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APRESENTACAO

O conhecimento sempre me atraiu. Ao longo da minha vida escolar, vi no estudo e na
aquisicao de saberes uma forma prética e eficaz de transformar o0 mundo e a vida daqueles que
0 adquirem. A carreira académica sempre me encantou, e o doutorado fazia parte das minhas
aspiracdes, mesmo antes de entender completamente do que se tratava e quais caminhos seriam
necessarios percorrer para alcanca-lo. Sabendo que o meu objetivo de vida profissional seria a
docéncia na area da salde e que, para isso, o doutorado € essencial, procurei descobrir 0s
caminhos que me conduziriam até ele.

Em 2006, quando iniciei o curso de Enfermagem em um campus pequeno no interior do
Maranh&o, o Centro de Estudos Superiores de Grajat (CESGRA) da Universidade Estadual do
Maranhdo (UEMA), enfrentamos muitas limitagdes académicas, sobretudo no que diz respeito
a pesquisa e a iniciagdo cientifica. Apesar da frustracdo que isso me causava, essas dificuldades
ndo foram suficientes para tolher minhas aspira¢fes. Busquei compensa-las aprimorando
minhas habilidades praticas e técnicas, para que pudesse realizar atendimentos de forma
humana, holistica e acolhedora.

Através de estagios extracurriculares em acles e assisténcia na atencdo primaria,
especialmente no atendimento pré-natal, proporcionados pelo professor Manoel Ueniton Nunes
e pelo enfermeiro Ronaldo Barros (in memoriam), desenvolvi habilidades e percebi com mais
clareza que o acompanhamento de gestantes era 0 meu campo de estudo. Por isso, para a
conclusdo da graduagdo, escolhi como tema de pesquisa a “Humanizagdo da Consulta do
Enfermeiro no Pré-natal”, cujo objetivo era conhecer os aspectos humanizantes da consulta do
enfermeiro no pré-natal, na visdo da gestante.

Apbs a graduacdo, prossegui construindo os degraus para alcancar meus objetivos
académicos. Gradualmente, fui edificando minha carreira profissional por meio de
especializacGes, mestrado e experiéncia assistencial em uma aldeia indigena, onde tive a
oportunidade de aplicar o conhecimento teodrico adquirido, especialmente em relacdo a
assisténcia pré-natal.

Minha experiéncia na docéncia comecou antes mesmo da graduacao, as habilidades
adquiridas como professora de Ensino Fundamental e Médio contribuiram para minha atuagéo
no Ensino Superior. Tive a honra de iniciar minha carreira docente no ensino superior como
professora substituta no curso de Enfermagem da UEMA/CESGRA, o mesmo campus onde me
formei. Posteriormente, passei a lecionar no CCIm/UFMA, como docente selecionada, e em

uma Faculdade privada, ambas no curso de Enfermagem, onde tive a oportunidade de ser



supervisora de estagio em Atencdo Priméria & Saude. Nessa funcdo, realizdvamos muitos
atendimentos as gestantes. Foi nesse contexto que percebi que, embora os estudantes soubessem
a teoria sobre 0 acompanhamento pré-natal, muitas vezes lhes faltavam habilidades para gerir
e aplicar o conhecimento teorico durante os atendimentos, com todas as nuances e detalhes que
esse processo exige. Isso acendeu um alerta em minha mente, e comecei a vislumbrar
claramente meu caminho de pesquisa, unindo dois campos que me sdo caros — docéncia e 0
acompanhamento de gestantes.

Quando, finalmente, atingi um degrau importante na docéncia, ao ser aprovada em
concurso publico na UFMA para professora no curso de Medicina, deparei-me com as mesmas
fragilidades no acompanhamento pré-natal. Os estudantes de Medicina também enfrentavam o
desafio de conciliar e gerenciar o vasto contetdo sobre o acompanhamento pré-natal. Passei a
aplicar roteiros de consulta e situac6es-problema que havia desenvolvido e aprimorado ao longo
da minha experiéncia docente no pré-natal, com o objetivo de auxiliar os estudantes. Também
implementei a construcdo do conhecimento por meio de agdes educativas, para que 0s alunos
desenvolvessem habilidades comunicacionais com as gestantes e seus acompanhantes. Para
isso, eles eram convidados a criar materiais educativos (folders) que seriam utilizados nessas
acoes.

O resultado dessa implementacéo foi positivo, pois conseguimos construir um material
educativo personalizado e exclusivo para trabalhar a educacdo em salde com gestantes
publicado sob o titulo “Assisténcia ao pré-natal: orientagdes basicas a gestante”. No entanto,
ainda faltava algo.

Durante o mestrado, por meio das disciplinas “Tecnologias Educacionais Aplicadas ao
Ensino em Ciéncias e Saude” e “Gestdo da Aprendizagem e Cibercultura”, participei de
discussBes que despertaram em mim uma nova percepcao quanto as necessidades docentes e
discentes. Ali, abri meus olhos para a insercdo de tecnologias que pudessem favorecer o
processo de ensino-aprendizagem. Publicamos um artigo intitulado ‘“Desafios para
implementacdo das tecnologias digitais no ambiente académico”, cujos resultados me fizeram
perceber tanto as fragilidades e dificuldades em inserir os recursos digitais no ambito
académico, quanto a necessidade latente de introduzir tais recursos para otimizar e dinamizar a
construgdo do conhecimento. Uma nova luz brilhou em meu caminho, indicando que eu
precisava incorporar o tema das tecnologias educativas ao meu campo de estudo.

Ao ingressar no doutorado, consegui, por meio dos professores e de muito estudo,
clarear as minhas incertezas. Minha paixao pela docéncia e pelo acompanhamento de gestantes,

aliados as fragilidades percebidas na construcdo das habilidades dos estudantes para o



acompanhamento pré-natal, dificultada pelos densos materiais de estudo, conduziram-me ao
objeto de estudo desta tese. Olhando para nossos estudantes, puramente tecnoldgicos e
pragmaticos, ansiosos por aprender, mas sem paciéncia para se debrucar sobre tantas paginas
de manuais, vi-me impelida a propor uma tecnologia moével, baseada em evidéncias cientificas,
que pudesse guiar o aprendizado sobre o acompanhamento pré-natal de baixo risco de forma
simples, objetiva e dindmica.

Assim nasceu o aplicativo movel “e-Gest — ambiente virtual de aprendizagem do
estudante da salde sobre pré-natal”, cujo fundamento metodoldgico esta firmado no Design
Instrucional Sistematico (DIS).

A tese, que ora vos apresento, esta estruturada em introducdo, onde temos um breve
referencial teodrico, objetivos, procedimentos metodologicos, resultados e discussdes e
conclusdo. Os resultados séo apresentados em capitulos, derivados do processo de construcdo
e avaliacdo do aplicativo movel: Capitulo 1 — artigo Aplicativos moveis de pré-natal relatados
na literatura cientifica: uma revisdo de escopo; Capitulo 2 — artigo Desafios e Lacunas na
Formacdo em Cuidados Pré-Natal: uma andlise qualitativa com estudantes de Enfermagem e
Medicina; Capitulo 3 — Produto técnico 1 - Guia tedrico para atendimento da gestante e
promoc¢do de educacdo em saude no pré-natal de baixo risco”; Capitulo 4 — Apresentacdo e
descri¢do das telas do aplicativo movel “e-Gest — ambiente virtual de aprendizagem do
estudante da salde sobre 0 pré-natal”; Capitulo 5 — Avalia¢do do aplicativo mével e-Gest junto
aos estudantes, por meio do Grupo Focal Virtual 2.

No Capitulo 1, apresento o artigo “Aplicativos moveis de pré-natal descritos e/ou
avaliados na literatura cientifica: uma revisdo de escopo”. Este artigo oferece uma analise
abrangente e detalhada sobre o uso de tecnologias mdveis no acompanhamento do pré-natal,
ressaltando a relevancia crescente desses recursos no cendrio de saude atual. Com o objetivo de
caracterizar os aplicativos moveis dedicados ao pré-natal, o estudo utiliza a metodologia de
Revisdo de Escopo para mapear e descrever as funcionalidades e propésitos desses aplicativos,
conforme apresentados na literatura cientifica. A importancia do artigo reside em sua
contribuicdo para o campo da salde materna, evidenciando o papel crucial dos aplicativos
maoveis na modernizagdo e aprimoramento do cuidado pré-natal. Ao fornecer um panorama das
ferramentas disponiveis e de seu uso, 0 estudo serve como uma base sélida para futuras
pesquisas e para o desenvolvimento de novas tecnologias que possam melhorar ainda mais a
salide das gestantes e o trabalho dos profissionais de satde envolvidos no pré-natal.

O Capitulo 2 traz o artigo intitulado “Desafios e Lacunas na Formagdo em Cuidados

Pré-Natal: uma anélise qualitativa com estudantes de Enfermagem e Medicina”, proveniente de



um grupo focal virtual realizado com estudantes de Enfermagem e Medicina. Destaca questdes
criticas e relevantes no contexto da educagdo em satde, com foco na formacéo para a assisténcia
ao pré-natal de risco habitual. Reconhecendo a importancia do desenvolvimento de
conhecimentos, habilidades e atitudes clinicas desde a graduacéo, o estudo sublinha o papel
central dos professores e a crescente relevancia de recursos pedagdgicos inovadores nesse
processo. Os resultados apontam para desafios multifacetados, reforcando as fragilidades no
processo de ensino tedrico-pratico e evidenciando a necessidade urgente de desenvolver
tecnologias educativas mais assertivas, que possam tornar o ensino-aprendizagem mais eficaz
e sustentavel, além de fortalecer estratégias de autoaprendizado.

No Capitulo 3, Produto técnico 1 - Guia tedrico para atendimento da gestante e
promocdo de educacdo em salde no pré-natal de baixo risco”, construido a partir dos temas
identificados no grupo focal virtual 1. A obra foi cuidadosamente elaborada para fornecer um
recurso abrangente e essencial para estudantes, professores e profissionais da area de
Enfermagem e Medicina. O livro abrange uma ampla gama de detalhes cruciais para o
atendimento pré-natal de risco habitual, incluindo a jornada da gestante, comunicacédo verbal e
escrita no pré-natal, acolhimento e classificacdo de risco gestacional, céalculo da idade
gestacional e data provavel do parto, exames laboratoriais e suplementacdo vitaminica, pré-
natal do parceiro, um capitulo dedicado a exemplos de casos simples, que os estudantes podem
utilizar em simula¢des de atendimento em praticas laboratoriais, além de materiais e indicacGes
de leitura, roteiros e checklists. A importancia deste guia reside na capacidade de integrar teoria
e pratica de maneira harmoniosa, oferecendo aos profissionais e estudantes da salde as
ferramentas tedricas e praticas necessarias para proporcionar cuidado de alta qualidade as
gestantes.

O Capitulo 4 destina-se a apresentar o aplicativo desenvolvido, suas caracteristicas
técnicas, conteudos tedricos, recursos adicionais utilizados e ilustraces de algumas telas do
app. No Capitulo 5, apresento os resultados da avaliacdo do aplicativo, realizada por meio de
um grupo focal virtual com estudantes de Enfermagem e Medicina que utilizaram o aplicativo
movel. Por fim, temos as conclusdes acerca de todo o processo de desenvolvimento do trabalho,
alcance dos objetivos e importancia do estudo.

Convido-o a percorrer essas paginas, tecidas entre lagrimas, sorrisos e muito estudo.



CHAVES, ASC. Construcdo e avaliacdo de aplicativo mdvel para apoio ao ensino-
aprendizagem de Pré-Natal a Estudantes de Enfermagem e Medicina (Tese Doutorado em
Enfermagem). Programa de P6s Graduagdo em Enfermagem. Universidade Estadual Paulista,
Faculdade de Medicina de Botucatu. Botucatu, S&o Paulo, 2024.

RESUMO

Introducdo: A jornada gestacional é Gnica para a gestante, para o profissional que a acompanha
e também para os estudantes, que partilham do aprender-fazer na assisténcia. Dada a
singularidade, o acompanhamento da gestante requer conhecimentos, competéncias e
habilidades impares, as quais comegcam a ser construidas ainda na academia. Os estudantes
enfrentam desafios para realizar assisténcia pré-natal, especialmente frente ao grande volume
de contetdo a serem apreendidos sobre essa tematica. Por isso, ensinar requer lancar méo de
recursos pedagdgicos atrativos e dindmicos que corroborem com a constru¢do do conhecimento
de forma ativa, autbnoma e dinamica. As tecnologias de informacdo e comunicacdo vém
proporcionando transformagdes em diversas areas do saber e esses recursos sdo ferramentas
potentes capazes de transformar os conceitos educacionais e fortalecer a construcdo de novos
conhecimentos de forma dindmica e préatica. Diante disso, o uso de aplicativos para dispositivos
moveis, tem potencial valioso para auxiliar na constru¢cdo do conhecimento. Objetivo:
Construir e avaliar um aplicativo moével para apoio ao ensino do acompanhamento pré-natal de
baixo risco a estudantes de Enfermagem e Medicina. Procedimentos metodoldgicos: Trata-se
de um estudo metodoldgico, tecnolégico, baseado no Design Instrucional Sistematico, com
densidade de participacdo de “média intensidade”. O estudo foi conduzido por multimétodos,
desenvolvido em 4 fases: andlise, design/desenvolvimento, implementacdo e avaliacdo,
distribuidas em 7 etapas. A fase 1 (andlise) foi desenvolvida em trés etapas: 1 - mapeamento
dos aplicativos sobre pré-natal, por meio de uma revisao de escopo, 2 — realizacdo de Grupo
Focal Virtual 1 com 14 estudantes de Enfermagem e Medicina de uma Instituicdo de Ensino
Federal da cidade de Imperatriz — MA, para identificacdo das lacunas de conhecimento dos
estudantes sobre acompanhamento pré-natal, idealizacdo do app ideal, e definicdo dos temas
centrais para o0 arcabouco tedrico para o app e 3 — definicdo dos objetivos instrucionais para a
tecnologia. A fase 2 (Design/Desenvolvimento), foi realizada em 2 etapas: 4 — defini¢do do
arcabouco tedrico e producao do livro “Guia tedrico para atendimento da gestante e promocéo
de educacao em salde no pré-natal de baixo risco” e 5 — prototipagem e construcao do aplicativo
e-Gest — ambiente virtual de aprendizagem do estudante da satde sobre o pré-natal, baseado na
jornada da gestante. A construgéo da tecnologia, foi conduzida por uma equipe composta pelos
pesquisadores e 1 programador. A fase 3 (implementacdo), desenvolvida em 1 etapa: 6 —
disponibilizacdo do app para uso por estudantes de Enfermagem e Medicina, por um periodo
de 6 semanas. A fase 4 (Avaliacdo), corresponde a etapa 7 na qual foi realizada avaliacdo do
aplicativo por 7 estudantes de Enfermagem (3) e Medicina (4) por meio de Grupo Focal Virtual
2. Os dados foram analisados de forma qualitativa. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de
ética e Pesquisa — CEP da Universidade Estadual Paulista — UNESP, Faculdade de Medicina
de Botucatu, sob nimero 6.767.240. Resultados: Os resultados sdo apresentados em capitulos,
assim tem-se: Capitulo 1 — Artigo de revisao - Aplicativos moveis de pré-natal descritos e/ou
avaliados na literatura cientifica: uma revisdo de escopo, no qual realizou-se levantamento
tedrico com vistas a identificar e caracterizar os aplicativos moveis disponiveis na literatura
acerca do acompanhamento pré-natal. Capitulo 2, intitulado - “Desafios e Lacunas na Formagao
em Cuidados Pré-Natal: uma analise qualitativa com estudantes de Enfermagem e Medicina.
Foram identificados, por meio de Grupo focal virtual com estudantes de enfermagem e
medicina, o0s principais desafios/dificuldades enfrentado para aprendizado sobre



acompanhamento da gestante no pré-natal de baixo risco, bem como foram identificados 0s
temas considerados relevantes para compor uma tecnologia educativa para apoiar o aprendizado
sobre pré-natal. Capitulo 3 — Produto técnico 1 — Guia tedrico para atendimento da gestante e
promocdo de educacdo em saude no pré-natal de baixo risco. Nesse capitulo esta descrito o
Guiateorico baseado na jornada da gestante, estruturado a partir dos temas emergentes no grupo
focal com finalidade de subsidiar teoricamente a construcédo do aplicativo mével e-Gest. A capa
foi ilustrada com a mesma identidade visual do aplicativo movel e-Gest, ao longo do seu corpo
também foram utilizadas imagens, quadros e tabelas provenientes do acervo da pesquisa,
construido para o estudo. Capitulo 4 — Apresentacdo do produto 2 - Descri¢do das telas do
aplicativo movel “e-Gest — ambiente virtual de aprendizagem do estudante da salde sobre o
pré-natal”. O e-Gest esta estruturado em oito temas centrais, 0s quais estdo em destaque no
menu principal, com respectivos subtemas e conteddos complementares (manuais, livros,
videos, artigos e podcasts), que sao acessados a medida que as telas vao sendo exploradas. Ao
todo, temos 8 temas centrais, distribuidos ao longo de 75 telas. Capitulo 5 — Avaliacdo do
aplicativo movel e-Gest por estudantes de Enfermagem e Medicina. A avaliagdo dos estudantes
acerca da tecnologia foi positiva e reforca seu potencial como ferramenta de apoio pedagogico,
onde foram destacadas sua utilidade para o estudo prévio, revisdo de contetdo para a préatica e
preparacdo para provas. A interface do aplicativo, embora funcional, apresentou necessidades
de melhoria para tornar a navegacéo mais intuitiva e envolvente, as quais em sua maioria foram
consideradas e ajustadas. Consideracdes finais: O app e-Gest, desponta como potencial
tecnologia inovadora de ensino para amparar a construgdo do conhecimento sobre assisténcia
pré-natal e desenvolvimento de habilidade e competéncias necessarias aos estudantes de
Enfermagem e Medicina, com vistas a favorecer o aprendizado autbnomo e ativo, mediado por
tecnologia mavel.

Descritores: Cuidado Pré-natal; Aplicativos Mdveis; Educacdo de Graduagdo em Medicina;
Educacdo em Enfermagem; Ensino.
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ABSTRACT

Introduction: The gestational journey is unique for the pregnant woman, for the professional
who accompanies her and also for the students, who share the learning and doing of the
assistance. Given its uniqueness, monitoring pregnant women requires unique knowledge, skills
and abilities, which begin to be built in academia. Students face challenges in providing prenatal
care, especially given the large volume of content to be learned on this topic. Therefore,
teaching requires making use of attractive and dynamic pedagogical resources that support the
construction of knowledge in an active, autonomous and dynamic way. Information and
communication technologies have been providing transformations in several areas of
knowledge and these resources are powerful tools capable of transforming educational concepts
and strengthening the construction of new knowledge in a dynamic and practical way.
Therefore, the use of applications (apps) for mobile devices has valuable potential to help build
knowledge. Objective: Build and evaluate a mobile application to support the teaching of low-
risk prenatal care to Nursing and Medicine students. Methodological procedures: This is a
methodological and technological study based on Systematic Instructional Design (DIS), with
a “medium intensity” participation density. The study was conducted using multi-methods and
developed in 4 phases: analysis, design/development, implementation, and evaluation,
distributed in 7 stages. Phase 1 (analysis) was developed in three stages: 1 - mapping of prenatal
applications, through a scope review; 2 - conducting a Virtual Focus Group 1 with 14 Nursing
and Medical students from a Federal Educational Institution in the city of Imperatriz - MA, to
identify gaps in students' knowledge about prenatal care, design the ideal app, and define the
central themes for the theoretical framework for the app; and 3 - defining the instructional
objectives for the technology. Phase 2 (Design/Development) was carried out in 2 stages: 4 —
definition of the theoretical framework and production of the book (product 1) and 5 —
prototyping and construction of the e-Gest application — a virtual learning environment for
health students about prenatal care, based on the pregnant woman's journey. The construction
of the technology was led by a team composed of researchers and 2 programmers, the latter
coming from the Center for Distance Education and Information Technologies in Health of the
Botucatu School of Medicine of the Sdo Paulo State University, Botucatu campus. Phase 3
(implementation) was developed in 1 stage: 6 — provision of the app for use by Nursing and
Medical students for a period of 6 weeks. Phase 4 (Evaluation) corresponds to stage 7 in which
the application was evaluated by 7 Nursing (3) and Medical (4) students through Virtual Focus
Group 2. The data were analyzed qualitatively. The research was approved by the Ethics and
Research Committee — CEP of the Sdo Paulo State University — UNESP, Faculty of Medicine
of Botucatu, under number 6.767.240. Results: The results are presented in chapters, as
follows: Chapter 1 - Review article - Mobile prenatal applications described and/or evaluated
in the scientific literature: a scoping review, in which a theoretical survey was carried out with
a view to identifying and characterizing the mobile applications available in the literature about
prenatal monitoring. Chapter 2, entitled - "Challenges and Gaps in Prenatal Care Training: a
qualitative analysis with Nursing and Medical students. Through a virtual focus group with
nursing and medical students, the main challenges/difficulties faced in learning about
monitoring pregnant women in low-risk prenatal care were identified, as well as the themes
considered relevant to compose an educational technology to support learning about prenatal



care. Chapter 3 - Technical product 1 - Theoretical guide for caring for pregnant women and
promoting health education in low-risk prenatal care. This chapter describes the theoretical
guide based on the pregnant woman's journey, structured based on the themes that emerged in
the focus group with the purpose of theoretically supporting the construction of the e-Gest
mobile application. The cover was illustrated with the same visual identity as the e-Gest mobile
application, and images, charts and tables from the research collection, built for the study, were
also used throughout the body. Chapter 4 — Product presentation 2 - Description of the screens
of the mobile application “e-Gest — virtual learning environment for health students about
prenatal care”. e-Gest is structured into eight central themes, which are highlighted in the main
menu, with respective subthemes and complementary content (manuals, books, videos, articles
and podcasts), which are accessed as the screens are explored. In total, we have 8 central
themes, distributed across 75 screens. Chapter 5 — Evaluation of the e-Gest mobile application
by nursing and medical students. The students' assessment of the technology was positive and
reinforced its potential as a pedagogical support tool, highlighting its usefulness for prior study,
reviewing content for practice and preparing for tests. The application's interface, although
functional, showed improvements needed to make navigation more intuitive and engaging,
most of which were considered and adjusted. Final considerations: The e-Gest app stands out
as a potential innovative teaching technology to support the construction of knowledge about
prenatal care and the development of skills and competencies necessary for Nursing and
Medical students, with a view to promoting autonomous and active learning, mediated by
mobile technology.

Descriptors: Prenatal Care; Mobile Applications; Undergraduate Education in Medicine;
Nursing Education; Teaching.
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1. INTRODUCAO

O acompanhamento pré-natal (APN) consiste em a¢des desenvolvidas por médicos e
enfermeiros, segundo recomendacdes do Ministério da Saude (TILL; EVERETTS; HAAS,
2015), cujo objetivo é assegurar o adequado desenvolvimento da gestagédo, culminando no parto
de um neonato saudavel e que preserve a saude materna. Este processo engloba ndo apenas a
atencdo aos aspectos fisioldgicos da gestacdo, mas também a consideracdo de fatores
psicossociais, juntamente com a implementacdo de intervengdes educativas e preventivas
(BRASIL, 2013; PEIXOTO, 2014; SBIBAE, 2019).

Os elementos essenciais dos cuidados pré-natais englobam a identificacdo de potenciais
riscos a saude, a prevencdo e o tratamento de complicacdes relacionadas a gravidez ou a
condic¢des médicas concomitantes, além da promocdo da salide e educacgdo para a gestante sobre
praticas saudaveis durante a gestacdo (BRASIL, 2013; SBIBAE, 2019; WHO, 2011-)

Nesse cendrio, as unidades bésicas de satde (UBS) figuram como as principais portas
de entrada para a gestante no sistema de saude e desempenham um papel estratégico no
atendimento de suas necessidades, provendo um acompanhamento longitudinal e continuo,
idealmente antes, durante e apds o periodo gravidico (BRASIL, 2013).

Mediante a avaliacdo individualizada das necessidades de cada usuéria, considerando
suas singularidades e multidimensionalidades (BACKES et al., 2024) e em conformidade com
as diretrizes estabelecidas por cada localidade, 0 acesso aos componentes da rede de assisténcia
deve ser assegurado a gestante (BRASIL, 2013; SBIBAE, 2019). Este acesso é viabilizado por
meio da definicdo de mecanismos de referéncia e contrarreferéncia, que configuram a rede de
cuidado materno-infantil e primam pela garantia do acesso aos demais recursos do sistema de
salde (LEAL et al., 2020).

Atualmente, no Brasil, a assisténcia a mulher gestante € regulamentada pela Rede Alyne,
instituida pela Portaria GM/MS n° 5.350, de 12 de setembro de 2024. Trata-se de uma iniciativa
do Governo Federal com o objetivo de reduzir em 25% a mortalidade materna no pais.

Voltada ao cuidado humanizado e integral de gestantes, parturientes, puérperas e
criancas, a Rede Alyne estd organizada em seis componentes principais: pre-natal, parto e
nascimento, puerpério e atencdo integral a satde da crianca, sistema logistico, sistema de apoio
e sistema de governanca. O componente pré-natal, considerado prioritério, abrange diferentes
niveis de atencdo, incluindo Unidades Basicas de Saude (UBS), ambulatdrios especializados e

ambulatorios de gestacdo e puerpério de alto risco (AGPAR).
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Entre as acOes previstas estdo a captacdo precoce da gestante (idealmente até 12
semanas), um minimo de sete consultas intercaladas entre enfermeiros e médicos e realizagdo
dos exames. Além disso, a Rede também garante acesso a cuidados essenciais, como
rastreamento e tratamento de infecc@es (sifilis, HIV, hepatites) e o manejo de intercorréncias
gestacionais por meio da classificacdo de risco. Outras diretrizes incluem o incentivo a presenca
do acompanhante, a formacdo de grupos para preparacdo ao parto, amamentagédo e cuidados
infantis, além do estimulo a parentalidade responsavel.

Com esses principios, busca-se ordenar a assisténcia de modo a promover a equidade e
respeitar a diversidade social, cultural, étnico-racial e de género, consolidando uma abordagem
inclusiva e integral para a satide materno-infantil no Brasil.

Os fluxos de atendimento devem ser organizados para garantir assisténcia em tempos
oportunos, fundamentados em processos de vigilancia e cuidado. Esses processos precisam ser
apoiados por um sistema de gestdo eficiente, capaz de monitorar, avaliar e atualizar
continuamente as respostas oferecidas as gestantes (BRASIL, 2017a; SBIBAE, 2019). Para
isso, é essencial dispor de recursos humanos capacitados, aptos a identificar situacdes de
vulnerabilidade e acompanhar a gestante em toda a sua jornada gestacional (BRASIL, 2013;
SBIBAE, 2019).

O cuidado multiprofissional atualizado, desde o inicio da gestacdo, contribui
significativamente para o bem-estar e a seguranc¢a da gestante, promovendo uma assisténcia
mais eficaz e humanizada. Nesse contexto, enfermeiros e médicos, como profissionais que
mantém contato mais proximo durante esse periodo, desempenham papel crucial (JARDIM,
2017; QUEIROZ et al., 2017), no empoderamento, de modo que elas possam ser protagonistas
do autocuidado e cooperadoras para tomada de decisdes de forma autdbnoma e responsavel
(BACKES et al., 2024; COIMBRA et al., 2022; SBIBAE, 2019).

Diante de tal responsabilidade, uma equipe multiprofissional, reconhecida como "um
método indutor de qualidade da assisténcia" — deve atuar segundo as diretrizes clinicas baseadas
em evidéncias para oferecer cuidados integrais e especificos (BACKES et al., 2024).

Uma assisténcia pré-natal qualificada é reflexo da qualidade dos profissionais que nela
atuam (DELMAIFANIS; SIREGAR; PRABAWA, 2021). A qualificacdo desses profissionais
deve ter inicio ainda na graduagdo, posto que € nesse periodo que sdo construidas as bases
profissionais de conhecimentos e habilidades necessarios a sua atuagdo, bem como do senso de
interprofissionalidade e interdisciplinaridade (MARANHAO, 2021; LIMA et al., 2018).

Ao longo da construcdo do conhecimento académico, em determinado momento, a
jornada da gestante se cruza a jornada do académico (ARAGAO; ROSSI; CASIRAGHI, 2018),
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seja de enfermagem ou de medicina, e esse precisa estar minimamente preparado para tal
encontro, posto que os estudantes séo teoricamente treinados para diagnosticar, restabelecer e
cuidar da saude, mas, ndo se debrugam sobre 0s aspectos inerentes a satde da mulher que estdo
além das paginas dos manuais (CASTRO, 2020).

A jornada da gestante corresponde ao caminho percorrido pela mulher gestante, no
territorio de salde, atrelado as experiéncias vividas ao longo de toda sua gestacdo (BRASIL,
2013; GIRARDI; OLIVEIRA, 2021; SBIBAE, 2019).

Logo, é preciso verdadeiramente desenvolver habilidades critico-reflexivas e o olhar
holistico-humanizado, previstos nas diretrizes curriculares tanto de médicos (BRASIL, 2014)
quanto de enfermeiros (BRASIL, 2018) sem deixar de garantir o aporte técnico-tedrico-
cientifico igualmente necessario, para que assim, possam atuar efetivamente como agentes de
transformacéo e condutores da gestante ao longo de sua jornada.

Diante das exigéncias profissionais, os curriculos devem ser estruturados para promover
uma formacdo homologa as necessidades do mercado. Por isso, é essencial que as estratégias
pedagdgicas facam a ponte entre as diretrizes curriculares e realidade profissional, de forma
integrada, possibilitando uma reorientacdo de saberes e praticas tanto no ambiente académico
quanto em contextos externos (LOPES e ARAUJO, 2020).

As instituicdes académicas da area da saude tém buscado novas estratégias pedagdgicas
(MITRE et al, 2008; CONCEICAO e MORAES, 2018), nesse cenario, os métodos ativos de
ensino-aprendizagem sdo destaque nos projetos politico-pedagogicos, principalmente devido a
exigéncia do perfil de formacdo contemporaneo. Essas abordagens valorizam a participacao
ativa dos estudantes, promovem autonomia, protagonismo e o desenvolvimento de
competéncias como visdo critica-reflexiva e trabalho colaborativo, coerente com o perfil
esperado pelas Diretrizes Curriculares Nacionais (TEIXEIRA e FELIX, 2011; BARROS,
LIMA e FREGADOLLLI, 2021; SAMPAIO, 2022).

As metodologias ativas de ensino-aprendizagem consistem em um conjunto de
abordagens pedagogicas na qual o aluno esta no cerne do processo, sendo protagonista na
construcdo do conhecimento, e o professor € o facilitador da produgéo do aprendizado (LOPES
e ARAUJO, 2020, GHEZZI, HEIGA, LEMES e MARIN, 2020, PALHETA et al, 2020).

Entre os métodos ativos mais conhecidos estdo: aprendizagem baseada em problemas,
aprendizagem baseada em equipes, problematizacdo, sala de aula invertida, gamificagéo,
aprendizagem baseada em projetos, método de casos/estudos de casos, simulacdo clinica,
cenarios clinicos virtuais, dentre outros (CONCEICAO e MORAES, 2018; GHEZZI, HEIGA,
LEMES e MARIN, 2021, PEREIRA et al, 2024).
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Diferentemente das metodologias tradicionais, que se baseiam majoritariamente na
transmissdo de contetidos de maneira expositiva, as metodologias ativas buscam envolver os
alunos em processos de aprendizagem significativos. Por meio dessas praticas, o estudante
deixa de ser um receptor passivo e assume um papel central, onde ele proprio € desafiado a
construir o conhecimento a partir da interacdo com o contetdo, colegas e professores.

Atualmente, o ensino é caracterizado por uma educacéo fortemente digital, centrada no
aluno e baseada em interacGes colaborativas. A maioria dos estudantes, sdo nativos digitais e
carecem de planos curriculares que estimulem o uso de tecnologias méveis para a aprendizagem
e aquisicdo de conhecimento. Nesse contexto, 0 uso de dispositivos méveis desponta como uma
estratégia essencial para renovar o ambiente educacional, atendendo as necessidades de uma
geracdo que ja nasceu conectada a tecnologia (OLIVEIRA; ALENCAR, 2017; MAGALHAES
et al., 2020; PASCHOAL et al., 2022; SILVEIRA; COGO, 2017; WILSON et al., 2022).

E essencial adotar recursos e métodos dinamicos que integrem tecnologias de
informacgdo e comunicacdo (TICs) aos processos de ensino, utilizando métodos ativos de
aprendizagem para tornar o conhecimento mais atraente e incentivar o estudo independente e 0
desenvolvimento de habilidades. A tecnologia tem transformado o ensino, com TICs, como
smartphones e tablets, emergindo como ferramentas poderosas no aprendizado por meio de
aplicativos e recursos online. Esses recursos dinamizam a constru¢gdo do conhecimento,
fortalecem habilidades praticas e ampliam as possibilidades de ensino (FRIAS, 2015; KIELT,
SILVA e MIQUELIN, 2017; OLIVEIRA e ALENCAR, 2017; SILVA et al., 2015).

Dentre as variedades de tecnologias digitais disponiveis atualmente, os aplicativos
(App) para dispositivos moveis tem se destacado como ferramentas Uteis para otimizar
processos de ensino-aprendizagem, sobretudo pela difusdo e maior acessibilidade a dispositivos
maoveis, como smartphones e tablets (Dalton et al., 2018; SANTOS et al., 2021; LIMA et al.,
2019; MELO et al., 2020; OLIVEIRA et al., 2021).

Tecnologias mdveis se apresentam como ferramentas potencialmente valiosas para
melhorar a qualidade e 0 acesso a informacdo e aos cuidados pré-natais (MARTA et al, 2017,
SOUZA et al, 2021; PEREZ; OLIVEIRA; REIS, 2023).

No contexto da mHealth (saide mdvel), aplicativos mdveis sdo utilizados como
disseminadores de informagdes acessiveis sobre o periodo gravidico, contendo recursos para
acompanhamento da saude materna e fetal, fornecendo assim, suporte as consultas de
enfermeiros e médicos, além de otimizar as atividades de educacdo em satde dos agentes que
atuam na assisténcia pré-natal, como estudantes da area da saude (TARQUE-MAMANI et al,
2018; SILVA et al, 2019; BARBOSA, 2021; SOUZA et al, 2021; SILVA et al, 2022).
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App sdo softwares para dispositivos moveis que auxiliam os usuarios a realizar
determinadas tarefas, de forma mais imediata (OLIVEIRA e ALENCAR, 2017). Esses recursos
sdo versateis e com propositos diversificados. Muitos agregam, em uma Unica ferramenta,
recursos visuais e auditivos capazes de estimular o estudo com auxilio de interfaces atraentes e
intuitivas. Ademais, podem ser baixados em plataformas diferentes, contemplando assim
usuérios que utilizam modelos e sistemas operacionais diversos.

Parece desafiador aproximar o saber pedagogico das tecnologias digitais de modo a
incorporar as transformacfes da contemporaneidade e utiliza-las para estabelecer redes de
conexdes de pesquisa e conhecimento, de interacdo e imersdo em ambientes de aprendizagem
(SPAGNOLO et al., 2014).

Entretanto, diversos estudos tém apontado os beneficios de tecnologias para dispositivos
moveis, tanto como recurso para prestacdo de assisténcia a salde, quanto como recurso
educativo para académicos em processo formativo. Ressalte-se que, por serem nativos digitais,
nossos alunos sdo grandes consumidores de recursos tecnoldgicos, em especial de aplicativos,
como auxiliadores eficazes na construcdo do conhecimento.

Pesquisa realizada na Inglaterra sobre os habitos de consumo de informacéo entre
residentes e alunos de Medicina, identificou que boa parte deles considera os aplicativos uma
valiosa ferramenta para suporte clinico e de recurso educacional (CHAMBERLAIN; ELCOCK;
PULIGARI, 2015).

Estudo sueco investigou a opinido de enfermeiros e graduandos em enfermagem sobre
0 uso do dispositivo movel na pratica, verificando que 398 dos participantes consideraram que
a ferramenta é Gtil no acesso as informacdes do paciente e nos registros e planejamento das
acoes a serem executadas (JOHANSSON et al., 2014).

Em outro estudo, no qual implementou-se um sistema multi-touck, em ambientes
educacionais, para promover e facilitar a avaliacdo do trabalho colaborativo na sala de aula, a
avaliacdo dos professores e alunos, quanto ao uso da tecnologia foi percebido positivamente,
tanto no que diz respeito a avaliacdo das atividades desenvolvidas pelos alunos, quanto na
apreensdo do conteldo ministrado em sala de aula, visto que a ferramenta estimula a reflexdo,
melhora a relacdo da teoria com a pratica e torna a aprendizagem mais significativa e
enriquecedora (QUINONEZ; LUZARDO; GRANDA, 2016)

No Brasil, o aplicativo “ECG facil”, destinado a ensinar e guiar a realizacdo e
interpretacdo de eletrocardiograma (ECG), foi considerado de boa usabilidade pelos alunos e

adequado a finalidade educacional pelos professores. Na visdo docente, identificou-se que o
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aplicativo apresentou bom potencial como ferramenta para uso no ensino-aprendizagem em
satde (LIMA et al., 2019).

Os aplicativos moveis tém um papel valioso no ensino-aprendizagem, ao promover a
troca de experiéncias entre diferentes realidades, ampliar o acesso ao contetdo, incentivar o
engajamento, superar barreiras geograficas e adaptar-se a contextos especificos. Além disso,
auxiliando docentes no planejamento das aulas, funcionando como ferramentas de apoio por
meio do qual podem ser disponibilizados roteiros, protocolos e informacdes relevantes a
continuidade dos estudos individuais dos estudantes. Esse recursos reforcam o estudo
independente e aproximam as aulas da realidade sociotecnoldgica dos estudantes, superando as
limitacOes das metodologias expositivas tradicionais, que podem restringir o aprendizado ativo
(WILSON et al., 2022; SANTOS et al, 2021).

O atendimento pré-natal requer uma gama de conhecimentos essenciais para a conducao
da consulta e que favorecem o raciocinio clinico (VEIGA et al., 2023; SILVA et al, 2022;
MARQUES et al., 2021) . No entanto, no ensino de pré-natal, em geral, usa-se como fontes de
estudo livros volumosos da literatura classica da Obstetricia, manuais do Ministério da Salde,
Diretrizes, complementados pela literatura cientifica. Tais materiais, em sua maioria Sao
extensos, e nem sempre amigaveis para consulta rapida, relembrar os passos do atendimento ou
mesmo para guiar a realizacdo de anamnese e exame fisico especificos.

Frente ao vasto contetdo a ser apreendido, muitos estudantes enfrentam o desafio de
conciliar e gerenciar diversas fontes tedricas, o que corrobora para dificuldades quanto as
habilidades comunicacionais com a gestante (FIDA; KASSAB, 2015; KYAW et al., 2019),
inseguranca quanto aos roteiros da anamnese para 0 pré-natal (THOME, BOTELHO e
TEIXEIRA, 2017), o que finda por impactar a constru¢do dos saberes necessarios ao
desenvolvimento de habilidades e competéncias necessarias para a assisténcia pré-natal.

Considerando a jornada gestacional Unica tanto para a gestante quanto para o
profissional que a acompanha, e que esta requer conhecimentos, competéncias e habilidades
impares, sobretudo dos estudantes, frente ao volume de contetdo a serem geridos e apreendidos
para realizar APN, elencou-se a seguinte questéo norteadora: como desenvolver uma tecnologia
educativa para apoiar o aprendizado sobre APN de baixo risco? O uso de aplicativo mdvel
desenvolvido, com base nas lacunas de conhecimento dos usuarios para apoiar 0 ensino
aprendizagem sobre acompanhamento pré-natal, tem potencial pedagogico para subsidiar a
construcdo do conhecimento e favorecer o processo de ensino aprendizagem de estudantes de

Enfermagem e Medicina?
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Espera-se que o uso do app, desenvolvido a partir desse estudo, possa apoiar a
construcdo do conhecimento e aquisi¢do de habilidades necessérias aos estudantes, acerca do
APN e promocdo da educacdo em saude da gestante, favorecendo uma praxis holistica e
humanizada, elevando a qualidade do atendimento realizado e possa ser subsidio para estudos
futuros sobre desenvolvimento e avaliacdo de produtos tecnoldgicos para estudantes e
profissionais da saude.
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