagdo da hipermidia, os especidistas de
informatica avaliaram a usabilidade do AVA, ou sga a facilidade ou a dificuldade que o

usuério teriaem utilizar o material produzido.

Quadro 11 - Avaliacdo dos especidlistas de informética a respeito da usabilidade da
hipermidia, Programa de Pés-Graduagdo em Enfermagem/M estrado/UFC, 2010.

Totalmente | Moderadamente | Moderadamente | Totalmente | N&o se
inadequado inadequado adequado adequado | aplica

A hipermidia é f&cil de usar. 1 2

E fécil de aprender os conceitos 1 2

utilizados e suas aplicaces.

Permite controle das atividades 3

nela apresentadas, sendo facil de

aplicar.

Permite que o usuério tenha 1 2

facilidade em aplicar os conceitos

trabal hados.

Fornece gjuda de formaclara. 2 1

Fornece gjuda de forma compl eta. 3

Fornece gjuda de forma répida, 3

ndo sendo cansativa.

Com relacdo a usabilidade da hipermidia, foram validados todos os itens
questionados, contudo, com relagcBes aos itens relativos a gjuda da hipermidia,nenhum
especialista os considerou como Totalmente adequado. Um dos especialistas ressaltou o fato
de que existem muitas formas de o aluno solicitar gjuda pelo AVA (mensagens, forum, chat),
necessitando que seja explicitado a forma mais répida de obter esta ajuda quando necessario.
Destaca-se a necessidade de validar estes aspectos junto aos usuarios da hipermidia para que
possa ser entdo validados em todos os aspectos.

Outro ponto gue um dos especialista indicou foi a forma de tornar a hipermidia
acessivel a outros navegadores de internet, que ndo seja somente pelo Google Chrome, de
forma que este item n&o apenas foi contemplado, como também representou importante aivio
guanto a acessibilidade dos usuérios quanto a hipermidia produzida.

Por Ultimo, os especialistas em informatica avaliaram a eficiéncia dos recursos
utilizados em cooperar para 0 bom desempenho da hipermidia como um todo, como
demonstrado no quadro a seguir.
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Quadro 12 - Avaliacdo dos especidistas de informdtica a respeito da usabilidade da
hipermidia, Programa de P6s-Graduacdo em Enfermagem/Mestrado/UFC, 2010.

Totamente | Moderadamente | Moderadamente | Totalmente | N&o se
inadequado inadequado adequado adequado | aplica
O tempo proposto é compativel 2 1
coma quantidade de contetdo
apresentado.
O numero de aulas esta coerente 2 1
com 0 tempo proposto.
A organizagéo dos tépicos 2 1
teméti cos é adequada para o bom
entendimento do contelido, bem
como afécil localizacdo do tema
desgjado.
Os recursos sdo utilizados de 1 2
forma adequada.
Os recursos sdo utilizados de 1 2
forma eficiente e compreensivel.

No que diz respeito a usabilidade avaliada por especidistas de informética,
denota-se que apenas o item referente & organizagdo dos topicos foi considerado ndo validado.

Com relacdo a usabilidade da hipermidia produzida, um dos especialistas referiu
que nas aula 1 e 10 o contetido ndo esta disponivel, ou sga, as paginas estdo em branco e
destacou a falta de uma revisdo final na hipermidia Esta observagdo coincidiu com as
observacOes realizadas por um especialista de enfermagem, e este problema deveu-se a
Inadequagdo do navegador de internet utilizado.

Com as mudangas sugeridas por um dos especidistas este problema foi
solucionado de forma a tornar a hipermidia completamente validada e pronta para ser entéo

implementada junto & populagdo paraaqual o mesmo foi criado.
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7 CONCLUSOES

Este trabalho tratou da construcdo e validacdo de uma hipermidia educacional
para apoio ao processo de ensino-aprendizagem junto a estudantes de enfermagem no que diz
respeito ao exame fisico no periodo pré-natal .

Quanto a construcdo deste produto, constata-se que o modelo utilizado foi
considerado satisfatorio, com vistas a contemplar reamente as etapas necessarias para a
construcdo de um material educacional como o que foi produzido neste trabalho. Destaca-se
que o processo de construcdo de uma hipermidia demanda tempo e esforco por parte do
pesquisador ou do professor, mas resulta na obtencdo de um material adequado para
atividades de ensino, devendo ser, portanto, produzido em maior quantidade e qualidade,
buscando satisfazer as necessidades de um aprendizado mais facilitado para estudantes de
enfermagem.

Desta forma, estimula-se que novos materiais sgjam produzidos neste sentido,
tornando as aulas cada vez mais interativas e possibilitando a chance de se visuaizar este
material no momento mais adequado para o estudante. Este, por sua vez, se encontra em um
espaco auténomo de aprendizagem, compartilhando com o professor a responsabilidade pelo
seu aprendizado, devendo ser orientado quanto a isto, ja que o estudante esta habituado ao
sistematradicional de ensino, onde o professor € o responsavel pelo aprendizado ou pelafata
dele por parte dos alunos. Destaca-se ainda que a geracéo atual de estudantes, em sua maioria,
vive rodeada de produtos de ata tecnologia e com isso, espera-se que os aunos tenham
facilidade em utilizar a hipermidia, tornando o seu aprendizado otimizado neste processo e
destacando 0 uso deste tipo de tecnologia no ensino. Para 0s casos em que 0s alunos néo
possuem condic¢des de usufruir desta tecnologia, devem haver politicas de inclusdo digital que
possibilite a estes alunos utilizarem tecnologias como esta que foi produzida no presente
estudo.

Com relagdo a validagdo deste material, encontraram-se pontos de gjustes que
foram considerados relevantes para a melhoria da hipermidia construida e foram corrigidos
para melhor utilizacdo e desempenho do produto, e outros pontos que foram satisfatoriamente
contemplados durante as etapas de construcdo da hipermidia e foram ressaltados pelos
especialistas que participaram do estudo. Realizadas as modificagdes solicitadas pelos juizes e
apresentadas as justificativas para a ndo realizagéo de outras mudancgas, encontra-se que esta
hipermidiafoi validada junto a especialistas.
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Vale ressdltar as dificuldades de se obter a participagdo dos especidistas, visto
gue, muitas vezes, os profissionais competentes para esta fun¢éo sdo pessoas demasiadamente
ocupadas e que, por conta disso ndo tem tempo disponivel para participar de uma validacéo
como foi proposta neste estudo. Destaca-se ainda que de um tota de 32 especialistas
convidados, apenas dez participaram do estudo, ou segja, em torno de um tergo dos convidados
concluiram a sua participacdo no estudo. Contudo, os estudos de validagdo estdo se tornando
cada vez mais comuns na area da enfermagem, ao que se espera que os especialistas venham
gradativamente aumentando o Seu interesse em participar destes estudos.

Ressalta-se ainda a adequabilidade da Teoria da Interagdo Social de Vygotsky
para embasar este estudo, j& que uma hipermidia promove a interagdo social do tipo néo
presencial, e esta caracteristica, de acordo com este autor, é fundamental para facilitar o
processo ensino-aprendizagem.

Finalmente, para que esta hipermidia estgja apta a ser largamente utilizado no
ensino de enfermagem no pré-natal, faz-se necessario que sgja realizado um estudo posterior
com vistas aavaliar a utilizagdo do mesmo junto a populacdo alvo, de forma a verificar a sua
real adequabilidade para alunos e professores de enfermagem. Acredita-se que depois de
realizada a validag&o com o publico-alvo, esta hipermidia estara pronta para ser utilizada nas
instituicbes de ensino na disciplina referente a saide da mulher, de forma a facilitar o
aprendizado dos alunos no que diz respeito ao cuidado no periodo pré-natal.

Como limitagdo principal deste estudo, apresenta-se o fato de que a hipermidia
construida trata apenas de um ponto pertencente a assisténcia pré-natal, o exame fisico, que
visa identificar a presenca de sinais fisiologicos e patoldgicos que podem ser identificados.
Entretanto, a hipermidia ndo tratou das possiveis condutas que o futuro profissional poderia
tomar frente aos sinais encontrados, necessitando de outro instrumento tecnolégico que
tratasse desta lacuna.

Recomenda-se que haja entre os profissionais docentes um interesse em promover
aEaD e a construcédo de materiais similares a hipermidia como forma de complementar, e ndo
substituir, o sistema tradicional de ensino, visando um maior aproveitamento do processo
ensino-aprendizagem por parte dos alunos que dela participam, visando uma possibilidade de

melhoria na assisténcia a salide.
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GLOSSARIO

Pagina nainternet que contém determinado contelido que sera
estudado pel os alunos via computador, sob orientacdo de um
professor, sem que os individuos envolvidos se encontrem
fisicamente.

Modelo de educacéo onde professores e alunos ndo precisam estar
presentes fisica e simultaneamente em um mesmo lugar, sendo o
estudo realizado por meio de tecnologias, como por exemplo
computadores.

Unido de diversos tipos de midias em um Unico suporte
computacional, com objetivo educacional Unico.

Texto em formato digital, que pode estar associado a outros tipos de
midia,que podem compor uma hipermidia.

Programa de computador com finalidade definida, que podem ser
desenvolvidos visando possibilitar o modelo de EaD paraformagéo
profissional.



106

APENDICE A

INSTRUMENTO DE AVALIACAO DE HIPERM iDIA EDUCATIVA EM EXAME FiSICO
PRE-NATAL

ESPECIALISTA EM CONTEUDO

AVALIADOR:

EXPERIENCIA COM A TEMATICA:

() Doutor em enfermagem.

() Mestre em enfermagem.

() Especidistaem obstetricia/ pré-natal.

() Experiéncia pratica com o ciclo gravidico-puerperal.

() Experiéncia docente com o ciclo gravidico-puerperal.

() Participagdo em grupos/projetos de pesquisa que envolvam o ciclo gravidico-puerperal.
(' ) Autoriaem duas publicacdes em periddicos com atematica ciclo gravidico-puerperal.
() Tese ou dissertacéo natemética ciclo gravidico-puerperal.

INSTRUCOES:
Analise cuidadosamente a hipermidia educativa de acordo com os critérios relacionados. Em seguida,
classifique-os de acordo com o valor que mais se adéqua na sua opinido de acordo com a valoragéo

abaixo.

VALORACAO:

Totalmente inadequado

M oderadamente inadequado

M oderadamente adequado

Totalmente adequado

Z| N w|N|[-

A | Néo se aplica

1. OBJETIVOS: Referem-se a propdsitos, metas ou fins que se desgja atingir por meio da
prética com a hipermidia educativa.

1.1S80 coerentes com a prética de enfermagem. 1/2|3[4|NA
1.2 O contetido apresentado na hipermidia facilita o processo ensino- 1/2(3|4|NA
aprendizagem na temética.

1.3 Os objetivos propostos esta adequado para serem efetivados. 12|34 NA

Sugestdes para aprimorar oitem:

2. CONTEUDO: Refere-se a forma de apresentar a hipermidia, incluindo sua organizac3o gera, sua
estrutura, estratégia de apresentacao e suficiéncia.

=
N

2.1 O contelido atinge com precisao a abordagem ao tema.

3|4 NA
34| NA

2.2 Asinformagdes apresentadas estéo corretas. 112
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2.3 As simulagBes estdo compativeis com arealidade. 1/2|3[4|NA
2.4 O glossario disposto esté suficiente para o bom entendimento do conteidoda | 1|2 | 3|4 | NA
hipermidia.

2.5 E adequado para académicos de enfermagem. 1/2|3[4|NA
2.6 A linguagem utilizada est4 acessivel para 0s usuérios. 1/2[3|4|NA
2.7 Estd em conformidade com a prética de enfermagem na atencdo pré-natal. 1/2[3|4|NA
2.8 A hipermidia apresenta um nimero de aulas e tépicos suficientes, emdivisdo | 1|2 | 3|4 | NA
adequada.

Sugestdes para aprimorar oitem:

3. RELEVANCIA: Referese as caracteristicas que avaliam o grau de significacdo dos itens
apresentados na hipermidia.

3.1 Osiitens ilustram aspectos importantes para a pratica de enfermagem no 1/2|3[4|NA
cuidado pré-natal.

3.2 As atividades e foruns sdo relevantes para que o discente possacomplementar | 1 | 2 | 3| 4 | NA
Seus conheci mentos.

3.3 Os itens sdo rel evantes para que 0 usuario possa executar atividades com 1/2|3[4|NA
melhor desempenho.

Sugestdes para aprimorar oitem:

4. AMBIENTE: Refere-se ao cenario utilizado para o aprendizado.

4.1 O AVA é adequado para apresentacdo do contetido. 11234 |NA
4.2 Os recursos sdo adeguados para o aprendizado da temética 12|34 |NA
4.3 Os recursos proporcionam situacdes de aprendizagem. 12 |3|4]|NA

Sugestdes para aprimorar oitem:
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APENDICE B

INSTRUMENTO DE AVALIACAO DE HIPERMIDIA EDUCATIVA EM EXAME
FISICO PRE-NATAL

ESPECIALISTA TECNICO

AVALIADOR:

EXPERIENCIA COM A TEMATICA:

( ) Mestrado relacionado a tecnologia

( ) Especializagdo rel acionada a tecnologia

( ) Experiénciade ensinoem AVA

( ) Trabalhos publicados na teméti ca tecnol ogia educacional

( ) Tese/dissertacdo/monografia natematica educacdo a distancia

INSTRUCOES:
Analise cuidadosamente a hipermidia educativa de acordo com os critérios relacionados. Em
seguida, classifique-os de acordo com o valor que mais se adéqua na sua opinido de acordo

com avaloracdo abaixo.

VALORACAO:

Totalmente inadequado

M oderadamente inadequado

M oderadamente adequado

Totamente adequado

ZIhw|N|-

A | Ndo se aplica

1. FUNCIONALIDADE: Refere-se as fungdes que sdo previstas pela hipermidia educativa e
que estdo dirigidas afacilitar o ensino de enfermagem em pré-natal.

1.1 A hipermidia apresenta-se como ferramenta adequada para a 11234 |NA
proposta a que se destina.
1.2 A hipermidia possibilita gerar resultados positivos. 12|34 |NA

Sugestdes para aprimorar o item:
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2. USABILIDADE: Refere-se ao esfor¢o necessario para usar a hipermidia, bem como o
julgamento individual desse uso por um conjunto explicito ou implicito de usuarios.

2.1 A hipermidia éfacil de usar.

1

2

3

4

NA

2.2 E f&cil de aprender os conceitos utilizados e suas aplicagdes.

2.3 Permite controle das atividades nela apresentadas, sendo facil de
aplicar.

2.4 Permite que o usuério tenha facilidade em aplicar os conceitos
trabal hados.

2.5 Fornece gjuda de forma clara.

2.6 Fornece gjuda de forma compl eta.

2.7 Fornece gjuda de forma répida, ndo sendo cansativa.

Sugestdes para aprimorar o item:

3. EFICIENCIA: Refere-se ao relacionamento entre o nivel de desempenho da hipermidia e

a quantidade de recursos usados sob condi¢oes estabelecidas.

3.1 O tempo proposto € compativel coma quantidade de contelido
apresentado.

1

2

3

4

NA

3.2 O numero de aulas esta coerente com o tempo proposto.

3.1 A organizagao dos topicos tematicos € adequada para o bom
entendimento do contetido, bem como afécil localizagdo do tema
desgjado.

3.3 Osrecursos sdo utilizados de forma adequada.

3.4 Os recursos sdo utilizados de forma eficiente e compreensivel.

Sugestdes para aprimorar o item:
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APENDICE C

CONVITE

Especialista em Enfermagem

Caro (a) (nome do especialista),

Sou aluna do mestrado em Enfermagem da Universidade Federal do Ceard e em
minhadissertacdo estou avaliando a utilizagdo de um hipermidia (material digita para
utilizacdo em Educacdo a Distancia) na tematica “Exame Fisico no Pré-natal”, sob orientacao
da Prof2 Ana Kelve de Castro Damasceno. A hipermidia foi construido no Ambiente Virtual
de Aprendizagem (AVA) da propriainstituicdo e nessa fase da pesguisa (avaliagéo técnica do
AV A) precisamos de pessoas com experiéncia para atuar como especialistas.

Ressalto que o formulario de avaliacdo é simples, contém 17 questdes que devem ser
preenchidas em forma de check-list. Convido-o (@) a participar da pesguisa como avaliador
(a) técnico (a) na érea de Enfermagem, preenchendo o formulario. Se aceitar participar como
avaliador (@), encaminharei maiores informagdes sobre 0 acesso a plataforma de ensino para
gue o (@) senhor (a) possa conhecer a hipermidia. Certa de contar com sua valorosa

contribuicdo, de antemao agradeco e subscrevo-me:

LydiaVieiraFreitas
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APENDICE D

CONVITE

Especialista em Infor matica

Caro (a) (nome do especialista),

Sou aluna do mestrado em Enfermagem (Universidade Federa do Ceard e em
minha dissertacdo estou avaliando a utilizacdo de um hipermidia (materia digital para
utilizacdo em Educac&o a Distancia) na tematica “Exame Fisico no Pre-natal”, sob orientacéo
da Prof2 AnaKelve de Castro Damasceno.

Jacriel a hipermidia e todas as aulas ja foram feitas, porém, nessa fase do processo
(avaliagdo do curso por profissionais) precisamos de pessoas com experiéncia para atuar
como especialistas. Posto isso, gostaria de convida-lo (a) para participar como especidista
avaliador (a) deste hipermidia.

Ressalto que o formulario de avaliacdo € simples, contém 14 questdes que devemn ser
preenchidas em forma de check-list. Se aceitar participar como avaliador (a), encaminharel
maiores informagdes sobre 0 acesso a plataforma de ensino que contém o Curso.

Certa de contar com sua valorosa contribuicdo, de anteméo agradeco e subscrevo-

me:

LydiaVieraFreitas
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APENDICE E

Acesso a plataforma de ensino

Caro (a) (nome do especialista),

De antemdo, agradeco pelo senhor (@) ter aceitado participar deste estudo. Tenho
certeza de que sua contribuicéo sera valiosa para a validacédo deste hipermidia.

O proximo passo para dar seguimento a este estudo é o seu cadastro na plataformade
ensino SOLAR, desenvolvida e mantida pelo Instituto UFC Virtual, da Universidade Federad
do Ceara. A hipermidia esta disponivel nesta plataforma, que pode ser acessada pelos
seguintes links: www.virtual.ufc.br/solar ou http://200.129.43.131/solar/, onde o (a) senhor (@)

deverarealizar seu cadastro parater um login e senha da plataforma de ensino. Depois de
acessar o sistema, o (a) senhor (a) devera pedir matricula para o curso Exame Fisico no Pré-
natal. Apés o seu pedido de matricula, eu estarei aceitando-o (a) na plataforma para que assim
vOCé tenha acesso a hipermidia.

Caso existam maiores dividas a respeito do acesso ao Solar, pego que assista ao video

tutorial disponive no link http://www.youtube.com/watch?v=dAKmkA85sds, preparado

especiamente para auxilia-1o (@) neste primeiro contato com o Ambiente Virtua de
Aprendizado.

Segue em anexo dois documentos:. o instrumento de avaliacdo da hipermidia, que
devera ser respondido pelo (a) senhor (a), e 0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
para que a sua participacao neste estudo esteja em consonancia com a Resolugdo 196/96 do
Conselho Nacional de Salde. Peco que ambos sgfam encaminhados a mim em breve, podendo
ser viae-mail ou pessoalmente, e que, se possivel, o Ultimo conte com a sua assinatura.

Certade contar com a sua guda, agradeco e subscrevo-me,

LydiaVieraFreitas


www.virtual.ufc.br/solar
http://200.129.43.131/solar/
http://www.youtube.com/watch
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APENDICE F
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Caro (@) especialista,

Sou a Enfa. Lydia Vieira Freitas, discente do curso de Mestrado em Enfermagem
da Universidade Federa do Ceard— UFC, cujo projeto de dissertacdo consiste em construir e
validar um hipermidia em forma de website que visa servir de apoio ao ensino de enfermagem
no que diz respeito ao exame fisico no pré-natal.

Venho por meio desta, convida-lo (a) a participar do processo de validacdo da
referida hipermidia, dado 0 seu vasto conhecimento na érea, seja no que diz respeito a
enfermagem em pré-natal ou aos aspectos relacionados a informatica. Caso aceite, o ()
senhor (a) recebera uma senha de acesso a hipermidia e um instrumento que lhe servira de
base para avaliar a hipermidia, que posteriormente devera ser encaminhado a pesquisadora,
viainternet ou pessoalmente, segundo Ihe convier.

Dou-lhe a garantia de que as informagdes que estou obtendo, serdo usadas apenas
para a redlizacdo do meu estudo, sem que isto lhe traga nenhum prejuizo, e finalmente, lhe
informo que, quando apresentar 0 meu trabalho, ndo usarei 0 seu nome e nem darel nenhuma
informacdo que possaidentifica-lo. O estudo ndo trar& nenhuma despesa para 0 senhor e todos
0S recursos utilizados ser&o gratuitos.

O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Ceara (COMEPE)
podera ser consultado sobre o projeto pelo telefone (85) 3366 8338. Caso precise entrar em
contato comigo, informo-lhe meu nome e endereco:

LydiaVieira Freitas

Departamento de Enfermagem da Universidade Federal do Ceara
Rua Alexandre Baralna, 1115. Fone: 3366-8448

lydia v_freitas@yahoo.com.br

CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIMENTO
Eu, RG ne ,
declaro que tomei conhecimento do estudo citado acima, compreendi seus objetivos e
concordo em participar da pesquisa.

Fortaleza, de de 2010

Assinatura da participante Assinatura do pesqguisador

Assinatura de quem coletou os dados


mailto:lydia_v_freitas@yahoo.com.br
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APENDICE G
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Cara senhora,

Meu nome é Lydia Vieira Freitas, sou enfermeira e aluna do curso de Mestrado em
Enfermagem da Universidade Federal do Ceara — UFC. Meu projeto de dissertagdo consiste
em construir e validar um hipermidia em forma de website que visa servir de apoio ao ensino
de enfermagem no que diz respeito ao exame fisico no pré-natal.

Para a construcdo deste website, necessitarel de fotos e videos que auxiliem os
alunos no aprendizado sobre exame fisico no pré-natal. Convido a senhora a participar deste
estudo, autorizando que eu produza essas fotos e videos da senhora durante a sua consulta
pré-natal nestainstituicao.

Dou-lhe a garantia de que as informacdes que estou obtendo, seréo usadas apenas
para a redlizacdo do meu estudo, sem que isto lhe traga nenhum prejuizo, e finalmente, lhe
informo que, quando apresentar 0 meu trabalho, ndo usarei 0 seu nome e nem darel nenhuma
informacdo que possa identifica-lo, nem permitirel que o seu rosto seja divulgado no materia
produzido. O estudo ndo trard nenhuma despesa para a senhora e todos 0s recursos utilizados
serdo gratuitos.

O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Ceara (COMEPE)
podera ser consultado sobre o projeto pelo telefone (85) 3366 8338. Caso precise entrar em
contato comigo, informo-lhe meu nome e endereco:

LydiaVieiraFreitas

Departamento de Enfermagem da Universidade Federal do Ceara
Rua Alexandre Baralna, 1115. Fone: 3366-8448

lydia v_freitas@yahoo.com.br

CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIMENTO
Eu, RG ne ,
declaro que tome conhecimento do estudo citado acima, compreendi seus objetivos e
concordo em participar da pesquisa.

Fortaleza, de de 2010
Assinatura da participante Assinatura do pesquisador
Assinatura da testemunha Assinatura da testemunha

Assinatura de quem coletou os dados


mailto:lydia_v_freitas@yahoo.com.br

ANEXO A

Universidade Fadeisl do Ceara
Comité de Elica em Fesquisa

Of. N® 186/10 Fortaleza, 08 de agosto de 2010
Protocolo COMEPE n® 145/ 10

Pesquisador responséavel: Lydia Vieira Freitas

Titulo do Projeto: “Construgdo e validagdo de hipermidia educacional
em exame fisico no pré-natal”

Levamos ac conhecimento de V.82 que o Comitd de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal do Ceard — COMEPE, dentro das
normas que regulamentam a pesquisa em seres humanos, do Conselho
Nacional de Salde — Ministério da Safide, Resolucio n® 196 de 10 de
outubro de 1996 e complementares, aprovou o protocole e o TCLE do
projeto supracitado na reunifo do dia 05 de agosto de 2010.

Outrossim, informamos, que o pesquisador deverd se comprometer a
enviar o relatdrio final do referido projeto.

Atenciosamenie,
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