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RESUMO

Objetivo: Produzir e validar uma tecnologia educacional em satide em formato de video, para o incentivo ao aleitamento materno
junto as familias.

Métodos: Fstudo metodoldgico, realizado em ambiente virtual, de fevereiro a agosto de 2021, em sete etapas. Utilizou-se o Indice
de Validade de Conteddo, tendo como desejaveis valores iguais ou maiores a 0,70.

Resultados: 0 video, com duracdo de 7 minutos e 38 sequndos, foi validado por 20 juizes especialistas e 20 gestantes, puérperas
e familiares, mediante Indice de Validade de Contetido Global de 0,97 e 1,00, respectivamente. Todos os itens avaliados quanto a
funcionalidade, usabilidade, eficiéncia, técnica audiovisual, ambiente, procedimento, objetivos, organizagdo, estilo do video, aparéncia
e motivacdo alcangaram indices iguais ou maiores a 0,95.

Conclusdes: 0 video produzido é uma tecnologia educacional validada, que pode ser utilizada para incentivar o aleitamento matemno
junto as familias, pois elucida, de maneira inovadora e criativa, distintas questdes relacionadas a amamentacdo.

Palavras-chave: Salde da crianca. Aleitamento materno. Filme e video educativo.

ABSTRACT

Objective: To produce and validate an educational technology in health in video format to encourage breastfeeding in families.
Methods: Methodological study, caried out in a virtual environment, from February to August 2021, in seven stages. The Content
Validity Index was used, with desirable values equal to or greater than 0.70.

Results: The video lasting 7 minutes and 38 seconds was validated by 20 expert judges and 20 pregnant women, postpartum
women, and family members, using a Global Content Validity Index of 0.97 and 1.00, respectively. Al items evaluated regarding
functionality, usability, efficiency, audiovisual technique, environment, procedure, objectives, organization, video style, appearance
and motivation reached indexes equal to or greater than 0.95.

Conclusions: The video produced is a validated educational technology that can be used to encourage breastfeeding with families,
as it elucidates, in an innovative and creative way, different issues related to breastfeeding.

Keywords: Child health. Breast feeding. Instructional film and video.

RESUMEN

Objetivo: Producir y validar una tecnologia educativa en salud en formato de video para incentivar la lactancia materna en las
familias.

Métodos: Estudio metodoldgico, realizado virtualmente, de febrero a agosto de 2021, en siete etapas. Se utilizo el Indice de Validez
de Contenido, teniendo como deseables valores iguales o superiores a 0,70.

Resultados: El video de 7 minutos y 38 sequndos fue validado por 20 jueces expertos y 20 mujeres embarazadas, puérperas y
familiares con Indice de Validez de Contenido Global de 0,97y 1,00, respectivamente. Todos items obtenidos en cuanto a funcionalidad,
usabilidad, eficiencia, técnica audiovisual, entorno, procedimiento, objetivos, organizacion, estilo de video, apariencia y motivacion
alcanzaron niveles iguales o superiores a 0,95.

Conclusiones: I video producido es una tecnologia educativa validada que puede ser utilizada para fomentar la lactancia materna
en las familias, ya que dilucida, de manera innovadora y creativa, diferentes temas relacionados con la lactancia materna.

Palabras clave: Salud del nifio. Lactancia materna. Pelicula y videos educativos.
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l INTRODUGCAO

O aleitamento materno (AM) é uma pratica amplamente
difundida e recomendada em todo o mundo, visto que é a
estratégia de vinculo, afeto, protecao e nutricdo mais sensivel,
econdmica e eficaz para a reducdo da morbimortalidade
infantil. Para a saide da mulher, contribui com a involugao
uterina, diminuicao dos indices de cancer de mama e ovario,
e protecdo contra anemias'”

Embora as taxas de aleitamento materno exclusivo (AME)
estejam aumentando nos Ultimos anos, ainda se encontram
abaixo das recomendacdes. A Organizacao Mundial da Sau-
de (OMS) classifica a prevaléncia do AME até os seis meses
como muito bom na faixa de 90 a 100%; bom, de 50 a 89%;
razodvel, de 12 a 49%; e ruim, de zero a 11%®. A meta da
OMS é aumentar as taxas globais de amamentagdo exclusiva
para 50% até o ano de 2025, o que nao foi alcancado em
muitos paises, inclusive no Brasil.

Nos paises de baixa e média renda, apenas 37% das
criancas menores de seis meses sdo amamentadas exclu-
sivamente®. Na realidade brasileira, resultados do Estudo
Nacional de Alimentagdo e Nutricao Infantil (ENANI), realizado
entre 2019 e 2020, com 14.584 criangas menores de cinco
anos, apontaram que, dentre as que possuiam menos de
seis meses de vida, apenas 45,7% estavam em AME; dentre
as com menos de quatro meses de vida, essa taxa ficou em
60%; e somente 53,1% seguiram sendo amamentadas até
o primeiro ano®.

Diversos fatores contribuem para as baixas taxas de
amamentagao, como baixo status socioecondmico, educagao
limitada, dor ao amamentar, falta de apoio, constrangimen-
to e pressdo para recorrer ao uso de formula®. Contudo, a
amamentacao é importante para todas as criangas e mu-
Iheres, independente de onde elas vivem, sejam elas ricas
ou pobres®. Com isso, medidas assertivas de incentivo ao
AM imediato e continuo precisam ser adotadas, auxiliando
no aumento das taxas de prevaléncia do AME.

O incentivo ao AM deve ser continuo, desde o pré-na-
tal até o puerpério, e incrementado, principalmente, nos
primeiros dias apds o nascimento dos bebés?”, periodo
de significativo aprendizado e adaptagao para mae, filho
e familia®. Assim, dada a importancia da familia nas acées
da enfermagem, sdo necessarias pesquisas que visem ao
desenvolvimento de estratégias capazes de envolver os
familiares no contexto ao qual pertencem®.

As tecnologias educacionais em satde vém sendo cada
vez mais utilizadas, e a sua introducao nas acoes de enfer-
magem é totalmente recomendavel, a fim de proporcionar
ao individuo e a familia facilidade de acesso, preferencial-
mente a qualquer momento em que sentir necessidade ou
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ter duvidas. Portanto, a criacdo de videos educacionais é
uma estratégia vidvel e acessivel para o compartilhamento
de informacgdes em salde de maneira simples e eficaz,
especialmente quando o conteldo esta alinhado as reais
necessidades do publico-alvo®?, inclusive nos aspectos
relacionados a amamentacao.

Apesar desse tipo de tecnologia contribuir para a atuagao
do enfermeiro em suas praticas educativas, na literatura, ha
pouca producdo nessa vertente'”. Em ampla revisao da lite-
ratura em seis recursos informacionais, realizada pelas autoras
do atual estudo, nenhum artigo brasileiro foi localizado sobre
aproducao e validagao de video educativo desenvolvido por
profissionais de saude, incluindo enfermeiros, a ser utilizado
por gestantes, puérperas e familiares, visando o incentivo ao
AM, o que se apresenta como uma lacuna do conhecimento
e justifica a realizacdo desta pesquisa.

Cumpre ressaltar que videos educativos sao considerados
instrumentos de ensino-aprendizagem que aproximam o
ambiente educacional do cotidiano e da linguagem das
pessoas!'?. Assim, considerando a relevancia da criacdo de
um video educativo acessivel e atualizado sobre o tema, di-
recionado ndo apenas as maes, mas, também, aos familiares,
buscou-se encontrar respostas para as seguintes questdes
norteadoras: que conteldos podem ser contemplados na
elaboracdo de um video educativo sobre o AM visando ao
incentivo dessa pratica junto as familias? O video educativo
é vélido como tecnologia educacional em saude para as
familias no que tange ao incentivo ao AM?

Portanto, o presente estudo teve como objetivo produzir
e validar uma tecnologia educacional em satide em formato
de video, para o incentivo ao AM junto as familias.

B METODO

Estudo metodoldgico, de abordagem quantitativa, rea-
lizado em ambiente virtual, de fevereiro a agosto de 2021,
que engloba o processo de elaboracéo e validacdo de uma
tecnologia educacional em saude, em sete etapas, as quais
foram adaptadas a partir de um estudo sobre desenvolvi-
mento e validacdo de video educativo?.

As etapas do percurso metodoldgico foram: busca dos
temas; estudo tedrico; producdo do video educativo com
desenho animado; validagcao do video educativo por juizes
especialistas; adequacéo do video educativo apds avaliacdo
dos juizes especialistas; validacdo do video educativo pelo
publico-alvo; adequacéo do video educativo apds avaliagéo
pelo publico-alvo.

Na 12 etapa, realizou-se um levantamento de videos
educativos voltados para o AM no site de compartilhamento
de videos gratuitos, YouTube, em fevereiro de 2021, com o
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intuito de avaliar videos que buscassem realizar orientagcdes
direcionadas as familias sobre o assunto e, assim, extrair
possiveis temas para a composicdo da nova tecnologia
educacional em saude. Utilizou-se “aleitamento materno”
como palavra-chave. Foram incluidos videos educativos
que abordassem o incentivo ao AM, em lingua portuguesa,
produzidos no Brasil, e de curta duracao (até 10 minutos).

Na 22 etapa, evidéncias cientificas e recomendacdes
oficiais sobre o AM foram selecionadas para embasar a cons-
trucdo do video educativo. Assim, inclufram-se publica¢ées
do Ministério da Saude (MS), além de artigos selecionados a
partir da busca em seis recursos informacionais: Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS);
Web of Science; US National Library of Medicine National Institute
of Health (PubMed); Scientific Eletronic Library Online (SCIELO);
e Scopus. Os descritores usados foram ‘gestantes’,"mulheres’
“tecnologia educacional” e “aleitamento materno”em por-
tugués, inglés e espanhol. Selecionaram-se materiais com
relacdo a teméatica produzidos no periodo de 2015 a 2020.

Em seguida, realizou-se um estudo tedrico a partir dos
videos selecionados, na 12 etapa, e dos materiais disponiveis,
na 22 etapa, a fim de selecionar informagdes pertinentes
e atualizadas, para compor o conteldo tedrico do video.

Na 32 etapa, um roteiro sobre incentivo ao AM junto
as familias foi desenvolvido pelos membros da equipe de
pesquisa para guiar a producao da tecnologia educacional
em saude, contendo a descricdo de cada cena, fala dos
personagens, texto para exibi¢cao e imagens norteadoras.
Ap0s a finalizacdo, depois de trés rodadas entre as autoras,
contratou-se um profissional ilustrador e designer grafico
para realizar a criacdo e a animacao do video. Ressalta-se
que foi produzido um animatic para uma breve nogédo das
cenas e, apds aprovacao das pesquisadoras, o profissional
finalizou a primeira versao do video.

Na 42 etapa, o video educativo foi validado por juizes
especialistas, com profissionais da area da saide com ex-
periéncia anterior em préticas educativas relacionadas a
amamentacao. Foram excluidos profissionais que exercem
somente atividades administrativas. Os referenciais tedricos
dos procedimentos de validagao sugerem um nimero de seis
a vinte juizes participantes nesta etapa‘’?. Assim, a amostra
de juizes especialistas foi composta por 20 participantes,
conforme aponta a literatura.

A selecéo dos juizes ocorreu por amostragem “bola de
neve” Todos os juizes precisaram atender aos parametros
do modelo de Fehring, precisando alcangar uma pontua-
¢ao minima de 5 pontos, seguindo a légica de pontuacao:
titulo de doutor = 04 pontos; titulo de mestre = 03 pontos;
publicacdo em periédico indexado sobre a temética de

"

interesse do estudo = 02 pontos; especializagcdo na tematica
de interesse do estudo = 02 pontos; prética clinica de, no
minimo, 5 anos na area de interesse do estudo = 02 pontos;
participacdo em evento cientifico nos Ultimos 2 anos sobre
a tematica de interesse do estudo = 1 ponto‘'?.

Oformulario de validacao foi adaptado para a temética a
partir de um instrumento anteriormente validado para video
educativo!’?, fazendo relacdo ao AM, sendo composto por
sete categorias: caracterizagao dos juizes; funcionalidade;
usabilidade; eficiéncia; técnica audiovisual; ambiente; e
procedimento, sendo convertido para o formato online no
Google Forms. Nessa etapa, o convite para participacdo da
pesquisa foi enviado aos juizes por meio de mensagens,
através do WhatsApp e/ou correio eletronico, com o link
direcionando para o instrumento de coleta de dados, sendo
disponibilizado também o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) e a primeira versao do video. Determi-
nou-se um prazo de dez dias para a devolugcao do material.
Sequencialmente, a 52 etapa se refere ao ajustamento do
video educativo a partir da avaliacdo e das consideracoes
dos juizes no instrumento avaliativo.

Na 62 etapa, o video educativo foi validado pelo publico-
-alvo, também considerando 20 pessoas, conforme recomen-
dam estudos dessa natureza'?. Foram incluidas gestantes,
puérperas e familiares de recém-nascidos e lactentes vivos,
acima de 18 anos, e que tinham acesso a internet. Foram
excluidas gestantes, puérperas, ou familiares de recém-nas-
cidos e lactentes vivos, que sejam analfabetos funcionais e/
ou digitais, 0 que impossibilitaria responder ao formulario.

Utilizou-se um instrumento ja aplicado na validacao de
video educativo com familias, adaptado para o presente
tema®, relacionando as perguntas ao AM, sendo composto
por cinco categorias: objetivos, organizagao, estilo do video,
aparéncia e motivacdo, também convertido para o formato
online no Google Forms. Nessa etapa, o publico-alvo foi cap-
tado através das redes sociais dos proprios pesquisadores
(Facebook, Instagram e/ou WhatsApp). O convite foi enviado
por meio de mensagens nas referidas midias sociais com
o link da pesquisa, contendo o instrumento de coleta de
dados, assim como o TCLE e a segunda versao do video.
Foi determinado um prazo de dez dias para a devolugao
do material. A 72 etapa correspondeu a adequacao final do
video educativo, conforme a avaliagéo e possiveis sugestoes
do publico-alvo.

Apds cada etapa de validacéo, realizou-se uma anélise
quantitativa, mediante uso do programa Microsoft Excel
2010°, das respostas através do Indice de Validade de Con-
teddo (IVC) segundo as diferentes valoracées: inadequado
(1); parcialmente inadequado (2); parcialmente adequado
(3); e totalmente adequado (4). Calculou-se o IVC a partir
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do somatdrio das respostas trés e quatro, dividido pelo
nudmero total de respostas. Considerou-se como parametro
de validade o indice maior ou igual a 0,70 (70%). Itens que
néo alcancassem essa meta seriam ajustados®.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesqui-
sa (CEP) da Universidade Federal Fluminense, sob Parecer
4.622.089 e Certificado de Apresentacdo para Apreciacao
Etica (CAAF) 43457721.0.0000.5243. Os participantes foram
assegurados acerca do sigilo,anonimato e confidencialidade
dos dados, sendo enfatizado que todos os dados coletados
seriam tratados de forma anénima e confidencial, sem a ex-
posicao de nenhum participante. O aceite do TCLE foi online,
disponibilizado via Google Forms, com a disponibilizacéo do
download do mesmo. A presente pesquisa N&o gerou riscos
fisicos aos participantes, mas poderia ocasionar um possivel
constrangimento ao ter que avaliar um material educativo.
Assim, os participantes foram esclarecidos que poderiam
se recusar a responder ou desistir a qualguer momento,
retirando seu consentimento, o que nao foi solicitado.
Utilizou-se cédigo alfanumérico (J — juiz; P — publico-alvo)
mediante ordem de participacdo. A presente pesquisa ndo
foi financiada por nenhuma organizagao, sendo os custos
integrais de responsabilidade das pesquisadoras.

Bl RESULTADOS

Na 12 etapa, resultaram-se da busca no YouTube 228
videos, porém apenas seis atenderam a todos os critérios
de inclusdo. O primeiro video possui duracao de 2’6", sendo
uma campanha realizada para incentivar a doacao de leite
materno para os bancos de leite humano (BLH), tendo enfo-
que nos beneficios da amamentacdo somente para o bebé.
O segundo, com duragao de 1'32’, retrata que o AM néo faz
distingdo entre etnias, géneros, ou status socioecondmicos,
enfatizando ser um processo natural, porém desafiante,
e aconselhando as maes a procurar apoio de enfermeiro
especialista e pessoas significantes.

O terceiro possui duracao de 3'30" trazendo informacoes,
como o fortalecimento do vinculo entre mae/bebé através
da amamentacao, beneficios e as recomendacdes da OMS,
contudo ndo exibe a importancia de incluir a familia nesse
processo. O quarto tem duragcdo de 2'11" abordando as van-
tagens daamamentacdo para a mae, o bebé e afamilia,como
o aumento dos lacos afetivos. O quinto video, com duracdo
de 847’ informa que o aleitamento traz beneficios para o
pai,a mae e afamilia, como aumento dos lagos afetivos, que
0 Utero volta mais rapido ao tamanho pré-gravidico, e é mé-
todo natural de planejamento familiar, além de demonstrar
a melhor forma de amamentar. O sexto, com 2'56" enfatiza a
recomendacdo do MS em amamentar exclusivamente até o
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sexto més de vida, com a manutencéo até os dois anos, ndo
apresentando os beneficios do aleitamento para a familia.

Na 22 etapa, mediante a revisdo integrativa de litera-
tura, seis artigos foram selecionados, ajudando a embasar
o conteuldo tedrico da tecnologia educacional em saude.
Em um dos estudos, na abordagem educacional utilizada,
foram retratados o posicionamento adequado do bebé e
as formas de melhorar o conforto durante aamamentacao,
como reconhecer 0s sinais da lactacdo de qualidade e da
succdo adequada do complexo mamilo-areolar™. Em outro
artigo, visualizou-se que os juizes especialistas solicitaram
evidenciar a aréola superior da mae ao demonstrar a pega
correta, contribuindo, assim, para o sucesso da amamen-
tacao"™. Outro estudo expde mitos e verdades sobre a
amamentacao, apresentando também os sinais de que a
amamentacgao estd sendo satisfatéria para o bebé como:
crianca fica calma, quase ndo chora; ganha peso; solta o
peito espontaneamente apds a mamada‘’®,

Pesquisa que realizou o desenvolvimento de um aplica-
tivo expds os beneficios do AM para estimular as mulheres
a amamentar, mediante a utilizagdo de imagens de outras
mulheres amamentando para lembrar que essa pratica
ocorre em todo 0 mundo!'”. Em outra investigacdo sobre a
criacdo de um aplicativo direcionado aos pais, verificaram-se
algumas sugestdes aplicadas por profissionais de saude,
como a tecnologia ter informacoes curtas e objetivas'®. O
artigo que criou uma parédia em videoclipe para promover a
amamentagao para adultos jovens desafia os ouvintes a ver a
amamentagcao como algo normal, a ser realizado em qualquer
lugar ou momento, considerando a livre demanda do bebé®.

Além das pesquisas, também foi selecionado o Caderno
23 de Atencéo Bésica do MS sobre AM e alimentacdo com-
plementar para incorporar a nova tecnologia, contendo reco-
mendagdes fundamentadas e oficiais. Utilizou-se também um
guiade incentivo, apoio e protecao ao AM que, dentre outros
aspectos, enfatiza que o leite materno é ideal e suficiente
para alimentar o bebé durante o periodo recomendado!'*??,

A partir da andlise critica dos videos (12 etapa) e das
bases conceituais (22 etapa) localizados e da necessidade
de abordar assuntos primordiais, fez-se um levantamento
dos principais temas para compor o contetdo tedrico a
serem apresentados no video educativo, a saber: beneficios
daamamentacédo para mae, bebé e familia; melhor posicao
paraamamentar; dicas para pega correta; e recomendacdes
sobre amamentacdo exclusiva nos seis primeiros meses de
vida e de forma complementada até os dois anos ou mais.
Sequencialmente, foi possivel construir um roteiro para guiar
a elaboracdo da tecnologia educacional em saude, com
base cientifica e informacées fidedignas que incentivem o
AM junto ao publico-alvo.
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Na 32 etapa, para a producao do video com desenho
animado, criou-se um roteiro contendo descricdo das cenas,
fala dos personagens baseada na literatura, texto escrito, que
aparece em determinadas exibi¢des, e imagens, para nortear
o profissional contratado. As cenas do video ocorrem em um
dia de pré-natal no consultério de enfermagem, mediante
didlogo entre a enfermeira e os pais, abordando a importancia
do AM junto as familias, e um dia no pds-parto na residéncia
dos pais, com a presenca da familia. Ainda nessa fase, com
base no roteiro, foi produzido um animatic, possibilitando,
assim, uma prévia visualizacédo dos personagens e da sequén-
cia das cenas para analise da equipe de pesquisa (Figura 1).

Apds aprovacao do animatic, a primeira versao do video
foi produzida com imagens coloridas para chamar atencéo
do telespectador, narracdo com distintas vozes e desenhos
simbolizando as falas. Para tal, os desenhos foram elaborados
no programa fllustrator, as animagoes, no After Effects, e a
montagem das cenas e dudio, no Premiere, todos softwares do
Adobe. A dublagem dos personagens foi realizada por uma
das pesquisadoras e seus familiares, utilizando um aplicativo
de gravador de voz. Ao longo do video, séo apresentados
os beneficios da amamentacdo para mae, bebé e familia, a
posicdo e a pega correta, aimportancia de ndo oferecer bicos
artificiais para a crianca e nenhum outro alimento antes dos
seis meses de vida, além de dicas de como identificar que
0 bebé estd bem alimentado e a importancia da mae em
manter uma alimentacdo saudavel.

Na 42 etapa, participaram 20 juizes especialistas na tema-
tica, sendo que 90% (n=18) eram do sexo feminino e 10%
(n=2) eram do sexo masculino, com idades entre 23 e 67
anos,com uma média de 41,8 anos. Identificou-se que, destes,
75% (n=15) eram enfermeiros, 10% (n=2) eram nutricionistas,
10% (n=2) eram de outras areas da saude (bidlogo/cirurgia-
-dentista) e 5% (n=1) eram médicos. Quanto a formacao
profissional, 20% (n=4) eram especialistas na drea neonatal

e/ou pediatrica, 20% (n=4) eram mestres e 60% (n=12) eram
doutores. Com relacdo a experiéncia profissional, 85% (n=17)
tinham mais de cinco anos de atuacéo, 55% (n=11) possuiam
publicacao de artigo sobre AM e 75% (n=15) participaram de
evento cientifico nos Ultimos dois anos sobre AM.

No Quadro 1, estd descrita cada categoria de andlise e a
quantidade de juizes que julgaram cada item como “Inade-
quado e Parcialmente Inadequado’,"Parcialmente Adequado
e Totalmente Adequado”e, ainda, o total do IVC por item e
o global. Entre os itens avaliados, ocorreu uma variacéo de
concordancia entre 0,95 (95%) e 1,0 (100%).

Ressalta-se que a avaliacdo do video educativo foi satis-
fatoria, visto que o IVC médio global atingiu 0,97 (97%), e
todos os itens avaliativos atingiram um IVC igual ou maior
do que 0,95 (95%). Sendo assim, o video foi considerado
validado pelos juizes especialistas.

Na 52 etapa, buscou-se ajustar o video educativo, con-
forme as sugestées dos juizes. Apesar da avaliacao satisfa-
téria, diversas contribuicdes foram sugeridas pelos juizes
especialistas visando tornar o material ainda mais completo
e eficiente para ser disponibilizado ao publico-alvo. No Qua-
dro 2, constam as sugestdes e se as mesmas foram atendidas
ou nao, conforme possivel.

Algumas das contribui¢cdes nao puderam ser acatadas,
por razdes como: mais informacées aumentariam dema-
siadamente o tempo do video e/ou mudaria a proposta do
tema principal; algumas ja estavam expostas; inviabilidade
técnica e financeira, como incluirimagens que ilustra a pega
inadequada, mama esbranquicada ou achatadas, mamilos
com estrias vermelhas, esticada ou deformada durante a
mamada; e o conteldo atendeu ao que é postulado pelo MS,
pois foi sugerido avaliar o termo “estrias vermelhas”. Todavia,
0s aspectos que eram possiveis de serem alterados foram
solicitados ao profissional ilustrador e designer grafico, para
realizacao dos ajustes.

Figura 1 - Cenas do animatic para prévia visualizacdo do video. Rio das Ostras, Brasil, 2021

Fonte: As autoras, 2021.
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Parcialmente
Inadequado e Adequado e \'/o

Parcialmente

Inadequado Totalmente

Adequado

Quanto a funcionalidade
O video apresenta-se como uma ferramenta adequada para o objetivo a ’ 19 095
qual se destina '
O video possibilita gerar resultados positivos quanto ao processo de ] 19 095
ensino-aprendizagem do ato de amamentar '
Quanto a usabilidade

O video é facil de usar 0 20 1,00
No v { facil . L i

o wdeg é ~aC| aprender os conceitos tedricos utilizados e 0 20 1,00
suas aplicagoes
O video permite que os clientes/usuarios apliqguem com facilidade os

. . - . 1 19 0,95
conceitos abordados no video no cotidiano do aleitamento materno
Quanto a eficiéncia
A duracéo (tempo do video) é adequada para que o usuario aprenda ] 19 095
o contetido '
O tempo de cena esta coerente com o tempo proposto para o video 1 19 0,95
Quanto a técnica-audiovisual
A qualidade da imagem do video é adequada para a observacao das cenas 0 20 1,00
O tom e a voz do narrador sao adequados 0 20 1,00
A narracéo do video é utilizada de forma eficiente e compreensivel 0 20 1 00
ao publico-alvo '
E possivel retornar a cenas anteriores assim que desejado 0 20 1,00
Quanto ao ambiente
O video reflete o cotidiano das familias 0 20 1,00
O ambiente reproduzido em animacédo néo interferiu na fidelidade do 0 20 1 00
processo de amamentar '
Quanto ao procedimento
Os objetivos do video educativo séo claros e bem estruturados 0 20 1,00
As técnicas e orientacdes sobre a amamentacdo foram explicadas de 0 20 1 00
modo correto '
A finalidade do incentivo a amamentacao foi apresentada 0 20 1,00
Os objetivos do incentivo a amamentagao estao claros e corretos 1 19 0,95
As etapas da amamentacao foram identificadas e adequadas 0 20 1,00
IVC médio global = 0,97

Quadro 1 - Avaliacdo dos juizes especialistas quanto a funcionalidade, usabilidade, eficiéncia, técnica audiovisual, ambiente

e procedimento. Rio das Ostras, Brasil, 2021
Fonte: As autoras, 2021.

Rev Gatcha Enferm. 2022;43:220210247




Producdo e validacao de video educativo para o incentivo ao aleitamento materno Il

Alteracoes
atendidas

Sugestoes dos juizes

Citar ser um video introdutdério e mudar incentivando para “promocao, protecao e apoio” e incluir mais <

: . . NAO
0 papel do pai e/ou da familia no processo da amamentacao.
Estabelecer uma maior aproximacéo entre a enfermeira e a mée do bebé no momento inicial das SIM
orientagdes e no pods-parto e uma maior interacdo do pai no ambiente familiar.
Mencionar a importancia de ndo haver obstaculos entre o corpo do bebé e o corpo da mae como NAO

panos, braco do bebé e/ou mao da méae.

Citar a importancia da alternancia das mamas realizando o esvaziamento completo de uma, antes
de oferecer a outra e que o uso intermediario de silicone, como os demais bicos artificiais, ndo SIM
é recomendado.

Melhorar a linguagem do familiar, pois parece técnica e revisar as orientacoes e falas da enfermeira de

- . o SIM
modo que nao fique impositivo.

Mostrar de perto o bebé amamentando, de forma que seja possivel observar a pega correta e todos os
detalhes citados, mostrar a cena da suc¢do com mais detalhes e incluirimagens que ilustram a pega NAO
inadequada/correta, pois é mais eficiente do que so a fala da enfermeira.

Revisar o estimulo a hidratagcdo como forma de atender as necessidades da nutriz, mas néo como fator

. . < . SIM
de estimulo a producédo de leite materno.
Colocar um som aprimorado, tranquilo e mudar a cor da dgua enchendo o copo para transparente. SIM
Incluir ilustracdes sobre AM nas paredes dos ambientes, repensar a estrutura da enfermeira atras da NAO
mesa e melhorar a espontaneidade.
Os personagens ndo deveriam usar mascaras, ja que estamos em pandemia de COVID-19, ou trazer NAO
informacoes sobre a amamentacdo e o uso de mascara e higiene das maos pela puérpera?
Melhorar o processo educativo de forma que seja menos verticalizado. SIM
Incluir, ao final, contatos de BLH ou sala de amamentacao para maes que necessitem de ajuda, ou o SIM
endereco eletrénico da Rede Global de BLH.
Mudar a resposta quando o pai pergunta “E como vamos saber se nosso bebé estd mamando direito?”
para “atentos aos sinais indicativos de que o bebé ndo estd mamando direito’, respeitando a pergunta NAO
do pai.
Explorar as dificuldades da amamentacéo e orientar posicionamento ao seio, se as “areas achatadas ou NAO
esbranquicadas”sao observadas nas mamas ou nos mamilos e avaliar o termo “estrias vermelhas”.
A cor verde sobre o azul ficou de dificil visualizacéo. SIM
Dividir o video em duas partes: uma referente a consulta de pré-natal, e outra, ao pds-parto imediato, NAO

devido ao tempo do video.

Quadro 2 - Sintese da analise qualitativa das alteragdes sugeridas pelos juizes. Rio das Ostras, Brasil, 2021
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Sugestoes dos juizes

Alteracoes
atendidas

Acelerar as cenas de forma que as falas ndo figuem tao lentas, principalmente da mae, reduzir o tempo <

populacdo em geral.

. : . . ) NAO
do video e destacar de forma escrita os demais beneficios do aleitamento.
Ao retornar a cena anterior, o video passa a ser apresentado, temporariamente sem som, sendo dificil NAO
também parar na cena desejada.
As mulheres que amamentam, e ndo possuem rede de apoio, as vezes nem companheiro, podem nao NAO
se sentir representadas.
Incluir que o alcool faz mal para o bebé e para a mae também. SIM
Corrigir a fala“"pode deixar enfermeira seguirei todas as ‘dica SIM
Variar o tom de voz que representa o pai do bebé; em alguns momentos fica dificil compreender e NAO
deixa-lo somente em uma das situacoes.
Colocar a mée da gestante ou a sogra na consulta de pré-natal, mantendo todos no cendrio da
amamentacao. As poltronas super especiais no consultério ndo refletem muito a realidade da NAO

Citar gue a mae submetida a cirurgia também deve amamentar o quanto antes e que o desejo em
amamentar na primeira hora de vida pode ser incluido no plano de parto e lembrar que a equipe NAO
respeitard a escolha da mesma de amamentar ou nao, sendo uma experiéncia aprendida.

Expor os objetivos do material no inicio e citar a caderneta da crianca. NAO

inclusive do tipo de parto.

Ao falar do colostro, salientar que a“descida do leite’, a apojadura pode durar de 3 a 5 dias, a depender <

NAO

Incluir orientacdes para as diversas posicdes para amamentar, a importancia do uso de sutia
(confortavel, sem bojo e de tiras largas) e mencionar a importancia de ndo haver obstaculos entre o NAO
corpo do bebé e o corpo da mée como panos, brago do bebé e/ou mao da mae.

Quadro 2 - Cont.
Fonte: As autoras, 2021.

Na 62 etapa, participaram 20 pessoas. Entre eles, 85%
(n=17) eram do sexo feminino e 15% (n=3) eram do sexo
masculino, sendo 75% (n=15) maes (gestantes ou puérperas),
15% (n=3) pais, 5% (n=1) avds e 5% (n=1) tias. A idade dos
participantes variou de 18 a 40 anos, com média de 27,1 anos.
Sobre o nivel de escolaridade, 50% (n=10) possuem ensino
superior incompleto, 25% (n=>5) possuem ensino superior
completo, 20% (n=4) possuem ensino médio completo e
5% (n=1) possuem ensino médio incompleto.

No Quadro 3, estdo descritas cada categoria de andlise
e a quantidade de pessoas que julgaram cada item como
“Inadequado e Parcialmente Inadequado’, “Parcialmente
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Adequado e Totalmente Adequado”e, ainda, o total do IVC
por item e o global. Todos os itens foram avaliados com
concordancia de 1,0 (100%).

A partir do célculo do IVC, foi visto que tanto o IVC
Médio Global e os itens avaliativos atingiram um IVC de
1,00 (100%), sendo assim, o video foi considerado validado
pelo publico-alvo.

Na 72 etapa, a avaliacdo do video educativo por parte
das gestantes, puérperas e os familiares foi essencial, sendo
de suma importancia para enfatizar e confirmar a avaliacdo
feita pelos juizes especialistas, mostrando que a tecnologia
educacional é eficaz para ambos 0s grupos.



Producdo e validacao de video educativo para o incentivo ao aleitamento materno Il

Parcaimente | Adequados | "VCHO0
Inadequado [Totalmente Adequado item
Quanto aos objetivos
As informagdes/conteldos sdo ou estdo coerentes com as
necessidades das familias 0 20 1.00
Atende aos objetivos de orientar sobre o aleitamento materno 0 20 1,00
Estd adequado para ser usado pelas familias 0 20 1,00
Quanto a organizagao
A tecnologia é adequada para as familias 0 20 1,00
ésorgjgz\s/zgjens estdo apresentadas de maneiras claras 0 20 1,00
O video tem sequéncia logica 0 20 1,00
Ha coeréncia entre as informacoes do video 0 20 1,00
O video esta apropriado 0 20 1,00
O tempo do video estd adequado 0 20 1,00
Os temas retratam aspectos importantes 0 20 1,00
Quanto ao estilo do video
A escrita estd em estilo adequado 0 20 1,00
O texto é interessante. O tom é amigdvel 0 20 1,00
O vocabulario é acessivel 0 20 1,00
Ha associacdo do tema de cada cena ao texto correspondente 0 20 1,00
O texto do video esta claro 0 20 1,00
O estilo da redagao corresponde ao nivel de conhecimento
das familias 0 20 100
Quanto a aparéncia

As cenas do video parecem organizadas 0 20 1,00
As ilustracoes sao simples, preferencialmente os desenhos 0 20 1,00
As imagens servem para complementar os textos 0 20 1,00
As imagens estdo expressivas e suficientes 0 20 1,00

Quadro 3 - Avaliacao do publico-alvo quanto aos objetivos, organizacao, estilo do video, aparéncia e motivagao. Rio das
Ostras, Brasil, 2021
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Parcialmente
Adequado e

Inadequado e IVC do

item

Parcialmente
Inadequado |Totalmente Adequado

Quanto a motivacao

O video é apropriado para as familias 0 20 1,00
Os conteudos do video se apresentam de forma légica 0 20 1,00
A interacdo é convidada pelos textos, sugerem-se a¢oes 0 20 1,00
ga\:?aer%ﬁ::rda 0s assuntos necessarios para o dia-a-dia 0 20 100
Convida/instiga a mudancgas de comportamento e atitude 0 20 1,00
O video propde conhecimentos para familias 0 20 1,00

IVC médio global = 1,00

Quadro 3 - Cont.
Fonte: As autoras, 2021.

Nesta etapa, ndo houve ajustes, visto que o video foi
bem avaliado e as sugestdes que foram indicadas nao
puderam ser atendidas por inviabilidade financeira e por
aumentar em demasia o tempo do video como: aumen-
tar o tempo do video e ser mais interativo; chamar mais
a atencdo para o tema; falar dos métodos que auxiliam
a amamentacdo, como almofadas de amamentacao ou
travesseiro, e a garantia de um ambiente tranquilo, com

pouca luminosidade e mobilidrio adequado para garantia
do conforto para a méae e o bebé.

O video foi finalizado (Figura 2) e a sua versao final foi
intitulada “Incentivando o aleitamento materno junto aos
familiares’,com duracdo de 07 minutos e 38 segundos, dispo-
nibilizada na plataforma do YouTube e em outras redes sociais,
para difundir o video educativo como incentivo ao AM junto
aos familiares, alcancando um maior nimero de individuos.

Figura 2 - Cenas do video finalizado. Rio das Ostras, Brasil, 2021

Fonte: As autoras, 2021.
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H pDIscussAO

O presente estudo obteve como resultado final a produ-
¢do e validacdo do video educativo “Incentivando o aleita-
mento materno junto aos familiares’, com IVC global e por
itens bem acima do desejavel, atingindo o objetivo proposto.

Vale ressaltar que a enfermagem, na sua praxis assistencial,
vem fazendo o uso de tecnologias das mais diversas modali-
dades afim de facilitar o processo de ensino-aprendizagem
em salde, em especial na educacdo para o AMU9, o que
reforca a importancia da atual tecnologia educacional que
se encontra validada e disponivel para uso.

Em concordancia com a atual pesquisa, materiais educa-
tivos devem ser corretamente elaborados e validados antes
de sua utilizacéo pela populagao-alvo, visto que o processo
de validacéao proporciona maior confiabilidade as tecnologias
educacionais, subsidiando, assim, praticas e pesquisas volta-
das na enfermagem, o que foi rigorosamente respeitado.

A avaliagao do video por parte dos juizes especialistas
foi muito satisfatoria, em todos os quesitos (funcionalidade,
usabilidade, eficiéncia, técnica audiovisual,ambiente e pro-
cedimento). Ainda, evidenciou-se no campo das sugestdes
que o video é extremamente necessario, por trazer uma
linguagem de facil compreenséo, além de dar visibilidade
aenfermagem, por ser um profissional de saide qualificado
para 0 manejo da amamentacao.

Tais achados apontam que a tecnologia validada nesta
pesquisa pode ser utilizada de por profissionais de saude,
incluindo os enfermeiros, pois se apresenta como um inte-
ressante recurso audiovisual a ser utilizado para promover
salde, educacdo e aprendizado para quem o assiste®.
Portanto, ter uma tecnologia educacional em satde que
colabore noincentivo do AM corrobora a intengao do estudo
atual e outro, que objetivou construir, validar e avaliar uma
intervencao educativa utilizando flip-chart para promover
aamamentacéo e que também ressaltou a importancia do
enfermeiro na educagdo em saude!.

Destaca-se que, sobre a duracéo de videos instrucionais,
a literatura aponta que néao é recomendado ultrapassar
15 minutos, visto que pode se tornar cansativo e induzir a
dispersdo da atencdo do telespectador?. Assim, seguindo
essa recomendacao, o presente video teve duracdo de 7
minutos e 38 segundos, mostrando-se adequado, inclusive
pela avaliacao dos juizes e do publico-alvo.

Com relacéo a voz e ao tom da narracdo do video, op-
tou-se por uma linguagem clara, calma, acessivel e de maior
entendimento pelo publico-alvo, conforme é preconizado
na producgao de materiais educativos em saude, com vistas
a melhorar a compreensao de um tema‘'?. Tal caracteristica
foi considerada adequada no presente estudo por todos os

avaliadores, sendo, portanto, a narracao do video utilizada de
forma eficiente e compreensivel ao publico-alvo. Ademais,
a qualidade daimagem do video também foi julgada como
adequada para a observacao das cenas, sendo possivel
retornar a cena anterior, se desejado.

Fazer com que o publico-alvo se identifique com o
video educativo foi uma das metas propostas, trazendo a
realidade de uma parte da populacéo. Evidencia-se, assim,
que as figuras devem fazer parte do material educativo para
facilitar o entendimento do leitor, e, para isso, precisam con-
templar personagens, cenarios e vivéncias mais proximas do
publico-alvo, o que coaduna com a literatura sobre videos
educativos''?. O material conseguiu atingir esse patamar, ndo
interferindo na fidelidade do processo de amamentacéo,
segundo os avaliadores.

Um estudo sobre a construcdo e validacdo de jogo
educativo para adolescentes sobre amamentacdo também
utilizou o IVC para anélise dos dados, e, mesmo atingindo o
objetivo, acatou algumas sugestdes dos juizes com relagao
as imagens e textos, para tornar o material mais eficaz!"”,
conforme também foi realizado no presente estudo.

A maioria dos juizes concordou que os objetivos do video
foram claros e bem estruturados. A finalidade foi apresentada,
as técnicas e orientagdes sobre a amamentagdo foram expli-
cadas de modo correto, no entanto trechos do video foram
adequados, conforme as sugestdes, quando possivel. Outro
estudo sobre validacdo de video educativo sobre autocatete-
rismo vesical intermitente limpo também recebeu sugestdes,
e, com isso, sofreu modificacbes até chegar a versao final'?.

Com relagdo ao processo de amamentar, teve-se como
sugestao ressaltar aimportancia da alternancia das mamas
e mencionar, além da chupeta, mamadeira ou chuca, a
ndo recomendacao do uso intermediério dos demais bicos
artificiais, o que condiz com a literatura™. No que se refere
ao estimulo da hidratacéo, foi orientado a salientar que é
necessario para atender as necessidades da nutrize ndo como
estimulo a producéo de leite materno. Além disso, sugeriu-se
incluir os contatos de BLH ou salas de amamentacao para
maes que necessitem de ajuda, bem como o endereco
eletronico da Rede Global de BLH. Assim, foi incluida ao final
uma mensagem com essas informacoes.

Em consonancia com os resultados atuais, o conteddo
abordado em uma tecnologia audiovisual com potencial para
sensibilizar o publico-alvo necessita ser compreensivel por
qualquer pessoa, sendo claro em sua abordagem técnica e
cientifica®. Com relacdo as informacoes e ao contetido do
video, a estar coerente com as necessidades das familias,
atender ao objetivo de orientar ao AM e estar adequado
para ser usado pelo publico-alvo, o video mostrou ser eficaz,
conforme unanimidade entre o publico-alvo.
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No nucleo social e familiar, as opinides e conceitos tendem
a estimular acbes e decisoes relacionadas ao AMY, o que
torna importante a familia estar informada sobre os benefi-
cios e formas de ajudar a mae no processo de amamentar,
reforcando a importancia desse novo video educativo.

Comrelagao a aparéncia do video, 0s juizes concordaram
absolutamente que as cenas sdo organizadas, possuem ilus-
tracoes simples, sendo as imagens expressivas e suficientes,
e um complemento para os textos. Corroborou, assim, outro
estudo, que buscou produzir e validar uma tecnologia edu-
cacional em formato de video para pessoas e familias que
vivenciam a colostomia e o cancer. Esse estudo evidencia
gueimagens interativas contribuem para sensibilizar, motivar,
reafirmar e educar pela percepgéo suscitada nas mensagens,
ao traduzirem valores complexos que nao poderiam ser
expostos apenas em textos®.

No que diz respeito a motivacao, o video mostrou ser
eficaz em todos os quesitos, conforme a avaliacdo realizada
pelo publico-alvo. Mediante o resultado obtido através do
IVC global, constatou-se que a avaliacdo com as gestantes,
puérperas e os familiares foi excepcional em todos os itens
(objetivos, organizacao, estilo do video, aparéncia e motiva-
¢do). Todo este processo tornou essa tecnologia educacional
validada tanto pelos juizes especialistas na tematica quanto
pelo publico-alvo.

Estudos dessa natureza reforcam que a enfermagem
precisa investir na construcéo, validacao e avaliacdo de
tecnologias educacionais para o cuidado, a fim de auxiliar
o0 exercicio das atividades profissionais de forma &gil, criati-
va, confidvel e comprometida com a salde e a assisténcia
prestada®.

Ressalta-se que é de suma importancia incluir a familia
nas orientagoes, visto que seus membros sao uma rede de
apoio fundamental no processo de amamentacdo. Muitas
mulheres perdem a confianca em si mesmas depois de
voltarem para casa devido a pressao da familia e dos ami-
gos para oferecer férmulas infantis para seus filhos™. Logo,
materiais educativos também precisam ser direcionados
para os familiares, conforme a pretensdo do atual estudo.

Il CONCLUSAO

O video educativo “Incentivando o aleitamento mater-
no junto aos familiares”foi produzido e validado por juizes
especialistas na tematica e pelo publico-alvo. Considera-se
que o mesmo é inovador e motivador, pois foi desenvolvido
com base em evidéncias cientificas e recomendagdes oficiais,
além de auxiliar ndo apenas maes, mas também familiares no
AM, de forma didética, atrativa e estimulante. A tecnologia
educacional esta disponivel para uso livre e gratuito por
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profissionais de saude e familiares, sequndo o link https://
www.youtube.com/watch?v=_a8FHspBES4&t=11s.

A presente tecnologia educacional elucida, de maneira
inovadora e criativa, distintas questdes relacionadas a ama-
mentacdo, como os beneficios, a pega correta, aimportancia
da presenca do pai e de pessoas que apoiem a mulher.
Desse modo, por ser uma tecnologia gratuita e de facil
acesso, pode ser utilizada na prética clinica de profissionais
de saude, incluindo os enfermeiros, nos diferentes niveis
de atencdo a saude, com intuito de orientar e incentivar as
familias quanto a pratica do AM.

Ademais, também pode ser aplicada na gestdo e no
ensino, por exemplo, na sensibilizacdo dos profissionais
e académicos da area da saude quanto a importancia de
préticas educativas junto as familias que promovam AM, a
fim de colaborar, de forma ativa, na reducao das taxas de
desmame precoce que ainda se encontram elevadas.

Como limitacdo do estudo, destaca-se que a valida-
g¢ao com o publico-alvo nao alcangou uma variedade de
membros da familia, pois 0 maior quantitativo foi de maes.
Outra limitacdo se refere ao fato de que néo foi avaliada
a aplicabilidade pratica da tecnologia educacional. Tais
limitacbes se configuram como sugestdes para estudos
futuros. Ademais, sugere-se o desenvolvimento, validacao
e avaliacdo de novos videos educativos voltados para o AM,
pois tecnologias educacionais em satde devem sempre ter
seu conteldo atualizado, a fim de, continuamente, compar-
tilharem informacoes relevantes e fidedignas.
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