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RESUMO

Objetivo: avaliar a literatura nacional e internacional sobre o uso de tecnologias educativas para promocao do autocuidado
de mulheres no pds-parto. Método: trata-se de uma revisao integrativa da literatura. As producoes foram coletadas nas bases
CINAHL, SCOPUS, PubMed, SciELO, LILACS e Cochrane, utilizando como recorte temporal o periodo de janeiro/2004 a
julho/2014, nos idiomas portugués, inglés, espanhol e francés, selecionadas a partir dos descritores: postpartum period,
educational technology, nursing e self care. Ao final, procedeu-se a anélise de 27 artigos. Resultados: dentre as informacoes,
observou-se que as escalas, o aconselhamento e a visita domiciliar foram as tecnologias educativas mais recomendadas.
Conclusao: as tecnologias favorecem a comunicagao, mas por vezes sao dependentes de computador e internet, dificultando o
acesso para mulheres de baixa renda.

Descritores: Periodo Pés-Parto; Tecnologia Educacional; Enfermagem; Autocuidado; Reviséo.

ABSTRACT

Obijective: to evaluate national and international literature regarding the use of educational technologies to encourage self care
in postpartum women. Method: an integrative review of the literature. The articles were collected from the CINAHL, SCOPUS,
PubMed, SciELO, LILACS and Cochrane databases; the time period for the articles referred to January/2004 to July/2014; the
languages used in the articles were Portuguese, English, Spanish and French; the articles were selected from the following
descriptors: postpartum care period, educational technology, nursing and self care. Twenty-seven articles were selected for
analysis Results: based on the information found, the scales, counseling and home visits were among the most recommended
educational technologies. Conclusion: the technologies promote communication, but are sometimes dependent on computer
and internet access, which hinder their use by low-income women.

Descriptors: Postpartum Period; Educational Technology; Nursing; Self Care; Review.
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RESUMEN
Objetivo: evaluar en la literatura nacional e internacional el uso de las tecnologias educativas para promocionar el autocuidado
de mujeres en el posparto. Método: revision integradora de literatura. Se recolectaron las producciones en las bases de datos
CINAHL, SCOPUS, PubMed, SciELO, LILACS y Cochrane, en el periodo de enero de 2004 hasta julio de 2014, en los idiomas
inglés, espanol, francés y portugués brasileno, siendo utilizadas las palabras clave: postpartum period, educational technology,
nursing y self care. Se llevo a cabo el andlisis de 27 articulos. Resultados: en las informaciones encontradas, se observo que
las tecnologias mas aconsejadas fueron las escalas, los consejos y la visita al hogar. Conclusién: las tecnologias ayudan la
comunicacién, sin embargo a veces dependen de computadoras y del acceso a internet, por lo que les dificultan a las mujeres

de bajos recursos econémicos su acceso.

Descriptores: Periodo Posparto; Tecnologia Educacional; Enfermeria; Autocuidado; Revision de Literatura.

( AUTOR CORRESPONDENTE

Eryjosy Marculino Guerreiro Barbosa
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INTRODUCAO

A promocao do autocuidado em mulheres no pés-parto
faz parte da assisténcia de enfermagem no ciclo gravidico-
-puerperal. Desse modo, na relacido que se estabelece a par-
tir do encontro clinico enfermeiro-gestante/puérpera, deve
ser investigada, dentre outros aspectos, a capacidade de au-
tocuidado capaz de satisfazer suas necessidades. Tal inves-
tigacdo contribuird com o julgamento clinico do enfermeiro
e, consequentemente, com a definicao de metas e interven-
coes significativas para um contexto de novas experiéncias
e significados na vida da mulher®,

Assim, planejar atividades significativas para essas mu-
lheres ¢ um desafio para o cuidado de enfermagem. Faz-se
necessario, desse modo, incentivar a criacao e utilizacao de
tecnologias educacionais capazes de mediar o cuidado entre
enfermeiros e mulheres na disseminacido da informacdo. As-
sociar o cuidado as agées educativas visa compartilhar pra-
ticas e saberes em uma relagao horizontalizada, em que o
enfermeiro seja cuidador e educador, agregando o saber-fazer
popular ao seu saber-fazer técnico-cientifico ?.

Observa-se que, na evolugao da assisténcia a satdide e no
contexto do cuidado de enfermagem, as tecnologias vém sen-
do planejadas e implementadas levando em consideracdo a
necessidade de traduzir o conhecimento técnico-cientifico
em ferramentas, processos e materiais criados ou utilizados
para difundir tal conhecimento e, assim, melhorar a qualidade
da assisténcia. Nao podem ser entendidas de forma simplista,
sem considerar o saber veiculado pela cultura, ou a sua asso-
ciacao na solugao de problemas cotidianos®. Organizam-se
em dois tipos: dependentes, quando dependem de recursos
elétricos para utilizacdo (computador, internet, televisao co-
mercial); e independentes, quando nao dependem de recur-
sos elétricos para utilizagao (cartaz, album seriado, folhetos,
folder, manual, literatura de cordel, guia, histéria em quadri-
nhos, jornal, livro didatico, mural)®.

Nesse contexto, constatam-se trés tendéncias de tecnolo-
gias educacionais mais utilizadas no ambito da enfermagem:
tecnologias para a educacao técnica e superior com estudan-
tes, tecnologias para a educacdo em satiide com a comunidade
e tecnologias para a educagao continuada com profissionais®.

Todas essas opgoes sdo utilizadas com o objetivo final de am-
pliar as possibilidades dos enfermeiros para realizar praticas
produtoras de cuidado.

Nessa investigacao, discute-se a tendéncia das tecnolo-
gias utilizadas para a educagao em saude com a comuni-
dade, partindo do entendimento que essas tecnologias nao
representam um fim em si mesmo, mas ferramentas para a
assisténcia de qualidade. Assim, distinguem-se as tecnolo-
gias que contribuem com o julgamento clinico do enfermei-
ro e consequente selecao de prioridades para a promogao
do autocuidado; e, por outro lado, as tecnologias utiliza-
das nas agoes de educacdao em saude junto a mulheres no
poés-parto.

OBJETIVO

Avaliar a literatura nacional e internacional sobre o uso de
tecnologias educativas para promocao do (auto) cuidado de
mulheres no pds-parto.

METODO

Trata-se de uma revisao integrativa, desenvolvida nas seis
etapas propostas por Mendes, Silveira e Galvao, a saber: 12
etapa - identificagao do tema e selecdo da hipétese ou ques-
tao de pesquisa para a elaboracdo da revisao integrativa; 22
etapa - estabelecimento de critérios para inclusao e exclusao
de estudos/amostragem ou busca na literatura; 32 etapa - defi-
nicao das informagoes a serem extraidas dos estudos selecio-
nados/categorizagao dos estudos; 42 etapa - avaliagao dos es-
tudos incluidos na revisao integrativa; 52 etapa - interpretagao
dos resultados; e 62 etapa - apresentagao da revisao/sintese do
conhecimento®.

Buscou-se responder a seguinte questao norteadora: Que
tecnologias educativas vém sendo desenvolvidas ou utilizadas
por enfermeiros para o (auto) cuidado de mulheres no periodo
pos-parto?

Para a coleta de dados, foram selecionadas as bases de
dados e portais: Cumulative Index to Nursing & Allied Heal-
th Literature (CINAHL), SCOPUS, PubMed, Scientific Elec-
tronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-americana
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e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e Cochrane. O
levantamento ocorreu no més de julho de 2014, utilizando-
-se 0s seguintes descritores disponiveis no Medical Subject
Headings (MeSH) e operadores booleanos: postpartum pe-
riod AND educational technology AND nursing AND self
care. Algumas bases de dados apresentam descritores pro-
prios, os quais foram acrescentados a busca: technology e
education (CINAHL); technology (LILACS); technology as-
sessments (Cochrane).

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo: artigos
publicados de janeiro de 2004 a julho de 2014; redigidos
em portugués, inglés, espanhol ou francés e disponiveis na
integra, via servidor proxy da Universidade Estadual do Cea-
ra (proxy.uece.br). Foram excluidas publicacées duplicadas,
revisdes integrativas e sistematicas, teses e dissertagoes.

Ap6s a aplicagao dos critérios, a amostra ficou composta
por 24 artigos. Assim, procedeu-se a leitura flutuante dos
titulos, resumos e artigos, seguida de leitura na integra.
Para coletar as informacdes dos estudos, foi utilizado um
instrumento previamente elaborado, adaptado de Ursi, de
maneira a ressaltar as seguintes dimensdes: titulo do arti-
go, autores, ano, periddico, base de dados, pais, idioma,
publico-alvo, tecnologia, tipo de estudo, objetivo, métodos,
resultados, recomendacdes/conclusdes®.

A Figura 1, construida segundo recomendacdes do PRIS-
MA 2009 Flow Diagram?, elucida o processo de inclusao
dos artigos encontrados.

A apresentacao e discussdao dos resultados foram realiza-
das em dois eixos principais: 1) caracterizacao dos estudos
com base no instrumento de coleta de dados e classificacao
de grau de recomendacao e nivel de evidéncia cientifica de
Oxford Centre for Evidence-based Medicine®; e 2) sintese
do conhecimento, com apresentacao das principais contri-
buicoes das publicagcdes em relacao ao tema estudado, bus-
cando delinear as tendéncias nas pesquisas sobre o cuidado
da mulher no pds-parto, as perspectivas de intervencao e
sugestoes para pesquisas futuras.
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busca nas bases de dados e portais
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\i

Registros apds exclusao das duplicidades

(n = 289)
)
st
g v
3 e N e N
Registros selecionados N Registros excluidos
(n = 27) (n = 262)
A J A J
e N e N
L Artigos de texto Artigos de texto
= completo eleitos > completo excluidos
3 (n = 24) (n =3)
& N J N J
= Y
o
e N

Estudos incluidos na
sintese qualitativa
(n=15)

v

Estudos inclusos na
sintese quantitativa
(n =19

)
<1
v
=
]
=

Figura 1 — Processo de inclusao dos artigos encontrados

RESULTADOS

Caracterizacao dos estudos

A amostra do estudo foi composta por 24 artigos, os quais
sao apresentados no Quadro 1 conforme titulo, ano, pais, de-
lineamento, ntimero de pacientes, intervengoes e desfechos.

Quadro 1 —Caracterizaciao da amostra segundo titulo, ano, pais, delineamento, nimero de pacientes, intervencoes e desfe-

chos, Fortaleza, Cear4, Brasil, 2015

Ano Delineamento Desfechos
Ne Titulo P Ndmero de Intervencoes .
Pais pacientes Valor de p, Odds ratio ou RR e os ICs
D . Pesquisa Software sobre Sistema de documentagao: registros
ocumentation system - ; N .
2013 aplicada de a Sistematizagao de enfermagem por meio de
1 prototype for postpartum ; < Lo . !
L Brasil produgao da Assisténcia de linguagem padronizada.
nursing 5
tecnologica Enfermagem
Influence of an educative Antes da intervengao, prevaleceu
intervention on the Estudo quase Di4logo. exposicoes de nivel médio (52,3%), com uma
knowledge level about the 2008 0 q 80, EXpOsIG média geral de 24,5 + 10,4; ap6s
2 . : experimental | desenhos e folheto sobre . < !
practice of self-care during Peru . a intervencao, elevou-se o nivel de
o n=86 autocuidado . o
the postpartum period in conhecimento (100%), com uma
adolescents média de 94,5 + 1,2.

Continua
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Quadro 1 (continuagao)
Delineamento
; Ano . ~ Desfechos
o
N Titulo Pais Npigi:::edse Intervencdes Valor de p, Odds ratio ou RR e os ICs
Estudo Promover a amamentacao, discutir
ema s mels de cominicaze
Practices used by women at 2006 do tipo Dialogo durante a visita 15uge para q.
3 . . - i, tenha um maior nimero de criancas
post-birth on nipple problems Brasil convergente- domiciliar d lusi
assistoncial amamentadas exclusivamente ao
14 seio materno, até pelo menos seis
meses de idade.
a
A randomized controlled 2015 (1°
g ; publicacao Estudo Programa de . <~
trial of the effectiveness of a online em controlado sicoeducacio com O programa de psicoeducacao é
4 postnatal psychoeducation . . psic G40 potencialmente benéfico, garantindo
junho de randomizado visita domiciliar e h ; AL o
programme on outcomes of e - maior apoio social as primiparas.
o< ) 2014) n=114 ligagoes telefonicas
primiparas: study protocol Singapura
. Ensaio clinico Houve maior percentagem de maes
Does telephone lactation . - o
counselling improve 2013 controlado, Aconselhamento no grupo de intervencéo (84,3%)
5 ling rmpr . o randomizado e e ~ praticando o aleitamento materno
breastfeeding practices?: a Malasia o telefonico sobre lactacao lusi <
randomised controlled trial Gnico cego exclusivo em comparacao ao grupo
n=357 controle (74,7%).
Nurse home visits improve Ensaio clinico Coaching O.S grupos de Intervencao e _controle
maternallinfant interaction 2013 randomizado comportamental para tiveram aumentos significativos na
and decrease severity of Estados com trés fases aumentar a eficacia qualidade da interagao mae-bebé e
ostpartum de reSSIYOh Unidos n—134 relacional entre maes diminuicao em termos de gravidade
postp p N depressivas e seus bebés da depressdo (p < 0,001).
The prevention and reduction Estudo quase | Processo de enfermagem 5 escore médio do pre-testebsobre a
o 2013 ; o geréncia do autocuidado foi 97,13
of postpartum complications: T . experimental utilizando o modelo de 17.20 i
Orem’s Model urquia n=63 autocuidado de Orem + 17,20, enquanto o escore medio
do pos-teste foi de 114,44 + 13,72.
o . As mulheres expressaram muito
Communication technologies . .
; ; Programa na internet interesse nos programas de perda
and maternal interest in 2012 Estudo . . X
o . e pelo correio sobre de peso na internet (35,9%)
8 health-promotion information Estados transversal . . o
. . aconselhamento de pais e por correio (38,9%) e em
about postpartum weight and Unidos n=145 . A
Arenting practices e perda de peso aconselhamento de pais na internet
p gp (44,8%) e pelo correio (38,6%).
The effect of health visitors’ Maes do grupo de intervengao
postpartum home visit 2011 Ensaio clinico cc?m o servico e tinham me%os
9 frequency on first-time Irland randomizado Visitas domiciliares babilidad :;j icos d
mothers: cluster randomised rlanda n=295 probabiiidade de usar os servicos de
trial emergéncia para os seus bebés em
8 semanas.
Psychomet(lc testing (.)f the Estudo Escala para ayallar O coeficiente alfa de Cronbach foi
Breastfeeding Self-Efficacy 2011 Py a autoeficacia da A .
10 . metodolégico - de 0,84 para a avaliagao pré-natal e
Scale-Short form among Canada amamentagao entre P
n=103 0,93 para a avaliagao pos-natal.
adolescents adolescentes
O aconselhamento orientado para
; , . Estudo a tarefa distanciava os obstetras das
Assessing women’s sexual life
11 Sfter Ch%ldbirth' The role of 2011 descritivo, Aconselhamento sobre a | mulheres e orientado para o sujeito
the ostnat.al check Suécia qualitativo vida sexual apés o parto permitia uma maior expressao
p n=10 de sentimentos e emogdes pelas
mulheres.
Continua
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Quadro 1 (continuagao)

Delineamento

; Ano . ~ Desfechos
o
N Titulo Pais Numero de Intervencdes Valor de p, Odds ratio ou RR e os ICs
pacientes
Identifying and supporting Os participantes se sentiram
women with psychosocial mais confiantes e compententes
issues during the postnatal 2011 Estudo quase Programa educacional para identificar mulheres em um
12 period: evaluating an L1 experimental sobre aspectos relacionamento abusivo (p=0,002),
: . . Australia . L < >
educational intervention for n=25 psicossociais encoraja-las a falar sobre questoes
midwives using a before-and- psicossociais (p=0,02) e apoia-las
after survey (p=0,02).
674 mulheres tiveram escores do
A community-based screening 2011 Descritivo EPDS = 10; 185 mulheres com
initiative to identify mothers . Escala de depressao escores elevados concordaram em
13 Estados correlacional
at risk for postpartum Unidos n—5169 pés-parto ter uma entrevista de diagnostico
depression B e 144 foram diagnosticadas com
depressao.
Translation and validation in Escala multidimensional | O alfa de Cronbach foi de 0,85. A
I3 o . Estudo de - < I
rench of a multidimensional 2010 P para avaliar o grau de pontuacao média foi de 65,2 de
14 . validagao g P o
scale to evaluate the degree of Suica n- 116 satisfacao durante o satisfacdo (+ 12) com um minimo
satisfaction during childbirth parto de 35,5 e um maximo de 86,4.
Houve diferenca estatisticamente
Effects of antenatal education 2010 Estudo quase Educagao individual e significativa entre os grupos de
15 on maternal prenatal and T . experimental grupal para adaptagao | adaptagao pré-natal (p < 0,01), mas
. urquia < s
postpartum adaptation n=120 materna nao nos de adaptagao pds-parto (p
= 0,077).
A intervencao educativa se mostrou
Breast-feeding knowledee and Estudo eficaz, com pontuagao média
. 8 8¢ a 2009 transversal, Aconselhamento sobre pré-teste de 9,9 (DP 2,4; intervalo
16 practices among mothers in Turaui descriti lei 313 . de 12.6 (DP 0 8:
Manisa, Turkey urquia escritivo aleitamento materno 3-13) e pos-teste de 12,6 ( ,8;
¢ n=158 intervalo 9-13), t pareado=15,3,
df=157, P<0,001.
Temas sobre a amamentagao
Prenatal and postpartum Grupos focais com emergiram no pré-natal (beneficios
; P . Estudo e < N L
focus groups with primiparas: 2006 descritivo primiparas sobre a para mae e bebé, disponibilidade
17 breastfeeding attitudes, Estados L autoeficdcia, atitude e de apoio, incerteza sobre a pratica)
. ; . prospectivo . . X - P
support, barriers, self-efficacy, Unidos n_8 intencdo de amamentar, e pos-parto (percepcao da prética
and intention B apoio e barreiras em si e a importancia das fontes de
apoio).
Cessacao do tabagismo:
The effectiveness _ofa 2006 Estudo quase Programa de cessagio 37,3% das mulheres d(:\) grupo
18 nurge—managed perinatal Estados experimental | do tabagismo gerenciado experimental vs. 16,7% das
smoking cessation program . . mulheres do grupo controle (Teste
. . Unidos n=194 pelo enfermeiro )
implemented in a rural county do Qui-quadrado de Pearson
(n=87)=4,37, p=0,037).
s Verificou-se que quanto maior o
The association between . - . } ! .
. Estudo Ritual chinés como nivel de apoio social no pds-parto
depressive symptoms and 2004 . . - . . Pt ™
19 f . . . correlacional | apoio social para reduzir | recebido pelas mulheres no primeiro
social support in Taiwanese China - - - . :
. n=240 risco de depressao més, menor o risco de sintomas
women during the month d -
epressivos.
Individuos com criangas mais velhas
. . tras criangas aumentaram
Physical activity patterns 2004 Estudo L - ou sem ou o e
20 and maternal well-being in Estados descritivo Atkl)wdade fisica para o athldades~domest|cas e dlrplnwram
B em-estar materno oCupagao em comparagao com
postpartum women Unidos n=91

individuos com criangas mais jovens
ou mais de uma crianca.

Continua
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Quadro 1 (conclusao)

Ano Delineamento Desfechos
° . . -
N Titulo Pais ’\:)L;Ei:::e(ie Intervencdes Valor de p, Odds ratio ou RR e os ICs
Effectiveness of an internet- . <
b : ; . . . < Tanto no grupo de intervencao
ased intervention enhancing Férum de discussao
s , . Estudo quase . quanto no grupo controle a
21 Finnish parents’ parenting 2011 - na internet sobre i P .
. : . R experimental - satisfagao e a autoeficicia dos pais
satisfaction and parenting Finlandia amamentagao e g
A . n=1300 . A aumentou significativamente durante
self-efficacy during the cuidados com o bebé i0do pb
postpartum period o periodo p6s-parto.
Parents’ experiences of Os pais sentiram-se confiantes com a
. . . Estudo . - -
22 using videoconferencing as 2009 descritivo Videoconferéncia para o | tecnologia, por terem o controle de
a support in early discharge Suécia n—9 aconselhamento de pais | sua privacidade e as preocupacoes
after childbirth ouvidas e as respostas recebidas.
Nao houve diferencas
Prevalence, self-efficacy and estatisticamente significativas
perceptions of conflicting 2007 Ensaio clinico Revista sobre obs?rvadas entre 0s grupos na
23 | advice and self-management: s n=276 - prevaléncia do aleitamento materno
. Australia amamentagao S <
effects of a breastfeeding ou na autoeficacia da amamentacao
journal durante a hospitalizacao e em 12
semanas (65% vs 64,7%, p=0,83).
L . R Nao fornece evidéncias de que
Effects of listening to music on Ensaio clinico - s ) X
; 2010 . Musica relaxante de a musica pré-selecionada reduza
24 | postpartum stress and anxiety . randomizado ) oo :
China Taiwan niveis de estresse e ansiedade entre
levels n=77 .
mulheres no pés-parto.

Estavam disponiveis 20 artigos no idioma inglés, dois em
portugués, um artigo em espanhol e um em francés. Em
relacao as tendéncias das tecnologias, 18 eram tecnologias
utilizadas nas agoes de educacao em satde junto a mulhe-
res no pos-parto, além de cinco dessas incluirem mulheres
gestantes (artigos 15, 17, 18, 21 e 23) e quatro incluirem
companheiros (artigos 8, 9, 21 e 22). Dentre as tecnolo-
gias para a educagao continuada com profissionais, que
contribuem com o julgamento clinico do enfermeiro e con-
sequente selecao de prioridades para a promogao do auto-
cuidado, destacam-se seis estudos envolvendo enfermeiros
(artigos 1, 10, 11, 12, 13 e 14).

Quanto aos aspectos metodologicos da amostra, os deli-
neamentos de pesquisas quantitativas presentes nos estudos
sdo: nao experimentais (artigos 8, 13, 16, 17, 19, 20 e 22),
quase experimentais (artigos 2, 7, 12, 15, 18 e 21) e experi-
mentais (artigos 4, 5, 6, 9, 23 e 24). Os demais estudos nao
obedecem a essa classificagao por tratarem-se de: pesquisa
aplicada de producgao tecnolégica (artigo 1), pesquisa quali-
tativa do tipo convergente-assistencial (artigo 3), estudo me-
todolégico (artigo 10), estudo qualitativo e descritivo (artigo
11) e estudo de validacao (artigo 14).

Em relagdo a classificacao de grau de recomendacao e
ao nivel de evidéncia cientifica dos estudos selecionados,
pode-se afirmar que: dois estudos apresentam grau de re-
comendacgado A e nivel de evidéncia 1 (artigos 4 e 23); oito
estudos apresentam grau de recomendacdo B e nivel de
evidéncia 2 e 3 (artigos 2, 5, 7, 10, 12, 15, 18 e 21); nove
estudos sao classificados com grau de recomendagado C e
nivel de evidéncia 4 (artigos 6, 8, 9, 13, 16, 17, 19, 20 e

22); e cinco estudos tém grau de recomendacao D e nivel
de evidéncia 5 (artigos 1, 3, 11, 14 e 24).

DISCUSSAO

Como exemplo de desenho descritivo, tem-se o artigo 22,
cujo objetivo era descrever experiéncias da utilizacao de vide-
oconferéncia para o aconselhamento de novos pais. O estudo
revelou a videoconferéncia como suporte em casos de alta
precoce ap6s o parto por facilitar a transicdo para a materni-
dade/paternidade, tornando possivel o acompanhamento dos
novos pais pela enfermeira obstetra. Os resultados indicam
que a tecnologia também pode ser aplicada futuramente em
areas rurais®. Os estudos ndo experimentais incluem os tipos
descritivos, com estudos que resumem o estado do fendmeno,
e correlacionais, que examinam as relacoes entre variaveis,
mas nao envolvem manipulagdo da variavel independente'?.

No artigo 8, os autores desenvolveram um estudo trans-
versal para descrever o acesso das tecnologias por parte das
mulheres no pds-parto; seus pontos de vista sobre o rece-
bimento de informacgoes sobre o peso no pds-parto e acon-
selhamento de pais; e se estes fatores variaram por nivel de
renda ou raga/etnia. Das entrevistadas, 122 tinham acesso a
computador com internet em casa (84,1%), com uso didrio
de internet (77,6%), e-mail (75,4%), celular (97,1%) e men-
sagens de texto (66,7%). Diferencas de renda e étnicas/raciais
significativas ocorreram no acesso doméstico a internet, na
frequéncia do uso de internet e e-mail, favorecendo a etnia
branco/anglo sobre as minorias étnicas. No geral, 35,9% das
mulheres expressaram muito interesse em um programa de

Rev Bras Enferm [Internet]. 2016 mai-jun;69(3):582-90. 587



Barbosa EMG, et al.

perda de peso na internet, 38,9% em um programa de perda
de peso por correio, 44,8% em um aconselhamento de pais
na internet e 38,6% em aconselhamento de pais pelo correio.
Geralmente, as mulheres com mais baixa renda eram mais
propensas a manifestar grande interesse em aconselhamento
de pais pelo correio, enquanto as mulheres de renda mais alta
expressavam grande interesse em receber informagdes através
da internet sobre perda de peso e aconselhamento de pais‘".

No estudo 21, a intervengao utilizada foi um suporte online
para os pais sobre amamentacdo e cuidados com o bebé, ge-
rando um férum de discussdo. Tanto no grupo de intervencdo
quanto no grupo controle, a satisfacio e a autoeficacia dos pais
aumentaram significativamente durante o periodo pds-parto. As
habilidades afetivas relacionadas a autoeficacia foram melhores
do que as habilidades cognitivas e comportamentais. No en-
tanto, nenhum efeito da intervencao foi encontrado. No futuro,
seria interessante estudar os efeitos em longo prazo e grupos
mais especificos de pais"?. Os quase experimentos envolvem
manipulacdo, mas ndo tém grupo de comparacio e nem ran-
domizacdo. Modelos quase experimentais potentes introduzem
controles para compensar os componentes ausentes'?.

No estudo 23, recrutaram-se aleatoriamente mulheres para
um grupo controle e um grupo de intervencdo. Ambos os gru-
pos participaram de aulas de amamentacao, porém o grupo
de intervencao recebeu uma revista de amamentacio para
uma posterior avaliacdo do efeito dessa intervencao na auto-
gestdo e autoeficacia da amamentacao. Nao houve diferencas
estatisticamente significativas observadas entre os grupos na
prevaléncia do aleitamento materno ou na autoeficacia da
amamentacdo. Houve diferenca estatisticamente significativa
entre os grupos em relacao aos conselhos conflitantes, porém
esses nao explicaram a autoeficacia da amamentagao. A toma-
da de decisao para amamentar foi um contribuinte estatistica-
mente significativo para prevaléncia de aleitamento materno,
mais do que a autoeficicia da amamentacao?.

Os modelos experimentais sao considerados por muitos
como o padrao ouro, pois sdo os que mais atendem aos critérios
de inferéncia de relacoes causais. Para isso, envolvem manipu-
lacdo, controle e randomizacao"?. No estudo 24, tanto o grupo
experimental quanto o grupo controle receberam cuidados pds-
-parto, porém a intervencao (ouvir musica relaxante) foi aplica-
da apenas no grupo experimental. Ademais, avaliou-se o seu
efeito no alivio de estresse e estado de ansiedade em mulheres
no pos-parto. Nao houve diferencas significativas nos niveis de
estresse percebido e estado de ansiedade entre os dois grupos.
Recomenda-se que pesquisas futuras considerem fatores de es-
tresse que as mulheres no pos-parto sao incapazes de controlar
mesmo ouvindo musica relaxante em casa'™.

Sintese do conhecimento

Os cuidados no pos-parto devem ser conhecidos nao sé por
profissionais, mas principalmente pela mulher e seu meio fa-
miliar e social. No contexto da enfermagem, baseando-se nas
bases filosoficas que constituem o cuidado, evidencia-se a teoria
de Orem, a qual afirma que o autocuidado é um ato de individu-
os, condicionado por crencgas culturais, costumes e habitos da
familia e da sociedade, por idade, estagio de desenvolvimento e

estado de satde. Logo, cabe ao enfermeiro identificar o conhe-
cimento e a educacdo que cada mulher tem para nortear suas
acoes e evitar complicagdes durante o pds-parto’.

O individuo deve ter suficiente pritica de autocuidado para
satisfazer as suas proprias necessidades. No entanto, em situ-
acdes nas quais ocorre a demanda pelo cuidado e o individuo
ndo é capaz de manter sua autonomia para tal, seja parcial ou
completamente, os enfermeiros sao responsaveis por auxiliar no
desenvolvimento dessa pratica. Dessa forma, é importante que as
mulheres estejam conscientes das exigéncias de autocuidado nes-
se momento, assim como de suas préprias falhas de autocuidado,
para determinar se elas precisam da ajuda de enfermeiros‘®.

No contexto do pds-parto, as primiparas sdo as que mais
encontram desafios de cuidados fisicos, psicossociais e dos
recém-nascidos no periodo pos-parto imediato. No entanto,
nao recebem apoio profissional adequado apés a alta hospita-
lar, prejudicando assim a sua adaptacdo ao novo papel. Nesse
sentido, programas de psicoeducacao pds-parto com visitas
domiciliares e ligagoes telefonicas tém demonstrado eficacia
na melhoria da satdde das mulheres, prevenindo a depressao
pés-parto e garantindo maior apoio social as primiparas. Su-
gere-se estudos futuros com mulheres que nao falam a lingua
inglesa e que incluam mais hospitais!'”.

Outra estratégia eficaz, implementada pela primeira vez no
cendrio pos-parto com o intuito de facilitar a comunicagao
entre profissional e puérpera, foi o programa de comunicagao
avangada, o qual aumentou o conforto e a competéncia das
enfermeiras obstetras para identificar e cuidar de mulheres
com problemas psicossociais durante o periodo. O efeito des-
sa abordagem deve ser agora avaliado em termos de resulta-
dos para as mulheres®,

No artigo 2, desenvolveu-se a intervencdo educativa por
meio do didlogo e de exposicoes, de acordo com as neces-
sidades identificadas pelas puérperas adolescentes, usando
fotos coloridas com desenhos graficos sobre as préticas de
autocuidado, incluindo aspectos de higiene, nutricdo, cuida-
dos de mama, atividade sexual, atividade fisica e repouso. Na
conclusdo da intervencao, foi entregue um folheto que resu-
mia as questoes abordadas. A intervencao educativa influen-
ciou significativamente o nivel de conhecimento das adoles-
centes sobre as préticas de autocuidado no pds-parto.

Quanto ao tema mais discutido nos estudos, a amamentacio
(artigos 5, 10, 16, 17, 21 e 23), trabalhou-se com o aconselha-
mento telefénico fornecido por enfermeiros, sendo considerado
eficaz em aumentar a taxa de aleitamento materno exclusivo no
primeiro més pos-parto, mas nao durante os intervalos de quatro
e seis meses pds-parto. Em outro estudo que utilizou como
tecnologia a escala, os resultados fornecem evidéncias de que
essa pode ser uma medida valida e confidvel para previsiao de
inicio de amamentacao, duragdo, autoeficacia e exclusividade
do aleitamento materno entre adolescentes®.

Dado o papel fundamental da amamentacdo na melhoria
da saude geral da comunidade, o aconselhamento de ama-
mentacdo regular deve ser oferecido, em especial durante o
pré-natal e pos-parto, e a informacdo deve ser coerente, re-
alista e baseada em evidéncias?'??. Métodos mais interati-
VOS Sa0 necessarios para aumentar a autoeficacia de pais na
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amamentacao?. No artigo 23, as percepcoes de mulheres
sobre a capacidade de tomar decisoes influenciaram positi-
vamente na prevaléncia do aleitamento materno em até 12
semanas apds o parto. Assim, incentivar a participacao das
mulheres na tomada de decisao sobre aleitamento materno é
uma estratégia util para promoveé-lo/?.

Salienta-se que, para promover o aleitamento materno, sao
necessarios investimentos de gestores publicos, principalmen-
te na capacitacao e envolvimento dos profissionais, sensibili-
zando-os nesse processo. A puérpera tem adotado a pratica
do cuidado da sua familia, deixando de seguir as orientacoes
recebidas por profissionais. Assim, faz-se necessério propor-
cionar novas alternativas de atividades praticas ao aluno de
Enfermagem, saindo do atendimento nas instituicées hospi-
talares e ambulatoriais e chegando ao ambiente doméstico,
o qual é vasto e riquissimo. Sugere-se promover a amamen-
tacao, discutir o tema nos meios de comunicagao de massa e
como parte normal da vida da familia e da sociedade®?.

As tecnologias também tiveram como foco a depressao
poés-parto, presente em trés estudos (6, 13 e 19). A intervencao
coaching comportamental para aumentar a eficacia relacional
entre maes depressivas e seus bebés foi apenas parcialmente
avaliada. A atencao da enfermeira dada ao grupo controle e o
processo de coleta de dados provavelmente confundiram os
resultados, porém as visitas domiciliares realizadas pela enfer-
meira tiveram efeito positivo sobre todos os participantes®®.

Escalas de triagem da depressao pos-parto também foram
desenvolvidas e utilizadas, porém, independentemente do
instrumento de rastreamento, o tratamento para uma mulher
com depressao pos-parto sé pode ser eficaz se ela aceita aju-
da. As barreiras percebidas para o tratamento incluem indispo-
nibilidade de recursos, relutancia das mulheres para procurar
ajuda, relutancia da familia e questdes econémicas®. Além
dessas tecnologias apresentadas, o ritual chinés de “fazer o
més” fornece suporte social valioso e pode ajudar a prevenir a
depressdo pds-parto em mulheres de Taiwan®?®,

Em menor frequéncia, outros temas foram discutidos nos es-
tudos, como: Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (ar-
tigos 1 e 7), perda de peso (artigo 8), atividade sexual (artigo 11),
satisfacdo com o parto (artigo 14), adaptagao materna (artigo
15), tabagismo (artigo 18), atividade fisica (artigo 20) e outros.
As tecnologias educativas desenvolvidas ou utilizadas foram as
mais variadas, dentre elas: escalas, aconselhamento, visita do-
miciliar, didlogo, ligacoes telefénicas, férum na internet, simula-
cao clinica, revista, videoconferéncia, grupo focal, educacdo em

grupo, software, exposicao de fotos, folheto, musica, coaching
comportamental, material por correio e outras.

Apesar das incontestaveis contribuicoes dessas tecnologias
no contexto do cuidado de enfermagem no poés-parto, infe-
lizmente algumas delas, que sao recomendadas nas publica-
coes, necessitam de uso de computador e internet (tecnolo-
gias dependentes), o que limita a sua utilizacao por mulheres
de baixa renda, por exemplo, sendo necessaria a criacdo de
mais tecnologias de facil acesso, como album seriado, folhe-
tos, revistas, cartilhas e outras. Dessa forma, o acesso as infor-
macoes pode ser tornar mais popularizado e beneficiar um
maior quantitativo de mulheres.

Percebe-se o estudo como relevante por possibilitar o le-
vantamento bibliografico sobre as estratégias e tecnologias de
cuidado que vém sendo desenvolvidas ou utilizadas por en-
fermeiros para mulheres no periodo pés-parto, proporcionan-
do uma sintese do conhecimento ja produzido. Além disso,
as evidéncias fornecem subsidios para a melhor qualidade do
acompanhamento as puérperas, servindo como dispositivo
importante a ser utilizado pelos servicos para orientar a prati-
ca clinica nos cenarios de cuidado a satde da mulher.

CONCLUSAO

As tecnologias educativas abrangeram os cuidados no pés-
-parto relacionados tanto a crianca (amamentacao e cuidados
do bebé) quanto a mulher (estado mental, perda de peso, vida
sexual, tabagismo, adaptacao, atividade fisica e relaxamento).
Além disso, ha uma tendéncia nas pesquisas internacionais
em inserir o companheiro nesses cuidados, por meio do acon-
selhamento de novos pais, por exemplo.

Também se tém desenvolvido tecnologias voltadas para es-
tudantes e profissionais como forma de facilitar o ensino da
Enfermagem e a prética do profissional no cuidado a mulher
no poés-parto, garantindo melhoria na assisténcia prestada,
seja através da implementacao da Sistematizacao da Assis-
téncia de Enfermagem ou da simulagao clinica de cuidados
obstétricos.

Além disso, a utilizacdo das tecnologias educativas tem
motivado casais para o autocuidado e o cuidado com o bebé,
elevando o nivel de conhecimento e confianca durante o pe-
riodo poés-parto. Por conseguinte, o uso dessas tecnologias
contribui no processo de comunicacao e interagao entre ca-
sais, enfermeiros e estudantes, com vistas a incentivar praticas
saudaveis e desestimular as inadequadas.
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