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RESUMO

Objetivos: avaliar o efeito de video educativo sobre cuidados ao recém-nascido para o
aumento do conhecimento de gestantes, puérperas e familiares. Métodos: estudo quase
experimental, com avaliagdo pré-intervencéo e pds-intervencao com grupo Unico. Participaram
58 gestantes, puérperas e familiares atendidos em Unidades Basicas de Saude e hospital
no Ceard, Brasil. Para a andlise, utilizaram-se os testes de McNemar e binomial. Resultados:
apos a intervengdo, houve aumento na frequéncia de acertos, passando de 70,82% para
92,97%. A maioria das questdes apresentou aumento significativo (p < 0,05) de acertos, com
destaque para aspectos sobre: posicdo para dormir, secagem das roupas, livre demanda
do aleitamento materno e o que deve ser evitado (como acessérios no local de dormir e
talco na troca de fraldas). Conclusées: o video educativo se mostrou eficaz na aquisicao de
conhecimentos pelos participantes nos cuidados aos recém-nascidos e pode auxiliar nas
atividades de educagdo em saude realizadas pelos enfermeiros.

Descritores: Recém-Nascido; Conhecimento; Enfermagem; Educacdo em Saude; Saude
da Crianga.

ABSTRACT

Objectives: to evaluate the effect of educational video on newborn care to increase the
knowledge of pregnant, postpartum, and family members. Methods: a quasi-experimental
study, with pre-intervention and post-intervention evaluation with a single group. Fifty-eight
pregnant, postpartum, and family members treated in basic health units and a hospital in
Ceard, Brazil, participated. The study used the McNemar and binomial tests for the analysis.
Results: after the intervention, there was an increase in the frequency of hits, from 70.82%
t0 92.97%. Most of the questions presented a significant increase of hits (p < 0.05) with an
empbhasis on sleeping position, drying of clothes, free demand for breastfeeding, and things
to avoid (such as accessories in the sleeping place and talc in diaper change). Conclusions:
the educational video was effective to participants in acquiring knowledge on the care of
newborns and can assist in health education activities carried out by nurses.

Descriptors: Newborn; Knowledge; Nursing; Health Education; Child Health.

RESUMEN

Objetivos: evaluar efecto de video educativo sobre cuidados al recién nacido para el
aumento del conocimiento de embarazadas, puérperas y familiares. Métodos: estudio
cuasi-experimental, con evaluacién pre-post intervencién con grupo Unico. Participaron
58 embarazadas, puérperas y familiares atendidos en Centros de Salud y hospital en Ceara,
Brasil. Para analisis, utilizaron los tests de McNemar y binomial. Resultados: tras intervencion,
hubo aumento en la frecuencia de aciertos, pasando de 70,82% para 92,97%. Mayoria de
las cuestiones present6é aumento significativo (p < 0,05) de aciertos, con destaque para
aspectos sobre: postura para dormir, secado de ropas, libre demanda de lactancia materna
y lo que debe evitarse (como accesorios en local de dormir y talco en el cambio de paiales).
Conclusiones: el video educativo se mostrd eficaz en la adquisicion de conocimientos por
participantes en los cuidados a recién nacidos y puede auxiliar en las actividades de educacién
en salud realizadas por enfermeros.

Descriptores: Recién Nacido; Conocimiento; Enfermeria; Educacién en Salud; Salud del Nifo.
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INTRODUCAO

O nascimento de um filho faz com que toda a rotina do nucleo
familiar seja modificada. Produz um misto de sentimentos nos
cuidadores, transforma o cotidiano nao sé dos pais, mas também
da familia™ e exige o desenvolvimento de novas habilidades,
adaptacdo a nova rotina, autonomia e seguranca nos cuidados
relacionados ao recém-nascido (RN).

Além disso, uma vez que, em geral, os neonatos sao mais
vulnerdveis em razao da imaturidade do sistema imunoldgico,
requerendo, entdo, uma série de cuidados especificos, os pais
ficam inseguros, principalmente quando se trata do primeiro
filho™. Sendo assim, destaca-se a importancia de haver uma
maior atencdo as necessidades basicas de cuidados do RN no
domicilio, visto que essa fase da vida envolve desafios fisicos,
emocionais e sociais que podem afetar a qualidade de vida tanto
dos cuidadores quanto do neonato®?.

Mesmo as méaes sendo as cuidadoras principais de seus filhos,
outros membros da familia podem exercer influéncias nas deci-
soes dos cuidados direcionados ao RN ou até mesmo auxiliar os
pais nesse papel, de modo que esses familiares podem apoiar na
adesao as praticas de cuidados ao RN que estejam baseadas em
evidéncias®, desde que possuam tais conhecimentos.

Nesse contexto, como o enfermeiro é o profissional que mais
se destaca enquanto educador em saude, ele costuma empoderar
a mae e a familia como protagonistas dos cuidados prestados,
principalmente no domicilio. Além da familia, o enfermeiro é
considerado a fonte de apoio para os pais que buscam sanar
duvidas acerca dos cuidados dispensados ao RN; logo, ele possui
uma importante atuacdo como mediador no processo de ensi-
no-aprendizagem sobre os cuidados adequados na construcao
da autonomia e na confianca em cuidar®.

Sendo assim, visando promover os cuidados aos RNs, os profis-
sionais utilizam estratégias de comunicagdo, como a explicacéo,
incentivo e orienta¢oes®, que podem ainda ser instrumentalizadas
por outras ferramentas, como os recursos audiovisuais.

Diante disso, nota-se a importancia do desenvolvimento e
da realizacdo de intervencdes educativas direcionadas para os
cuidadores de RN que articulem saberes e praticas, de modo a
minimizar as dificuldades do periodo neonatal, colaborando na
reorganizacdo familiar, na promog¢ao de uma melhor qualidade
de vida e no melhor desenvolvimento infantil®.

Ao utilizar o recurso audiovisual, por sua versatilidade e apli-
cabilidade em todos os niveis da Rede de Atencao a Saude, o
enfermeiro oferece ao publico uma base sélida de conhecimentos
para que este compreenda melhor as informacdes, consiga formar
uma opiniao critica sobre determinado tema e anseie transformar
0 ambiente em que estd inserido?.

Seguindo as concepgdes dialdgicas de Paulo Freire, a pratica
educativa deve pautar-se na construcdo do conhecimento de
forma compartilhada entre os sujeitos envolvidos, de modo
que se busque, assim, transformar a realidade e proporcionar
empoderamento aos individuos®. Em vista disso, a realizagdo de
intervencdes educativas mais dialdgicas e dinamicas favorece a
troca de saberes entre enfermeiro e familias, criando possibilidades
para que os pais e familiares adquiram conhecimentos e tenham
mais confianga nos cuidados prestados ao RN no domicilio.
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Tendo em vista a importancia de haver uma maior atencao
as necessidades basicas de cuidado domiciliar ao RN, torna-se
imprescindivel o uso de estratégias de educacdo em saude para
subsidiar os pais e familiares no desenvolvimento de praticas
adequadas e mais seguras.

Nesse sentido, o uso de video educativo é um componente
de motivacao e tem um relevante papel na aquisicdo de conhe-
cimentos e mudangas comportamentais com vistas a promocao
da saude. Além disso, essa ferramenta é capaz de otimizar a
atuacao do enfermeiro, o qual podera reforcar informacoes e
enfocar, sobretudo, aquelas que mais tenham gerado duvidas
no publico-alvo.

OBJETIVOS

Avaliar o efeito de video educativo sobre cuidados ao re-
cém-nascido para o aumento do conhecimento de gestantes,
puérperas e familiares.

METODOS
Aspectos éticos

0 estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Uni-
versidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira
(Unilab) e conduzido de acordo com as normas da Resolucdo n.°
466/12 do Conselho Nacional de Satide do Ministério da Saude.

Desenho, periodo e local do estudo

Trata-se de um estudo quase experimental, com avaliacao
pré-intervengao e pds-interveng¢do com grupo unico de com-
paracao; foi norteado pela ferramenta STROBE. Optou-se pela
aplicacdo do pés-teste logo apds a intervencao, pois, quanto mais
tempo entre o pré-teste e o pds-teste, maior é a possibilidade
de interferéncia de fontes externas®.

O estudo foi desenvolvido nas Unidades de Atencdo Primaria
a Saude (UAPS) dos municipios de Acarape e Redencdo, no es-
tado do Ceara (CE); e no Hospital e Maternidade de Redencao.
A coleta de dados ocorreu entre os meses de fevereiro e agosto
de 2020. Vale salientar que, em razao da pandemia da COVID-19,
as atividades durante os meses de maio a agosto ocorreram
pela modalidade remota, por comunicagdo via chat mediante
o popular aplicativo WhatsApp".

Para isso, foi solicitado aos profissionais de satide das UAPS o
contato telefénico dos participantes com sua devida autorizacao
e ciéncia. Assim, para a coleta de dados na modalidade remota,
foi acordado com cada participante o horario mais conveniente,
de modo que houvesse uma interacao simultanea entre o pes-
quisador e o participante.

Popula¢ao ou amostra; critérios de inclusao e exclusao

A amostra foi selecionada por conveniéncia e composta por
58 participantes que estavam na espera por atendimento de
pré-natal e de puericultura nas UAPS ou que se encontravam
no espaco hospitalar do Alojamento Conjunto. Adotaram-se
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como critérios de inclusdo: saber ler e escrever; ser gestante; ser
puérpera com filho de até 28 dias de vida; ou ser algum familiar
préximo (como pai, avo ou tia/tio da crianca). Os critérios de
exclusdo foram: puérperas cujos filhos recém-nascidos estavam
internados ou cujo filho tenha falecido; gestante que estava com
feto morto em seu ventre; e familiares dessas criangas. A exclusao
justificou-se pela possibilidade de desconforto dos participantes
ao serem questionados sobre cuidados ao RN diante da fragilidade
emocional que estavam vivenciando.

Protocolo do estudo

Para avaliar o conhecimento dos participantes antes e depois
da intervencao, foi realizada uma entrevista estruturada de-
senvolvida em trés etapas. Teve duracdo média de 40 minutos,
considerando a interagdo inicial, a aplicagao dos instrumentos
para coleta das informacdes e o video educativo.

Ressalta-se que, na coleta on-line, os participantes deveriam
autopreencher os questionarios (pré-teste e pds-teste), os quais
foram disponibilizados por meio do Google Forms. Para tanto,
o participante sinalizava por mensagem sobre o término do
preenchimento do instrumento para que o pesquisador enviasse o
proximo link e desse prosseguimento as etapas da coleta de dados.

Na etapa inicial, houve a explicacdo do objetivo do estudo, e as
pessoas selecionadas foram convidadas a participar. A medida que
aceitavam, assinavam o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) em duas vias; e no caso da coleta on-line, o termo foi acessado
por um link para solicitacdo do aceite da participacdo, de forma
que o participante recebesse em seu e-mail uma cépia do TCLE.
Em seguida, foi aplicado: 1) um formulério constituido por dados
sociodemograficos para caracterizar o perfil dos participantes, com
perguntas sobre a idade, renda familiar, ocupacao, estado civil, esco-
laridade, quantidade de gestac¢des e parentesco dos participantes
com a criancga; e 2) um questiondrio referente aos cuidados ao RN
(préteste), construido pelos autores, com 26 questdes de multipla
escolha elaboradas com base nas informagées contidas no video
educativo, cujo contetido fora previamente validado?.

A segunda etapa correspondeu a aplicagao da intervencao
educativa. Destaca-se que o video educativo “Cuidando do seu
bebé” possui duracao de 24 minutos e é pautado na teoria da
autoeficacia, que consiste na confianga da pessoa em ser capaz
de executar com sucesso o comportamento para produzir os
resultados almejados"". Tal tecnologia foi validada por especia-
listas da 4rea da saude (24 juizes, sendo 15 docentes e 9 assis-
tentes) e especialistas da drea da comunicacao (3 juizes) e pelo
publico-alvo, tendo obtido, na validagao do contetdo do roteiro
pelos juizes de conteudo, o IVC global de 0,90; e na validagao por
parte dos juizes da area técnica, o IVC global de 0,81. Ressalta-se
que todas as sugestoes dos juizes foram acatadas e que, apos
a gravacao do video, este foi avaliado pela populagdo-alvo (25
participantes), a qual considerou que o material possuia 100%
de relevancia e clareza das cenas. Alcancou o IVC global de 0,90,
significando excelente nivel de concordancia entre as maes no
que diz respeito ao grau de relevancia do conteddo do video!?.

A exposicao desse material ocorreu de forma individual, pelo
notebook ou tablet e fone de ouvido; e na coleta on-line, pelo
envio do link do video para o WhatsApp® dos participantes.
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Os conteldos abordados no video foram: cuidados gerais com
recém-nascidos, higiene do RN, cuidados com coto umbilical,
sono, imunizagdes, banho de sol, aleitamento materno e cdli-
cas"?, Além disso, apds o preenchimento do pds-teste, houve
esclarecimento das duvidas dos participantes e orientacdes
focadas nas questdes com menos acertos.

Para finalizar, a terceira etapa correspondeu ao preenchimento
do pos-teste apds a aplicagcao do video. Cabe ressaltar que os
dois questionarios (pré-teste e pds-teste) possuiam as mesmas
questodes, visando identificar a assimilacdo do conhecimento por
meio dos escores de acertos.

Analise dos resultados e estatistica

Os dados foram tabulados em planilha do Excel e analisados
utilizando-se o programa IBM Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS), versao 20.0. Realizou-se andlise descritiva das
varidveis e analise inferencial por meio do teste ndo paramétrico
de McNemar e pelo teste binomial para verificar se houve dife-
renca entre os grupos antes e depois da intervencdo e analisar
a mudanca de respostas. As questdes eram estruturadas com
quatro alternativas, sendo apenas uma verdadeira. Para tanto,
na analise com os referidos testes, as respostas de cada pergunta
foram dicotomizadas (certa e errada). Foi estabelecido um nivel
de significancia de 95% (p < 0,05).

RESULTADOS

Dos 58 participantes, 44 participaram de modo presencial e
14 por via remota, sendo que 37 eram gestantes; 14, puérperas;
e 7, familiares. A maioria era do sexo feminino (96,6%), visto
que houve a participacdo de apenas dois pais (3,5%). A faixa
etaria predominante foi entre 19 e 29 anos (65,5%), com média
de 23,9 anos (DP+6,99), e a média da renda familiar foi de RS
1.103,3 (DP+816,23). Boa parte referiu ser dona de casa (36,2%),
convivia com o companheiro (82,8%) e possuia o ensino médio
completo (44,8%). Mais da metade das mulheres estavam na
primeira gestagao (55,2%).

Quanto a avaliagdo da frequéncia de acertos que representa
a aquisicdo do conhecimento entre os participantes depois da
intervencao aplicada, percebeu-se que, apds ao video educativo,
a quantidade de respostas corretas aumentou em 22,15%, como
apresentado na Figura 1.

B Acertos

100%
90%
80% 70,82%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0%

92,97%

Pés-teste

Pré-teste

Figura 1 - Porcentagem de acertos dos participantes no teste de conheci-
mentos antes e apos assistirem o video educativo, Redencao, Cearg, Brasil,
2020, (N =58)
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Tabela 1 - Numero de acertos de gestantes, puérperas e familiares sobre os cuidados ao recémnas-
cido nos testes pré-intervencdo e po6s-intervencao educativa, Redencao, Cear, Brasil, 2020, (N = 58)
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aintervencéo educativa possibilitou corrigir
ou minimizar informagées inadequadas e

consolidar boas praticas de cuidado.

Acertos Valor ) . .

Tematica das questoes Pré-teste Pos-teste de p** E essencial que o preparo para cuidar

n % n % do bebé possa ser proporcionado durante
Q1. Posicao para dormir 15 259 53 91,4 <0,001 todo o periodo gestacional e se estenda até
Q2. Acessérios no local de dormir 22 37,9 51 879 <0,001 depois do nascimento da crianca, momento
Q3. Produtos utilizados durante o banho 56 96,6 57 98,3 1,000 . e Ay
Q4. Frequéncia de banhos e produtos por dia 30 51,7 52 89,7 <0,001 em'que podem surgir alnqa mais dilvidas
Q5. Temperatura da 4gua 51 879 56 966 0,063 e dificuldades sobre os cuidados a serem
Q6. Higiene genital (direcéo) 39 672 54 931 <0,001 dispensados ao RN. Entretanto, durante
Q7. Nao uso do talco 19 32,8 49 84,5 <0,001 . A
Q8. Uso de pomadas na troca de fraldas 56 966 58 100  0,500° 05 MEses em que .a r.nulher realiza o pre’
Q9. Frequéncia da troca de fraldas 50 82 57 983 0016 natal, pelo tempo limitado das consultas, é
Q10. Importéncia da Iimpeza do coto umbilical 52 89,7 57 98,3 0,063 um desaﬁo para oS proﬁssionais de Saude
Q11. Forma de limpeza do coto umbilical 48 82,8 58 100 0,002° f di ti inf -
Q12. Lavagem separada das roupas do RN e familia 58 100 58 100 - ornece{r?m € discutirem as in orrr?agoes
Q13. Produtos utilizados na lavagem 30 51,7 52 89,7 <0,001 necessarias com a gestante e familia“?.
Q14. Secage[n dgs roupas 10 17,2 46 793 <0,001 Revisao de escopo verificou que, das
Q15. Importancia da vacinacédo 55 94,8 56 96,6 1,000 . 5es de ed ~ id
Q16. Quais as vacinas do RN 50 862 55 948 0,125 77 intervencoes de educacao em saude
Q17. Horario do banho de sol 55 948 55 948 1,000 pos-natal direcionadas aos pais, mais da
Q18. Tempo do banho de sol 39 67,2 51 87,9 0,004 metade (56%) acarretou mudanca positiva
Q19. Higiene oral 41 707 57 983 <0,001 ) (56%) acar §apost
Q20. Importancia do aleitamento materno 54 931 56 966 0,625 nas praticas de cuidado ao RN. Além disso,
Q21. Periodo de amamentagao 50 862 57 983  0,016° dos estudos que utilizaram apenas uma
Q22. Frequéncia para o RN mamar 25 43,1 45 77,6 <0,001 . = . 0
Q23.Tempo na mama 39 672 49 845 0021 |nterve'n<;a.o sobre os cmda‘dos, 75% des'Ees
Q24. Pega correta 39 67,2 52 897 <0,001 eram direcionados apenas a amamentacao,
Q25. Causas para colica 46 793 55 948 0,012 com destaque para aquelas intervengoes
Q26. Manejo para célica 39 67,2 56 96,6 <0,001

implementadas por meio de informacgdes

“Teste de McNemar; *Teste binomial; RN — Recém-nascido.

Comparando-se os acertos em cada questao sobre os cuidados
com o recém-nascido no teste realizado antes e depois da inter-
vencdo educativa, constata-se que houve aumento no nimero de
acertos em quase todas elas, exceto nas questdes 12 e 17, conforme
apresentado na Tabela 1.

Mais da metade das questdes apresentou diferenca estaticamente
significante (p < 0,05) entre o pré-teste e o pos-teste, a excecdo de dez
questdes (3,5,8,10,11,12,15,16, 17 e 20). Além disso, cabe ressaltar
que, na questao 12, o valor de p nao é apresentado por nao haver
mudanca de resposta dos participantes entre os dois momentos.

Destaca-se que as maiores variagdes de respostas (amplitude
total) para uma maior quantidade de acertos no pos-teste acon-
teceram nas questdes relacionadas a posicdo do neonato para
dormir, acessorios que devem ser evitados no local de dormir,
frequéncia de banhos e dos produtos utilizados por dia, ndo uso do
talco, secagem das roupas e tempo de mamada do RN (Tabela 1).

Vale salientar que, comparando-se as respostas entre os
participantes das duas modalidades de coleta, presencial e
remota, em ambas houve aumento consideravel na frequéncia
de acertos no pods-teste. Assim, independentemente da forma
de aplicagao da intervencao e dos questionarios, a construgao
do conhecimento foi evidenciada, sem diferenca entre os pais
ou familiares que participaram de forma presencial ou remota.

DISCUSSAO

Neste estudo, evidencia-se que houve maior nimero de acertos
nas questdes do pds-teste, ou seja, apds o uso do video educativo,
indicando que essa estratégia foi eficiente para a aquisicao de informa-
¢Oes sobre os cuidados ao RN. Ademais, os resultados elucidam que

verbais, escritas e aconselhamento?. Diante

disso, pode-se refletir sobre aimportancia e
necessidade da utilizacdo de interven¢des educativas multiteméticas,
apropriando-se dos inumeros métodos e ferramentas educativas
para abordar as diversas areas envolvidas nos cuidados ao RN.

Com relagdo aos conhecimentos referentes ao sono do RN,
evidenciou-se aumento de acertos nas respostas apos a exposicao
ao video. No pré-teste, a posicao lateralizada e o uso de objetos no
local para o neonato dormir foram as respostas mais assinaladas
pelos participantes. Tal resultado corrobora estudo sobre o conhe-
cimento materno e posi¢ao do sono do bebé, no qual 82,1% dos
participantes afirmaram que o bebé deveria dormir em decubito
lateral ou ventral, sendo que a maioria adquiriu esse conhecimento
com as avos das criangas!'®. Ademais, estudos evidenciaram que os
principais fatores de risco associados a Sindrome de Morte Subita
do Lactente (SMSL) sdo a presenca de objetos macios no berco,
compartilhamento de leito, superficies inadequadas e posicdo
ventral e lateralizada do bebé para dormir19,

Dessa forma, foi essencial a abordagem desse assunto com os
participantes, pois, ap6s o video educativo, as respostas passaram
a seradequadas, isto é, indicando a posicédo supina (barriga para
cima) e cabeca lateralizada e néo utilizacdo de acessdrios no local
de dormir, ja que tais cuidados minimizam os riscos de asfixia e
de ocorrer a SMSL"?. Todavia, é fundamental que essa tematica
seja continuamente reforcada no processo educativo em saude
do enfermeiro com a familia, por auxiliar na compreensao das
estratégias para promover um sono seguro ao RN e evitar agravos.

Quanto ao banho no RN, sabe-se que é uma das tarefas mais
desafiadoras para boa parte das maes e cuidadores. As principais
duvidas se referem a forma adequada de dar o banho no bebég,
atemperatura ideal da dgua, a quantidade de banhos e aos pro-
dutos a serem utilizados™. No presente estudo, percebeu-se que a
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maioria dos participantes ja apresentava conhecimento sobre os
produtos mais adequados e temperatura da agua no momento
do banho. Em contrapartida, a exposicdo ao video educativo
contribuiu para aumentar o nimero de acertos dos participantes
sobre a frequéncia de banhos e dos produtos utilizados por dia
e quanto a direcdo da higienizacdo da genitalia.

De modo geral, a quantidade de banhos por dia pode depender
dos habitos que a familia estabelece com o RN e até mesmo do
tipo de clima da regido. O ideal é que o banho do neonato seja
com agua morna para evitar hipotermia e o sabonete utilizado
seja de pH neutro, liquido, em poucas quantidades, restringindo o
uso principalmente nos casos de mais de um banho por dia, para
evitar irritacdo e ressecamento da pele, ja que esta é mais sensivel e
mais facil de absorver substancias quimicas!'®'?. Ademais, deve-se
proceder a higiene intima no sentido anteroposterior, com movi-
mentos longitudinais para evitar que as fezes entrem em contato
com o pénis ou vagina do RN, diminuindo o risco de infecgdes®??.

Recomenda-se que a troca de fraldas seja feita apds cada
miccdo e evacuacdo, para evitar irritacdes e assaduras na pele, e
sem a utilizacado de talco, pois hd o risco de asfixia pela inalagao
das particulas de pé2°2", Com base nessa referéncia, pode-se
perceber a mudancga de conceito dos participantes no estudo
atual, uma vez que, apds o video educativo, eles obtiveram mais
acertos nesse quesito.

Estudo realizado com puérperas primiparas verificou que, dentre
todos os cuidados prestados ao RN, as duvidas sobre a maneira de
cuidar do coto umbilical foram a segunda mais evidente (42,85%)
2.0 cuidado com o coto umbilical é uma prética que muitas vezes
reflete o saber popular adquirido de outras gerac¢des, além de ser
permeada por crencas e mitos que podem comprometer a saide
do neonato, ocasionando a onfalite e suas complicagées®24,

Nesse contexto, é importante que tanto as maes quanto os
cuidadores sejam orientados acerca do cuidado adequado com
o coto, para possibilitar a manutencédo da satide do RN e prevenir
agravos. No presente estudo, pode-se observar que, antes da
intervencdo, grande parte dos participantes ja apresentava co-
nhecimentos satisfatérios sobre esse cuidado; e, apds a exposicao
ao video, passaram a adquirir a informacéo de que a limpeza do
coto umbilical deve ser realizada com o uso de cotonete ou gaze
esterilizada, embebidos em alcool a 70%, no sentido da base para
a extremidade e deixandoo seco®%),

A pele do RN se caracteriza por ser mais fragil e sensivel e
requer cuidado especial quanto aos produtos destinados a hi-
giene e protecdo. No que concerne aos cuidados com as roupas,
a recomendacdo para lavagem se baseia na separacao das rou-
pas do RN e da familia, utilizacdo de sabao neutro, evitando-se
0 uso exagerado de sabdo em pé e amaciante, pois, devido as
propriedades quimicas desses produtos e sua aderéncia ao te-
cido das roupas, podem causar alergias na pele da crianga®®29,
Diante dos cuidados mencionados, apds a intervencdo com o
video educativo, identificou-se maior nimero de acertos dos
participantes sobre essa tematica, visto que, nas respostas do
pré-teste, a maioria respondeu que o ideal seria usar sabao em
pb ou sabao neutro e amaciante.

De acordo com os resultados sobre a forma de secagem das
roupas do RN, a intervencdo educativa com o video educativo
foi capaz de modificar as respostas dos participantes entre os
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momentos do estudo, j& que a maioria passou a compreender
gue as roupas devem ser secas ao sol, em vez de secas a sombra
ou ao vento, como foi respondido no pré-teste. Salienta-se que,
em alguns estados do Nordeste do Brasil, existe a crenca de que
secar a roupa do RN ao sol provoca diarreia nele, embora ndo
tenham sido encontrados na literatura estudos que abordassem
essa relacdo. No entanto, acredita-se que essa informacao seja
decorrente da incorporacdo de saberes populares ou de praticas
intergeracionais, reproduzindo uma acao pelo senso comum@?,

Quanto a vacinagao, seu reconhecimento para o controle de
doencas pode influenciar a conducédo dos cuidados a saude das
criancas. De acordo com os resultados deste estudo, observou-se
gue, mesmo antes da exposicdo ao video educativo, a maioria
dos participantes soube responder corretamente sobre a impor-
tancia da vacinacao: tinham conhecimento de que a vacina BCG
e avacina contra hepatite B sdo aplicadas no RN. Estudo em Sdo
Paulo apontou que a decisdo de vacinar os filhos é influenciada
por fatores socioculturais e pela tradicdo familiar, sendo consi-
derada um ato de responsabilidade parental©@®.

Além disso, cada vez mais a midia tem obtido destaque na
tomada de decisdo das pessoas em relagao a satide. Desse modo,
as campanhas de vacinacdo, divulgacao de evidéncias cientificas
sobre os beneficios dessa pratica e orientacdo dos profissionais
de saude sao algumas das estratégias que favorecem a adesdo
dos pais a esse cuidado®,

Dos resultados obtidos no estudo atual, observou-se que
boa parte dos participantes ja sabia o horario adequado para o
banho de sol, todavia houve mudanca positiva nas respostas do
pbs-teste acerca da questéo relativa a duracdo da exposicdo a luz
solar. De acordo com as recomendacoes, essa pratica deve ser
didria, ou pelo menos trés vezes por semana, nos horarios antes
das 7h da manha ou depois das 16h, com a crianca vestindo o
minimo de roupas possivel e expondo a regido frontal e dorsal
do RN durante uma média de 10 minutos cada®?.

No que dizrespeito a higiene oral, é fundamental que a adogao
de cuidados adequados para a promocao de saude bucal seja
estimulada pelos profissionais da saude para fazer parte darotina
dos comportamentos parentais. De acordo com os resultados do
estudo, observou-se que o video educativo foi eficazem melhorar
o conhecimento dos participantes, pois, a partir da intervencao
utilizada, houve aumento de respostas corretas sobre a realizagao
desse cuidado. Sabe-se que a higiene oral deve ser iniciada apds
o nascimento do RN, por meio de uma gaze ou fralda umedecida
em agua limpa®,

Quanto as questdes sobre amamentacdo, a maioria dos parti-
cipantes, nos dois momentos de avaliacdo do conhecimento do
estudo, reconheceu a importancia do aleitamento materno em
possuir todos os nutrientes, minerais e elementos imunoldgicos
necessarios; e soube responder corretamente que o periodo de
amamentacao deve ser exclusivo até o sexto més de vida do bebé.
Dados semelhantes foram encontrados em estudo realizado com
323 puérperas no alojamento conjunto de uma maternidade,
no qual 83,6% das participantes sabiam o tempo ideal de alei-
tamento materno exclusivo, e 48,6% citaram a imunidade como
importante beneficio oferecido a crianga®®.

Em relacdo a frequéncia e a duragdo das mamadas do RN,
boa parte dos participantes, no préteste, respondeu que o ideal

Rev Bras Enferm. 2022;75(Suppl 2):€20201371 5de8



Efeito de video educativo sobre cuidados ao recém-nascido no conhecimento de gestantes, puérperas e familiares

seria a cada trés horas e que o tempo para permanecer na mama
deveria ser 10 ou 20 minutos. Entretanto, apds a intervencao
educativa com o video educativo, houve mudanca positiva
nas respostas, o que evidenciou assimilacdo do conhecimento
quanto a informacdo de que a amamentacao deve ocorrer em
livre demanda, devendo o RN permanecer o tempo necessario
para se sentir satisfeito; deve haver revezamento das mamas da
maneira correta, para assegurar que o RN receba o leite com mais
gordura; e, para a pega correta, o bebé precisa abocanhar maior
parte da aréola, estar com os labios virados para fora (peixinho),
o nariz livre e o queixo encostado na mama®",

Estudo avaliou o efeito de uma intervencao educativa utili-
zando orientacdes, demonstracédo pratica e aplicacdo de video
sobre técnica de amamentacgéo e constatou que as mulheres
que receberam a intervencédo apresentaram técnica correta de
amamentacdo em proporc¢éo significativamente maior do que
aquelas que nao receberam a intervencao, 64,04% versus 15,11%%2,
Em outro estudo abordando tecnologia educativa, evidenciou-se
que o uso do dlbum seriado foi capaz de elevar os escores de
autoeficacia materna para amamentar, além de repercutir de
forma positiva na incidéncia do aleitamento materno exclusivo®.

Outra temdtica que costuma inquietar pais e familiares de RN
sdo as colicas infantis. No presente estudo, houve um aumento
nas respostas certas ap0s a aplicacdo do video educativo nas
questdes referentes a causa da cdlica e ao manejo desse proble-
ma. Dentre as medidas que podem ser adotadas para aliviar os
sintomas, estdo: massagear a barriga do RN, colocar compressa
morna sobre o seu abdome, mover as pernas no sentido do
tronco e colocar a regido abdominal da mée junto a do bebé,

Em estudo sobre o conhecimento das mées sobre os cuidados
a criangas menores de 1 ano, verificou-se que a maioria dos erros
apresentados por elas se relacionava ao desconhecimento de
estratégias caseiras para o alivio das célicas®®. Por outro lado,
estudo realizado em um alojamento conjunto no Rio de Janeiro
observou que algumas maes até conheciam as técnicas de mas-
sagem para o alivio das célicas, mas nem sempre as utilizavam®2,

Percebeu-se que o video educativo facilita a demonstracdo
dos cuidados e auxilia na compreensdo de como realiza-los,
contribuindo no processo de aprendizagem e, possivelmente,
na implementacdo do conhecimento por ter sido elaborado com
base na teoria de autoeficacia. A quantidade de acertos apos a
realizacdo da intervencédo educativa é de fundamental relevancia
para fornecer evidéncias acerca da efetividade da estratégia como
meio facilitador das praticas de saude.

Limitagoes do estudo
Destaca-se como limitacdo do estudo o numero reduzido

da amostra uma vez que quase toda a coleta de dados se deu
durante a pandemia da COVID-19. Sugere-se que estudos futuros
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verifiquem a retencao da aprendizagem ao longo do tempo e
confirmem a mudanca de comportamento na pratica cotidiana
do publico-alvo.

Contribuicoes para a area da enfermagem, satide ou
politica publica

Os achados deste estudo indicam que a utilizacdo do video
educativo é uma ferramenta que pode aukxiliar os pais e familia-
res na melhoria da aprendizagem, na aquisicao de informacoes
e habilidades para o cuidado ao neonato, além de possibilitar
gue se sintam mais confiantes no processo de cuidar porquanto
o video visa a melhoria da autoeficacia. Além disso, para cuidar
de um RN, tanto a mde quanto os familiares mais préximos pre-
cisam aprender as praticas mais adequadas e seguras. Assim, o
enfermeiro em seu papel de educador e promotor da satde, por
meio das tecnologias educativas, pode favorecer o conhecimento
dos pais e familiares, além de contribuir para elucidar possiveis
duvidas e mitos que envolvem o cuidado ao RN.

CONCLUSOES

Este estudo forneceu evidéncias de que o video educativo
“Cuidando do seu bebé”favorece a aquisicdo de conhecimentos
entre gestantes, puérperas e familiares em relagcdo aos cuidados
com o recém-nascido, uma vez que, apds a intervencdo, houve
aumento de acertos nas questdes investigadas.

Com os resultados obtidos no estudo, observou-se como
a mudanca de conceito dos cuidadores foi importante para a
saude do neonato, pois, apos a utilizacdo da intervencao educa-
tiva proposta, houve reducéo das informacdes inadequadas na
medida em que o nivel de conhecimento dos participantes foi
modificado e foram alcancadas melhorias consideraveis. O referido
video educativo é relevante como recurso auxiliar nas atividades
de educacdo em saude realizadas pelos enfermeiros, facilitando
o processo de ensino-aprendizagem dos cuidadores da crianca.

Em suma, identificar as principais dificuldades acerca dos cui-
dados ao RN é um aspecto fundamental para que os profissionais
de satide, sobretudo enfermeiros, possam direcionar informacoes
de maneira mais objetiva e efetiva para a construcéo dialégica de
conhecimentos junto com a populacao. Além disso, as agdes de
educacdo em saiide séo momentos importantes para os cuida-
dores das criancas adquirirem conhecimentos que mudem seus
comportamentos e os tornem capazes de promover a satide do RN.
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