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RESUMO

Objetivo: desenvolver e validar design instrucional para o cuidado clinico de Enfermagem aos neonatos com
cardiopatias congénitas em maternidades, por meio de educagéo a distancia.

Método: pesquisa metodologica, aplicada, constituindo-se de curso on-line, para enfermeiros de
unidades neonatais. No desenvolvimento do design instrucional efetivou-se a selegéo e a elaboragdo do
conteudo didatico virtualizado, submetido a validagao interna com juizes de diferentes areas — Enfermagem
Neonatal, Enfermagem Cardiovascular, Educagéo, Educacao a Distancia, Design Instrucional e Informatica.
O estudo seguiu fases adaptadas do processo de design instrucional: analise (identificagdo e compreensao
do problema educacional), design (especificagdo), desenvolvimento (produgao) e avaliagao (reflexdo).
Resultados: nove juizes concluiram a avaliagdo do design instrucional, sendo seis da regido Sudeste, duas
do Nordeste e uma da regido Sul do Brasil. Sete deles eram docentes do ensino superior, também com
experiéncias ligadas a educagéao, além de sua especialidade. Os juizes das areas da Enfermagem, Educagao
e Design convergiram em 91% das respostas aos itens avaliados da tecnologia educativa, considerando-a
adequada. Os juizes da area de Informatica obtiveram congruéncia em apenas 70% dos itens avaliados,
considerando-o como questionavel. As avaliagdes e sugestdes dos juizes levaram a algumas mudangas na
elaboragao do design instrucional, antes da proposta de sua validagao clinica.

Conclusao: o design instrucional foi validado pela congruéncia da opinido dos juizes (85%) e a estratégia de
validagao incorporou diferentes saberes, qualificando a tecnologia e apontando a importancia da tematica na
capacitagao de enfermeiros, com recursos da Educagéo a Distancia.
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INSTRUCTIONAL DESIGN FOR NURSING CARE TO NEONATES WITH
CONGENITAL HEART DEFECTS

ABSTRACT

Objective: to develop and validate instructional design for clinical nursing care to neonates with congenital
heart defects in maternities, using distance education.

Method: applied methodological research which consisted of an online course for nurses in neonate units.
During the development of the instructional design, the selection and creation of the virtual didactic content
were carried out and submitted to internal validation by experts from different areas — Neonatal Nursing,
Cardiovascular Nursing, Education, Distance Education, Instructional Design and Informatics. The study
followed steps adapted from the instructional design process: analysis (identification and understanding of
educational problem), design (specification), development (production), and evaluation (reflection).

Results: nine experts concluded the assessment of the instructional design; six were from the Southeast, two
from the Northeast, and one from the South region of Brazil. Seven were higher education professors with
experience in education, in addition to their expertise. The Nursing, Education, and Design experts agreed on
91% of the answers to assessed items for the educational technology, considering it adequate. The experts
of informatics obtained an agreement in only 70% of the assessed items, considering them questionable. The
evaluations and recommendations of the experts led to some changes during the creation of the instructional
design, prior to the proposal for clinical validation.

Conclusion: the instructional design was approved as per the agreement of the experts’ opinions (85%), and
the validation strategy involved different backgrounds, thus qualifying the technology and pointing out the
importance of the topic for the qualification of nurses, using distance education resources.

DESCRIPTORS: Heart defects, congenital. Nursing care. Neonatal nursing. Distance education.
Educational technology. Validation studies.

DISENO INSTRUCCIONAL PARA LA ATENCION DE ENFERMERIA AL NEONATO
CON CARDIOPATIAS CONGENITAS

RESUMEN

Objetivo: Desarrollar y validar un disefio instruccional para la atencién clinica de enfermeria al neonato con
cardiopatias congénitas en maternidad, utilizando Educacién a Distancia.

Método: Investigacion metodoldgica, aplicada, instituyéndose un curso online para enfermeros de unidades
neonatales. En el desarrollo del disefio instruccional se aplico seleccion y elaboracion del contenido didactico
virtual, sometido a validaciéon interna de expertos de diferentes areas: enfermeria neonatal, enfermeria
cardiovascular, educacion, educacion a distancia, disefio instruccional e Informatica. El estudio sigui6 etapas
adaptadas del proceso de disefio instruccional: analisis (identificacién y comprensién del problema educativo),
disefio (especificacion), desarrollo (produccién) y evaluacion (reflexion).

Resultados: Nueve expertos concluyeron la evaluacion del disefio instruccional, representando seis a la
region Sudeste, dos al Noreste y una de la region Sur. Siete de ellos eran docentes de ensefianza superior,
también con experiencia vinculada a la educacion, ademas de su especialidad. Los expertos de enfermeria,
educacion y disefio concordaron en el 91% de respuestas a los items evaluados en la tecnologia educativa,
considerandola adecuada. Los expertos en informatica concordaron solo en el 70% de los items evaluados,
considerandola cuestionable. Las evaluaciones y sugerencias de los expertos provocaron algunos cambios
en la elaboracién del disefo instruccional antes de la propuesta de su validacién clinica.

Conclusién: El disefo instruccional fue validado por concordancia de opinidon de los expertos (85%). La
estrategia de validacién incorporé diferentes saberes, calificando la tecnologia y destacando la importancia
de la tematica en la capacitacion de enfermeros con recursos de educacioén a distancia.

DESCRIPTORES: Cardiopatias congénitas. Atencion de enfermeria. Enfermeria Neonatal. Educacion a
distancia. Tecnologia educacional. Estudios de validacion.
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INTRODUGAO

As cardiopatias congénitas respondem por 24% das mortes dos bebés decorrentes de defeitos
ao nascer. Anualmente, cerca de 4.800 neonatos nascem com uma das sete cardiopatias congénitas
criticas, apresentando alto risco de morte e incapacidade se nao forem diagnosticadas e tratadas
em tempo habil.’

Recém-nascidos com cardiopatias criticas podem permanecer estaveis pelos primeiros dias
de vida. Ao receberem alta hospitalar podem estar assintomaticos, mas descompensam rapidamente
em dias ou semanas. O diagnéstico e tratamento imediato no periodo neonatal evitam a deterioragcéo
hemodindmica e lesdes de outros 6rgaos, especialmente do sistema nervoso central, melhoram o
prognostico e reduzem as taxas de morbidade e mortalidade. Entretanto, muitos bebés n&o conseguem
chegar aos centros especializados para receber tratamento adequado.?*

Vale salientar que as maternidades ndo séo centros especializados em Cardiologia. Os
profissionais que trabalham nessas instituicdes necessitam de capacitacdo que os habilitem no
cuidado a essa populagédo, mantendo os neonatos com cardiopatia nas melhores condi¢des de saude
possiveis até o momento de encaminha-los ao hospital especializado, reduzindo agravamentos ou
intercorréncias evitaveis.

Na formacéo do enfermeiro desde a graduagéo, especializagcdo ou mesmo na educagao
permanente dos servigos, ndo ha abordagem sobre o processo de cuidado aos neonatos com
cardiopatias congénitas, de forma sistematica e utilizando tecnologias digitais, que favoreca
alguma participacao desse profissional no processo ensino-aprendizagem. Observa-se, portanto, a
necessidade de capacitacéo e na atualidade deve-se considerar que a educagéao e a tecnologia séo
indissociaveis. Nesse cenario, a integracéo dessas ciéncias ndo se mostra apenas como possiblidade,
mas como necessidade, como modo atual de cultura e comunicagao, proporcionando novas formas
de aprendizagem, dindmicas e criativas, seja qual for a modalidade de ensino, presencial ou nio,
com estratégias pedagogicas diferenciadas.®

Por conseguinte, a utilizacdo da Educagao a Distancia (EaD) tem sido crescente na formagao
e na qualificagao de profissionais da saude em diferentes instancias no d&mbito do SUS. Porém, essa
modalidade n&do deve ser considerada apenas uma alternativa, mas um novo método para ensinar e
aprender, podendo viabilizar redes colaborativas de aprendizagem, assim como o fortalecimento dos
espacos de gestao e cogestao e a transformacgao de sujeitos e suas realidades, de modo a resultar
em melhoria dos servigos ofertados a populagao.®

Assim, uma possiblidade de promover ensino e aprendizagem € a disponibilizagdo da EaD
na modalidade digital utilizando o recurso do design instrucional. “Na educacgao online, o design
instrucional tem a finalidade de planejar, preparar, projetar, produzir e publicar textos, imagens,
graficos, sons e movimentos, simulagdes, atividades e tarefas ancorados em suportes virtuais”.”
Além da habilidade humana em lidar com Tecnologias da Informacédo e Comunicacéao (TICs) e da
infraestrutura tecnoldgica, a EaD e o design instrucional dependem dos objetivos educacionais
propostos e respondem as necessidades de iniciativas educacionais estruturadas.”

Desse modo, surgiu o interesse em realizar a pesquisa de desenvolvimento e validagcéo de
tecnologia para o incremento do conhecimento cientifico dos enfermeiros de unidades neonatais e/ou
maternidades contribuindo para o desenvolvimento de uma pratica clinica, mediada por evidéncias
cientificas e o uso de TICs. Assim, a pesquisa teve por objetivo desenvolver e validar design instrucional
para o cuidado clinico de Enfermagem aos neonatos com cardiopatias congénitas em maternidades,
por meio de Educacao a Distancia (EaD).
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METODO

Pesquisa metodoldgica, aplicada, constituindo-se de desenvolvimento e validagédo de design
instrucional — um curso online, por meio de EaD, para os enfermeiros de unidades neonatais que
cuidam de neonatos com cardiopatias congénitas. O estudo seguiu fases adaptadas do processo
de design instrucional — analise (identificacdo e compreensao do problema educacional), design
(especificagado), desenvolvimento (produgdo), implementagéo (acao) e avaliagéo (reflexdo).® Neste
artigo, excluiu-se a fase de implementacéo, pois correspondeu a execugao do curso. A Figura 1
mostra as fases da pesquisa.

Na fase inicial efetivaram-se a selecéo e a elaboracido do conteudo didatico por meio de
revisao integrativa®e revisao narrativa, realizando-se consulta a literatura disponivel sobre o assunto
(livros, dissertagdes e outras publicagdes oficiais do Ministério da Saude).2'%-'® O conteudo didatico
foi elaborado buscando explorar a tematica numa visdo ampliada e coletiva para identificar e
compreender o problema educacional. Essa fase pode ser considerada equivalente a analise no
processo de design instrucional. Reuniram-se, ainda, videos e links relacionados ao tema, disponiveis
livremente na internet. Além do conteudo didatico, outras atividades foram elaboradas para maior
interacao e comunicacao dos participantes: férum de discusséo, estudo de caso, sistema online para
acompanhamento do cursista, sua participagao, disponibilizacdo de suas avaliagdes e instrumentos
para troca de mensagens entre os cursistas. Esse planejamento da estrutura e do conteudo do design
instrucional, de acordo com o padrao da plataforma digital escolhida, corresponde a especificagdo
no processo de design instrucional.

Na fase seguinte, o conteudo elaborado, design instrucional, foi virtualizado e alocado na
Plataforma Solar, Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) do Instituto UFC Virtual, da Universidade
Federal do Ceara (UFC), conforme oficio de liberagdo de acesso a Plataforma Solar para uso em

Figura 1 — Fases da pesquisa metodoldgica para desenvolvimento e validagdo de design
instrucional.
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disciplinas, assinado entre as pesquisadoras e a direcao do referido Instituto. Esse momento ocorreu
por meio de comunicagdes presenciais e online com a designer responsavel do referido instituto,
que se disponibilizou a receber e ajustar o conteudo na plataforma. Essa elaboragao corresponde
ao desenvolvimento (produgéo) do processo do design instrucional.

Seguidamente, ocorreu a fase de validacao interna da tecnologia realizada com a submissao
do design instrucional a juizes, experts em cuidados aos neonatos com cardiopatias congénitas
(Enfermagem Neonatal e/ou Enfermagem Cardiovascular), em Educacao e/ou EaD, Design Instrucional
e profissionais na area da Informatica, esses com experiéncias em TICs. Essa fase pode ser comparada
a avaliagao (reflexdo) do processo de design instrucional.

Aos juizes, solicitou-se validagdo de conteudo da tecnologia educativa elaborada. A validagao
de conteudo é um julgamento feito por grupo de especialistas independentes, ndo utilizando métodos
totalmente objetivos para executa-la.™ Os participantes selecionados para a validagao foram nove
profissionais,' escolhidos pela expertise e outros'® adaptados: mestre (dois pontos); mestre com
dissertacao de conteudo relevante na tematica em estudo (um ponto); pesquisas e/ou publica¢des na
area (dois pontos); artigo publicado na area em periddicos com Qualis>B2 (dois pontos); doutorado
(quatro pontos); pratica de pelo menos um ano de duracdo (um ponto); certificado (especializagao)
em area com comprovacao pratica (dois pontos). Seguindo esse sistema de pontuacgao, para a
inclusao na pesquisa, o profissional deveria obter uma pontuagao minima de cinco pontos no painel
de especialistas.

A busca dos participantes foi feita por meio da amostragem bola de neve, também chamada
de amostragem de rede, iniciada por meio da Plataforma Lattes. Ao identificar os juizes, emitia-
se via e-mail uma carta-convite. Assim, foram enviadas 33 cartas, com 16 aceites, uma recusa e
16 cartas nao obtiveram respostas. Apos o aceite, foi enviado novo e-mail com instrucdes para
cadastro e navegacao na Plataforma Solar, Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
para anuéncia da participagao na pesquisa na condigéo de juiz e link do questionario de avaliagdo do
design instrucional, o qual deveria ser respondido em um prazo de até 20 dias apds o aceite. Desse
quantitativo, apenas nove concluiram a avaliagéo, constituindo-se os participantes da pesquisa.
Também foi enviada, ao final dessa fase, uma declaragao de participagao aos juizes, assinada pelas
pesquisadoras, por meio de correio eletrdnico.

O questionario para validagédo da tecnologia educacional abordava a caracterizagado dos
juizes e diferentes aspectos de sua avaliagcao, de acordo com cada grupo de avaliadores. Os juizes
em Educacédo, EaD, Design Instrucional, Enfermagem Neonatal e/ou Enfermagem Cardiovascular
avaliaram aspectos educacionais da tecnologia (relevancia, objetivos, textos/hipertextos, atividades,
instrumentos e formas de avaliagdo, autonomia dos alunos e recursos didaticos), a interface da
tecnologia (navegabilidade, acessibilidade e design das telas), bem como os recursos didaticos
(interatividade, apresentagao dos recursos e atividades). Enquanto isso, os juizes em Informatica
avaliaram o tempo de resposta (navegabilidade, acessibilidade e feedback dos testes), a qualidade
da interface (aspecto visual), além das ferramentas e recursos (sua forma de apresentacéo e
funcionamento). Os itens constantes no questionario tiveram como base um instrumento semelhante
utilizado em estudo que desenvolveu e avaliou um AVA sobre reanimacgao cardiorrespiratéria em
Neonatologia.'

O questionario para avaliar a tecnologia pelos juizes utilizou uma escala tipo Likert, com
pontuacdo de um a quatro,' sendo: 1=Inadequado; 2=Parcialmente adequado; 3=Adequado;
4=Totalmente adequado. A andlise dos dados da validag&do da tecnologia foi realizada pela medida
da congruéncia das opinides dos juizes, chamada pelos pesquisadores de indice de validade do
conteudo (IVC)." O IVC mede a proporgao ou porcentagem de juizes que estdo em concordancia
sobre determinados aspectos do instrumento, permitindo a analise de cada item individualmente e,
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em seguida, o instrumento como um todo.'® Os questionarios também continham espaco destinado
a comentarios e sugestdes que poderiam ser realizados pelos juizes.

O escore do IVC foi calculado pelo niumero de respostas 3 e 4 em relagao ao total do numero
de respostas.’ Segundo esse calculo, itens foram considerados adequados se houve congruéncia
maior que 79%, questionaveis se entre 70% e 79% e inaceitaveis se concordancia menor que 69%,
lembrando que um IVC de 0,90 é considerado como padrao para estabelecer a exceléncia da validade
de conteudo de uma escala.'*'® Os escores foram calculados e apresentados em forma de tabelas.
ApoOs essa etapa, foram acatadas as sugestdes feitas pelos juizes, enviadas como modificagbes a
designer do Instituto UFC Virtual e, assim, concluida a elaboragao do design instrucional.

Observaram-se todos os procedimentos éticos constantes no TCLE como autonomia, riscos
e beneficios da pesquisa.

RESULTADOS

Dos nove juizes que concluiram a avaliagdo do design instrucional, trés eram da area de
Informatica e seis relacionados as demais areas (Enfermagem neonatal ou cardiovascular, Educacao,
EaD e Design Instrucional). Todos atuavam no Brasil, entre eles apenas um no estado do Ceara. Os
outros estados de atuacao dos juizes foram: Sao Paulo (cinco juizes), Santa Catarina (uma juiza),
Minas Gerais (uma juiza) e Pernambuco (uma juiza).

As juizas da area da Enfermagem, Educacao e Design eram todas do sexo feminino, com idade
média de 41 anos. Trés eram enfermeiras, duas eram designers educacionais e uma farmacéutica, das
quais cinco sao docentes no ensino superior, com experiéncia inclusive em Tecnologia Educacional
e EaD. A unica que nao é docente é enfermeira, especialista em Enfermagem Cardiovascular e
responsavel pela Educacado Permanente de um grande hospital do pais. O tempo médio de formagéao
desse grupo de juizes foi de aproximadamente 17 anos, com maior area de atuagdo em Educagéo,
tendo em média 12 anos de pratica profissional, sendo 50% doutora e 50% mestre. Cinco escreveram
trabalhos de conclusao dos cursos de pds-graduagao com tematicas ligadas ao estudo, enquanto a
sexta participante desse grupo tem especializagdo em Educagao permanente a distancia e capacitagao
de trabalhadores do SUS, com publicagdo em periédico sobre o tema. Vale salientar que todas elas
tém publicagdes cientificas relacionadas a tematica do estudo. Entre as participantes, 83% sao
componentes de grupos de pesquisa, entre os quais se destaca o “Nucleo de Estudos e Pesquisas
de Telematica em Saude”.

A média de idade dos juizes em Informatica foi de 42 anos, com predominio do sexo feminino.
Dois deles também eram ligados a Educacao por serem docentes de ensino superior. Amédia do tempo
de formacéo na area foi de 20 anos, com experiéncia relatada em sistemas e midias digitais, e tempo
médio de atuacgao profissional de 18 anos. Todos eram pds-graduados, sendo dois doutores e um
mestre. Os trés tiveram dissertacdes e teses ligadas a tematica do estudo e um tinha publicagdo em
periodico, também relacionada ao tema em questao. Os juizes participavam de grupos de pesquisa,
sendo um deles na tematica “Tecnologias e Praticas inovadoras aplicadas ao Ensino”.

O design instrucional elaborado foi composto por cinco aulas em um total de 80 horas/aula, além
de um férum de discussoes para os participantes. Cada aula apresentava uma atividade relacionada
a ser realizada pelo cursista e um pré-teste antes do inicio do curso e o pds-teste ao final deste, a
fim de avaliagdo do incremento do conhecimento dos participantes. As aulas foram elaboradas com
textos, artigos cientificos, videos, sons, graficos e imagens suportadas no AVA Solar.

No que se refere a validagdo do design com os juizes (222 respostas), estes avaliaram os
itens presentes nas Tabelas 1 e 2 (203 respostas), tecendo comentarios e fornecendo sugestoes.

Apesar de o resultado mostrar que os juizes consideraram o design instrucional como adequado
(congruéncia >79%) pelo calculo do IVC, as sugestbes feitas foram acatadas, levando a modificagcdes
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Tabela 1 — Avaliagcado do Design Instrucional pelos juizes em Enfermagem Neonatal, Enfermagem
Cardiovascular, Educacédo, EaD e Design Instrucional quanto aos aspectos educacionais, interface
do ambiente e recursos didaticos. Fortaleza, CE, Brasil, 2017. (n=6).

Variaveis n (respostas 3 e 4) Ive*
Aspectos educacionais 102 0,89
Relevancia do tema 6 1,0
Obijetivos 5 0,83
Carga horaria do curso — 80h 5 0,83
Textos/Hipertextos — aulas 6 1,0
Profundidade de conteudos/abordagem 6 1,0
Clareza 6 1,0
Coeréncia 6 1,0
Pertinéncia do vocabulario 6 1,0
Atualizagao e precisao dos conceitos 6 1,0
Pertinéncia dos links 6 1,0
Embasamento das atividades 5 0,83
Referéncias atualizadas e pertinentes 4 0,66
Coeréncia das atividades 5 0,83
Nivel de exigéncia das atividades 5 0,83
Numero de atividades propostas 5 0,83
Tipos de atividades propostas 5 0,83
Alcance dos objetivos das atividades 5 0,83
Avaliagao 5 0,83
Autonomia do cursista 5 0,83
Interface do ambiente 46 0,95
Navegabilidade 6 1,0
Acessibilidade 6 1,0
Menu 6 1,0
Botdes — destaque 6 1,0
Design das telas 5 0,83
Cores 6 1,0
Fonte 5 0,83
Densidade informacional 6 1,0
Recursos didaticos 55 0,91
Interatividade 6 1,0
Figuras 6 1,0
Fotos 6 1,0
Videos 5 0,83
Sons 5 0,83
Textos 6 1,0
Animacgdes 5 0,83
Links 6 1,0
Portfolio 5 0,83
Foéruns 5 0,83
Total 203 0,91
*IVC: indice de validacao de conteudo.
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Tabela 2 — Avaliagao do Design Instrucional pelos juizes em Informatica quanto ao tempo de res-
posta, qualidade da interface, ferramentas e recursos. Fortaleza, CE, Brasil, 2017. (n=3).

Variaveis n (respostas 3 e 4) IvC*
Tempo de resposta 17 0,80
Navegabilidade 3 1,0
Acessibilidade 2 0,66
Processo de inicializagao 2 0,66
Saida do software 3 1,0
Exibir préxima tela 3 1,0
Exibir tela anterior 2 0,66
Feedback dos testes 2 0,66
Qualidade da interface 40 0,70
Uso do espago 2 0,66
Formato das telas 2 0,66
Facilidade de uso 2 0,66
Design 1 0,33
Botbes de navegacao 2 0,66
Esquema de cores 2 0,66
Figuras 1 0,33
Fotos 1 0,33
Videos 3 1,0
Sons 3 1,0
Textos 3 1,0
Menu — disposigao 3 1,0
Menu — sequéncia 3 1,0
Links internos 3 1,0
Links externos 3 1,0
Botdes — destaque 1 0,33
Fonte 2 0,66
Cabecalhos 2 0,66
Densidade informacional 1 0,33
Ferramentas e recursos 6 0,50
Férum 1 0,33
Animacao 2 0,66
Links 2 0,66
E-mail — mensagens 1 0,33
Total 63 0,70

*IVC: indice de validagao de conteldo.

na tecnologia educacional. Em relagao ao conteudo do curso, os juizes avaliaram como excelente
e pertinente, fundamentado em literatura atual e bem dividido em diferentes midias (infograficos,
imagens, videos e artigos cientificos). Julgaram as instrugdes para usabilidade do ambiente como
bem esclarecidas, com apresentagcdo dos conceitos em forma de textos, tabelas, ilustracdes e
animacdes de forma didatica. Dentre os comentarios destacam-se: “tema de grande relevancia para
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os enfermeiros e a utilizagao de EaD é forma de ampliar o acesso a oportunidade de capacitacédo
profissional”. Uma das juizas considerou o conteudo extenso, porém pertinente e importante, mas
salientou a abordagem interativa como forma de favorecer o interesse dos profissionais.

Uma juiza sugeriu melhorar a clareza dos objetivos, mantendo-os no inicio de cada aula.
Houve consideragdes a respeito da carga horaria do curso, indicando que nessa modalidade, a
distancia, recomenda-se fazer a relacdo da média de tempo de leitura do cursista por numero de
paginas, orientando que cada duas laudas (paginas corridas A4) correspondem a uma hora-aula
na EaD. Dessa forma, foi recalculada a carga horaria total do curso, considerando os documentos
anexos para a composigcao da tecnologia educacional, videos, artigos cientificos indicados para a
leitura, bem como o tempo que seria disponibilizado para a realizagao das tarefas. Outra sugestao
feita pela mesma juiza foi a oportunidade de autoavaliagdo dos cursistas, promovendo-lhes mais
autonomia, ao final do curso.

Duas juizas elogiaram a disponibilidade dos textos intercalados com videos e graficos, além
das cores de fontes e fundo de tela (fontes na cor preta e destaques na cor azul), que promoviam
uma leitura tranquila e compreensivel, minimizando o cansaco. Tais colocag¢des foram confrontadas
com a opinido de outra juiza, que avaliou que as cores claras sugerem relaxamento, dispersao a
atencao. Os juizes elogiaram o AVA e a possibilidade de acesso em dispositivos méveis, o que
promovia interatividade e diferentes formatos de leitura/visualizagdo para o aprendizado.

Finalmente, uma juiza desse grupo sugeriu a mudanga das imagens utilizadas no design
instrucional, visto que, embora estivessem todas corretamente referenciadas em relacao a fonte,
poderia haver problemas com direitos autorais daquelas, pois alguns sites consultados ndo eram
detentores originais das imagens. A juiza indicou bancos de imagens de dominio publico e repositérios
de objetos de aprendizagem para essas finalidades educacionais que minimizam os riscos de
processos por direito de imagem. Com essa sugestao, o design foi alterado.

Na Tabela 2 apresenta-se a avaliacdo do desvio institucional pelos juizes em informatica (63
respostas com score 3 e 4 dentre as 90 respostas obtidas).

Em relagao ao julgamento do outro grupo de juizes, os profissionais de Informatica avaliaram
muitos itens do design instrucional como questionaveis e alguns até como inaceitaveis. No entanto,
esses eram itens mais ligados ao funcionamento do préprio AVA como os botdes de destaque e as
mensagens e e-mail disponibilizados na plataforma digital. Os resultados foram discutidos com a
designer que virtualizou o contetido do curso no AVA e, realizadas as devidas modificagdes possiveis,
que fossem relacionadas a elaboragdo do curso, como sugestdo acatada de um juiz que disse: “A
disposicdo do menu poderia estar alinhada e fixa na parte superior. Dessa maneira, sobraria mais
espacgo e, consequentemente, poderia aumentar a fonte dos textos, que em muitos links se encontra
pequena. Fotos e ilustragbes também poderiam ser mais bem visualizadas com o aumento da tela
horizontalmente”.

DISCUSSAO

As constantes mudangas no setor saude e no mercado de trabalho exigem cada vez mais o
desenvolvimento profissional, com aquisigcdo de conhecimentos, competéncias técnicas e relacionais,
uma postura critico-reflexiva, favorecendo a aquisi¢do de habilidades nas atividades desenvolvidas.?

Na realizagado desta pesquisa observou-se a relevancia das diversas modalidades de educacao
permanente dos trabalhadores de saude, tanto nos estudos levantados®':2°-2' como a partir dos
comentarios dos juizes. Ratifica-se, portanto, que a educacédo permanente tem sido uma 6tima
ferramenta para atender a necessidade de educagao no ambiente dos trabalhadores da area da
saude, sendo a EaD uma estratégia possivel para capacitagao que permite atingir um grande numero
de pessoas.?
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Os participantes do estudo denominados juizes, especialistas em diversas areas, eram em
sua maior parte do sexo feminino, vinculados a Educagéao e com experiéncia na tematica que estava
avaliando a tecnologia, incluindo experiéncia em producéo cientifica na area ou afim. A importancia
dessa diversidade e, ao mesmo tempo, aproximagao dos juizes com a tematica sdo convenientes
as propostas pedagdgicas da EaD, que favorecem ambientes cooperativos e construtivistas de
aprendizagem, buscando romper com o positivismo marcante dos cursos de graduagao, oportuni-
zando a relagao horizontal entre professor-aluno e a formagao de redes colaborativas de aprendi-
zagem e interagao.®

Em relacdo a participacao dos juizes, suas consideragdes sobre o formato e conteudo do
design instrucional foram significativas para os ajustes e adequagdes a populagao-alvo, notada-
mente enfermeiros de unidades neonatais, facilitando a fase seguinte da pesquisa, de avaliagdo da
tecnologia com esses sujeitos, com a finalidade de sua capacitagdo concomitante com a avaliagao
externa do design instrucional, mediada pelo curso EaD.

A modalidade EaD vem permitindo edificar o processo de ensino-aprendizagem, visto que
da oportunidades educacionais a pessoas com dificuldades de acesso ao estudo devido a condi-
¢cOes financeiras limitadas, problemas de deslocamento fisico e de tempo, oferecendo flexibilidade
e praticidade por meio de ferramentas tecnolégicas, dindmicas e interativas, mas exigindo disciplina
do aluno.?

As afirmagdes apresentadas ratificam os comentarios dos juizes que avaliaram o design
instrucional adequado tanto sobre a importancia da tematica na formacéo profissional dos enfer-
meiros de unidades neonatais quanto pelas possibilidades de sua realizacéo pela EaD, destacando
a abordagem virtual como meio de favorecer o envolvimento de quem se encontra no mercado de
trabalho e que muitas vezes possui algumas limitagdes para realizar capacitagdes.

Uma das especialistas em design instrucional, graduada em Biologia, realizou um curso
de extensdo de 28 horas em cardiopatias congénitas e comentou sobre a clareza dos conceitos e
sua apresentacao didatica em forma de textos, tabelas, ilustracdes e animagdes. Essa elaboragéo
procurou atender a recomendacao de estudiosos, os quais acreditam que o material didatico deve
buscar a interatividade para facilitar e ampliar a aprendizagem do aluno, ser dindmico, promover a
autonomia do educando, desenvolvendo suas capacidades intelectuais, de reflexao, de criatividade,
de criticidade e produtividade.?®

Demonstrou-se, portanto, que o design instrucional objetiva ser simples e claro, embora
abrangente o suficiente para dar subsidios aos cuidados clinicos de Enfermagem, fundamentado
na Pratica Baseada em Evidéncias (PBE). A singularidade do cuidado de enfermagem aos neona-
tos portadores de cardiopatias congénitas gera a necessidade dessa PBE, cabendo ao enfermeiro
reunir as melhores evidéncias para nortear suas acdes, devido a quantidade e complexidade de
informacdes produzidas e veiculadas na area da saude diariamente.?* Salienta-se que as praticas e
politicas de saude brasileiras apresentam escassas experiéncias de intervengdes baseadas em evi-
déncias. Essa pratica torna profissionais, como os enfermeiros, mais critico-reflexivos, favorecendo
o desenvolvimento de inovacdes em contextos clinicos e melhores resultados de saude.?®

A importancia de ferramentas como o design instrucional e a prépria EaD na Enfermagem
Neonatal se destaca quando autores comentam tais estratégias para esse campo de atuagéo e
ensino, visto que minimiza a exposi¢cao da populacdo de neonatos, reduzindo riscos inerentes ao
ensaio clinico, além de diminuir a distancia entre teoria e pratica académica e profissional ao pro-
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porcionar situagées de maior proximidade com o contexto real. Além das vantagens em ampliar o
conhecimento, custo-efetividade, tanto para a formagao quanto para a educagédo permanente.?'

Confirmando-se com a literatura, os objetivos educacionais e os recursos didaticos da tec-
nologia educacional ora avaliada foram validados pelo grupo de juizes em Enfermagem, Educacéo,
EaD e Design como adequados, atendendo ao que dizem os autores sobre a necessidade da sele-
¢ao de recursos tecnolégicos condizentes aos objetivos educacionais propostos para o desenvolvi-
mento de uma disciplina ou de um curso.?

Em relacdo a qualidade da interface no curso alocado no AVA Solar, o grupo de juizes em
Enfermagem, Educacgéo, EaD e Design tiveram congruéncia em 95% de suas respostas, contra-
pondo-se ao outro grupo de juizes em Informatica, que convergiu em apenas 70% das respostas,
colocando a avaliagao da interface como questionavel. Essa diferenca nos leva a pensar que os
juizes em Informatica sdo mais criteriosos em itens que, para os demais juizes, estao satisfatorios,
pois visualizaram outros pontos significativos como conteudo e o proprio design, atendendo ao obje-
tivo da capacitagdo em si. Essa afirmativa corrobora com a literatura,?® a qual diz que nem todos os
profissionais possuem habilidades para a utilizagcao de ferramentas virtuais, fazendo-se necessario
desenvolver tais habilidades para lidar com novas tecnologias, o que pode acontecer também com
os profissionais envolvidos na validagao da tecnologia educacional.

Independentemente do motivo, todos os itens questionaveis e até inaceitaveis na avaliagcao
dos juizes em Informatica, acompanhados de sugestdes, as quais foram acatadas, conduziram a
modificagdes no design instrucional. Contudo, a maior parte dos itens, que nao foi alvo de suges-
tdes dos juizes, permaneceu com a elaboragdo original, visto que se intencionava continuar com
a validagao clinica da tecnologia educacional, fase que foi efetivada em seguida com a oferta do
curso online para os enfermeiros de unidades neonatais que, frequentemente, cuidam de bebés
com cardiopatias congénitas.

Os diferentes olhares para a mesma tecnologia trouxeram muitas contribui¢des, enriquecen-
do sobremaneira o design instrucional. Essa proposta de troca de saberes tem fundamento em au-
tores®?” que percebem a necessidade de investimentos na formagao e qualificagdo de sujeitos para
o atual entendimento da saude, mediante curriculos mais abertos, interdisciplinares, com saberes e
praticas baseados na colaboracéo.

O resultado da diferenciacdo dos saberes também se evidencia em varios aspectos dos
sujeitos: social, afetivo, cultural, econdmico, dentre outros. Mas como essa multidimensionalidade
considera que sujeito e sociedade sao complexos, esse reconhecimento deve nortear o modo de
ensinar e aprender globalizado. A proposta da EaD no contexto da atualidade busca seu respaldo
nesse modelo globalizado de ensino-aprendizagem.®

Ao efetuar a elaboragao do design com posterior validagao junto aos juizes, reconhecem-
-se as limitacdes do estudo resultantes da dificuldade nos retornos da avaliacdo daqueles. Contudo,
a colaboragao dos que retornaram foi muito valiosa, ampliando horizontes para melhorar a tecnolo-
gia de ensino-aprendizagem e vislumbrando as inumeras possibilidades de capacitagao profissional
com o uso da EaD, mediada pelas TICs, associada ao universo de conhecimentos na Enfermagem
Neonatal. Assim, considera-se a validagdo do design instrucional como contribuicdo importante,
que dara oportunidade de capacitagao profissional para a qualificacao do cuidado neonatal, es-
sencialmente daqueles bebés com cardiopatia congénita e chances de sobreviver com qualidade,
dependendo das habilidades profissionais, além de outros fatores associados.
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CONCLUSAO

A validagao do design instrucional efetivou-se com avaliagdo de grupos diferentes de juizes
que contribuiram com melhoria do recurso tecnolégico por meio da incorporagao de multiplos saberes
interdisciplinares no dmbito da Saude, Educacéo e disciplinas do campo das tecnologias.

Embora os resultados dos IVCs dos dois grupos distintos de juizes tenham sido diferentes, o
IVC resultante dos participantes em conjunto foi de 0,85, atingindo um valor adequado a sua validagéo.
Assim, pela congruéncia da opinido dos juizes, o design instrucional foi validado e as sugestdes
deles favoreceram melhoria de aspectos apontados que estavam ao alcance dos pesquisadores e
colaboradores.

Esse resultado reforcou a necessidade da validacao clinica da tecnologia educacional, etapa
correspondente a implementagao (acao) do processo de design instrucional. Considera-se, portanto,
que a estratégia de validacao entre diferentes profissionais, além de qualificar a tecnologia, apontou
sua importancia na capacitacdo de enfermeiros com recursos da EaD.

Vale salientar que alguns obstaculos tiveram que ser superados, tais como: dificuldades com
a utilizacao da propria plataforma digital; a escassez de artigos cientificos relacionados diretamente
com a tematica; a virtualizagdo do conteldo (cores, estrutura, padrdao do AVA, entre outros); a
devolucdo das avaliagdes realizadas pelos juizes em tempo habil; bem como outros embaragos que
foram surgindo no percurso, mas que foram resolvidos ao longo do desenvolvimento da tecnologia
e sua validagao.

Por outro lado, houve facilidades em compor o curso, visto que a autora principal tem
aproximagao com a tematica, por ser enfermeira de unidade neonatal e conhecer o fluxo de atendimento
aos neonatos com cardiopatias congénitas em maternidades e aspectos do cuidado especializado.
Ademais, conhece as principais deficiéncias de aprendizagem sobre a tematica, apresentadas
pelos profissionais na pratica, o que também direcionou a escolha de contelidos que buscassem
contemplar as lacunas encontradas nas revisdes de literatura realizadas. Essa experiéncia favoreceu,
sobremaneira, a elaboragao do curso on-line, guiando algumas prioridades dos cuidados abordados.

Ante ao exposto, considera-se que o desenvolvimento da pesquisa e o formato do design
instrucional sdo ferramentas disponiveis para o aperfeicoamento profissional no cuidado dos neonatos
com cardiopatias congénitas em maternidades. Sua contribuigdo se dara na possibilidade de estimular
os enfermeiros ao uso e desenvolvimento de novas tecnologias a serem utilizadas em sua pratica
clinica, respaldadas pelas TICs e EaD, com crescimento pessoal e, por conseguinte, avango da
profissao.

O uso das Tecnologias da Informagéo e da Educacgao a Distancia constitui-se um novo caminho
e oportunidade de capacitacao, visto que esses recursos educacionais, inovadores, favorecem os
profissionais inseridos no cuidado de Enfermagem, adequando tempo e viabilizando sua qualificagédo
profissional.
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