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Resumo

Objetivo: comparar o conhecimento de maes acerca do cuidado ao lactente antes e apds
participacdo em acOes educativas em sala de espera de consultas de puericultura realizadas em
uma Unidade Bésica de Satde (UBS) de um municipio do interior do Ceara. Métodos: tratou-
se de um estudo antes e depois do tipo descritivo, por fonte priméria, embasado nos termos de
um relato de experiéncia cuja coleta de dados ocorreu de agosto de 2015 a marcgo de 2017,
periodo no qual ocorreram as a¢Ges educativas, realizadas na sala de espera para as consultas
de puericultura realizadas em uma UBS situada na zona urbana no municipio de Redenc&o.
Resultados: foram realizadas seis sessfes educativas e que durante elas, foi possivel verificar
0 conhecimento pré-existente, além de implementar estratégias de educacdo em saude e,
posteriormente foi verificado o conhecimento apds as explanagdes. Com isso, destaca-se o
topico “posicionamento da crianga no momento da amamentagéo e das caracteristicas da pega
correta, verificou-se que das maes 40% (pré-teste) j& conheciam a temaética e que apos as
explanacdes o percentual de acertou aumentou para 75% (pds-teste), apresentando
significancia de (p<0,016). Outro topico em destaque foi “Vitamina D”, em que quantitativo
de acertou foi de 7,69% (pré-teste) para 76,92% (pOs-teste), em apresentou valor de
significancia de (p<0,04). Consideracdes finais: no que concerne as agdes educativas, é
valido destacar que estas assumiram uma conota¢do valorosa, tendo em vista que
possibilitaram promover alavancar o conhecimento das méaes referentes as tematicas

trabalhadas, sendo também ressaltado a notavel interacdo ocorrida entre as participantes em

!Graduado em bacharelado em Enfermagem pela Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia
Afro-Brasileira. Redencéo, CE, Brasil. Encosta de Baixo, SN. Zona Rural. CEP: 62750-000. Aracoiaba, CE,
Brasil. E-mail: fmardonessb@hotmail.com

2Professora adjunto da Universidade da Integragdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira. Redencao,
CE, Brasil. E-mail:emilia@unilab.edu.br

3Professora adjunto da Universidade da Integragdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira. Redencao,
CE, Brasil. E-mail:edmaracosta@unilab.edu.br



mailto:fmardonessb@hotmail.com
mailto:emilia@unilab.edu.br
mailto:edmaracosta@unilab.edu.br

todas as atividades, fato esse que promoveu o compartilhamento de saberes e experiéncias em
relacdo a pratica de cuidado a crianca.

Descritores: Cuidado do Lactente. Educacdo em Sadde. Puericultura. Enfermagem.

Infant care for mothers in childcare consultations: waiting room intervention

Abstract
Objective: to compare the knowledge of mothers about infant care before and after
participating in educational actions in a waiting room for child care consultations performed
at a Basic Health Unit (UBS) of a municipality in the interior of Ceard. Methods: it was a
study before and after the descriptive type, by primary source, based on an experience report
whose data collection occurred from August 2015 to March 2017, period in which the
educational actions took place in the classroom Waiting for the child care consultations held
at a UBS located in the urban area of the municipality of Redencdo. Results: six educational
sessions were held and during these sessions it was possible to verify the pre-existing
knowledge, as well as to implement health education strategies, and later the knowledge was
verified after the explanations. With this, we highlight the topic "positioning of the child at
the moment of breastfeeding and the characteristics of the correct handle, it was verified that
40% (pre-test) mothers already knew the subject and that after the explanations the percentage
of correct increased To 75% (post-test), presenting significance of (p <0.016). Another
important topic was "Vitamin D", in which the correct quantitative value was 7.69% (pre-test)
to 76.92% (post-test), presenting a significance level of (p <0.04). Final considerations: as
far as educational actions are concerned, it is worth noting that they assumed a valuable
connotation, since they allowed to promote the knowledge of the mothers related to the
themes worked, and also emphasized the remarkable interaction between the participants in
all activities, which Which promoted the sharing of knowledge and experiences in relation to

the practice of child care.

Descriptors: Infant Care. Health Education. Child Care. Nursing.



Introducéo

A puericultura é considerada uma importante estratégia de cuidado preventivo, sendo
um dos eixos das aces desenvolvidas na atencio a saude da crianca. E capaz de orientar e
promover acOes de promogédo da saude e de bem-estar infantil, além de permitir a deteccéo
precoce de problemas de saude e oportunizar seu tratamento em tempo habil. Esse seguimento
prevé um calendario basico de consultas que deve ser cumprido corretamente, promovendo a
busca ativa dos faltosos (PICCINI, 2007; VIEIRA, 2012; BARATIERI et al., 2014). Com a
finalidade de possibilitar 0 acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil, o
Ministério da Salde prevé que toda crianca deve passar por, no minimo, sete consultas de
puericultura no primeiro ano de vida (BRASIL, 2012).

As consultas de Puericultura realizadas no @mbito da Estratégia de Saude da Familia
(ESF) constituem um momento oportuno para o desenvolvimento de ac¢Ges voltadas para a
promocdo da saude, bem como sdo ideais para as atividades focadas na prevencdo de agravos
por meio da educacdo em saude, além disso, sdo cruciais para garantir um atendimento de
qualidade (BRASIL, 2014a).

Por meio das consultas de puericultura, os profissionais de enfermagem tém a
oportunidade de realizar a investigacdo ou identificacdo do perfil das criangas acompanhadas,
dessa forma possibilitando analisar se o padrdo de crescimento e desenvolvimento esta
alinhado com a idade, além disso, é possivel reconhecer e conhecer as afec¢cdes presentes ou
mesmo aquelas ja ocorridas, bem como possibilita analisar o calendario vacinal e promover
ampliar o conhecimento de sua populagdo (PEREIRA, 2012).

A puericultura é uma das diversas acdes contempladas pela ESF, que possui como
finalidade fazer o acompanhamento do crescimento e do desenvolvimento de saude de
criancas; proferir orientacfes acerca da prevencdo de acidentes conforme a faixa etaria;
avaliar o desenvolvimento neuropsicomotor; identificar ddvidas e dificuldades de mées e de
outros membros da familia, na perspectiva de esclarecé-las; verificar a cobertura vacinal;
incentivar a pratica do aleitamento materno; orientar quanto a introduc¢do da alimentacédo
complementar. Além disso, estd voltada para a prevengdo das principais afecGes que
acometem as criangas no primeiro ano de vida, como a diarreia e as infec¢Oes respiratorias
(VIEIRA, 2012; BARATIERI et al., 2014; GUBERT et al., 2015).

Nesse cenario, a puericultura é tida como uma ferramenta que possui a finalidade de
atuar sobre o bindmio mae-filho com énfase no periodo da infancia, uma vez que essa é a
etapa da vida de maior vulnerabilidade bioldgica (PEREIRA, 2012).



Nesse contexto, destaca-se que o enfermeiro é fundamental na realizacdo da
puericultura, pois esta envolve uma sequéncia de etapas que direcionam as a¢des de modo que
haja um atendimento eficaz as necessidades da salde da crianca e aos anseios da familia. Nao
se trata apenas de aferir as medidas antropométricas, mas sim avaliar a crianga na sua
integralidade, observando crescimento e desenvolvimento, com énfase nas orientagdes de
cuidados proferidas para mde (VASCONCELOS, 2012; BARATIERI et al., 2014). Estas
orientacdes de cuidado sdo dirigidas a méde, mas, muitas vezes, no momento da avaliacdo do
filho, elas ficam mais preocupadas com o resultado do que se esta avaliando do que com as
orientagdes que estdo sendo dadas.

Portanto, este estudo teve como objetivo comparar o conhecimento de mées acerca
do cuidado ao lactente antes e ap0s participacdo em agdes educativas em sala de espera de
consultas de puericultura realizadas em uma Unidade Basica de Saude (UBS) de um

municipio do interior do Ceara.

Meétodo

Tratou-se de um estudo antes e depois do tipo descritivo, por fonte primaria,
embasado nos termos de um relato de experiéncia cuja coleta de dados ocorreu de agosto de
2015 a margo de 2017, periodo no qual ocorreram as a¢Ges educativas, realizadas na sala de
espera para as consultas de puericultura realizadas em uma UBS situada na zona urbana no
municipio de Redencdo. Redencdo localiza-se no interior do estado do Ceara, no nordeste
brasileiro.

Os sujeitos do estudo foram mées de criancas entre zero e dois anos de idade, as
quais compareciam a UBS para as consultas de Puericultura e aceitaram participar das acoes
educativas e da pesquisa.

As temaéticas explanadas nas sessdes educativas englobavam acGes direcionadas ao
universo do cuidado a crianga, a saber: “Aleitamento materno”; “Alimenta¢do infantil”;
“Alteracdes de pele”; “Higiene da crian¢a”; “Imunizacdo”; “Cuidados com a crianca:
ambiente em que vive, SONO € repouso’.

Os temas foram selecionados conforme a relevancia e abrangéncia no contexto das
consultas de Puericultura. Para isso, faz-se necessario compreender que as acOes de
Puericultura estdo voltadas para aspecto da promogdo de salde infantil, com vista na
prevencdo de doengas e educacdo da crianga e de seus familiares. Assim, foram realizadas

orientagdes prévias de possiveis riscos de agravo a saude, favorecendo informacdo sobre



medidas preventivas eficazes, entre elas: promover a educagdo alimentar; imunizagéo;
seguranca e prevencdo de acidentes; prevencao de lesbes intencionais no ambiente doméstico;
estimular a promocéo da saude e prevencdo das doengas mais comuns na infancia; promover a
higiene da crianca; propiciar a socializacdo e estimulacédo cultural e adaptacdo da crianca em
seu meio social (NASCIMENTO et al, 2010).

As acOes educativas foram desenvolvidas por um académico do curso de graduacao
em Enfermagem da Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira,
sob a orientacdo de uma professora do curso. As ac¢Oes educativas foram realizadas na propria
instituicdo de saude, em local adequado, utilizando como matérias canetas, folders, albuns
seriado, um boneco e o questionario impresso. A média de duracdo da abordagem individual
e/ou em grupo foi de aproximadamente 20 minutos, em cada sessdo educativa, no qual foram
divididas entre sondagem de conhecimentos prévios (pré-teste), e explanacdo do contetdo
tedrica dos pontos supracitados, realizacdo das atividades educativas e sondagem de
conhecimentos posteriores (pos-teste). Destaca-se que eram feitas uma explanacdo de cada
temética mensalmente, totalizando seis sessfes educativas.

Esses instrumentos denominados de pré-teste e poOs-teste eram questionarios que
contemplavam perguntas fechadas, abordando aspectos tedricos sobre as tematicas
trabalhadas, e que as participantes preenchiam o questionario autoaplicavel. Esses tipos de
instrumentos permitem fazer um delineamento de cada sessdo educativa fornecendo
parametros sobre o nivel de conhecimento das mées sobre os temas, sendo possivel verificar o
percentual de acertos. Para a tabulacdo dos dados foi usado o Microsoft® Excel® 2010. Para a
analise dos dados foi utilizado o Programa StatisticalPackage for the Social Sciences (SPSS
for Windows®, versdo 22 - IBM®, Chicago, EUA), com a aplicacdo do Teste Qui-Quadrado de
McNemar, com valor de significancia estabelecida em <0,500.

Quanto as questdes éticas, o referido estudo obteve um documento de anuéncia da
Secretaria de Saude do municipio. Destaca-se que o estudo respeitou 0s principios éticos de
pesquisas que envolvem seres humanos, conforme Resolucdo 466/12 do Conselho nacional de
Saude (BRASIL, 2013). Ademais, a pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira com numero de
parecer 1.363.872.

Resultados



O quantitativo de maes por sessdo educativa variou de nove a vinte que aceitaram
participar dos encontros nos quais eram proferidas antes das maes entrarem nas consultas de
Puericultura. No que refere a escolaridade dos sujeitos das acdes educativas, duas mées
tinham ensino fundamental incompleto; quatro, com ensino fundamental completo; duas, com
ensino médio incompleto; seis, com ensino médio completo; uma com superior completo e
cinco mées ndo informaram a escolaridade.

Foram realizadas seis sessdes educativas e que durante elas, foi possivel verificar o
conhecimento pre-existente, além de implementar estratégias de educacdo em salde e,
posteriormente foi verificado o conhecimento apos as explanagoes.

Quanto aos temas abordados em cada encontro, teve-se: na 12 sessdo educativa:
“Aleitamento materno”; na 2* sessdo educativa: “Alimentacdo infantil”; na 3* sessdo
educativa: “Alteracdes de pele”; na 4* sessdo educativa: “Higiene da crianca”; na 52 sessdo
educativa: “Imuniza¢@o”; na 6* sessdo educativa: “Cuidados com a criang¢a: ambiente em que
vive, sono e repouso’’.

Destaca-se que as tematicas estavam inter-relacionadas com o contexto voltado para
o foco da prevencdo e promoc¢do da saude, visando informar as mées sobre os fatores que
influenciam a saude dos filhos, bem como as formas de prevenir as alteraces de satde, além
de ressaltar que as consultas de Puericultura visam aumentar o conhecimento das mées sobre
os cuidados com o filho.

Na primeira sessdo educativa, cujo tema foi “Aleitamento materno”, foram
explanados 0s seguintes topicos: “Quais as vantagens para o beb&?”; “Quais as vantagens
para a mde, o pai e a familia?”; “Evitar o uso de madeira, chupetas, chuca ou protetor de
mamilo bico intermediario”; “Mito do leite fraco; Irei amamentar de que forma? —
posicionamento e pega”; “Irei amamentar de que forma? — técnicas”; “Como fazer a ordenha
(retirar o leite do peito) e armazenamento”; “Aleitamento materno EXCLUSIVO”; “Quais 0s
problemas mais frequentes da amamentacao”; “Esclarecendo e desmistificando mitos e tabus
gque causam prejuizo na amamentacdo” e “Direitos garantidos pela legislagdo quanto a
amamentacao”.

Um dos tdépicos que despertou grande atencdo das mées foi em relagdo ao
posicionamento da crianga no momento da amamentacdo, bem como das principais
caracteristicas quanto a pega correta. Verificou-se que 40% das maes j& conheciam esses
aspectos, e que depois das explanagdes ouve um acréscimo para 75%, apresentando
significancia (p<0,016), com isso, destaca-se como valida as sessfes educativas na

sensibilizacdo das participantes quanto ao tema.



Ainda no que se refere a primeira sessdo educativa, destaca-se que as maes
referiram duvidas quanto a forma de armazenamento do leite ordenhado, entretanto,
verificamos que as sessdes educativas contribuiram para que as referidas sanassem as
duvidas quanto aos topicos explanados. Além disso, as maes foram orientadas a fazer a
doacdo do leite excedente, para isso, alertamos quanto aos possiveis locais que recebem
doacGes. Muitas relaram produzir leite em excesso, e se mostraram interessadas em praticar o
ato da doacéo de leite.

No que se refere a segunda sessdo educativa, cujo tema foi “Alimentagdo infantil”,
contemplou os seguintes enfoques: "Praticas recomendadas”; “Praticas recomendadas higiene
das mdos”; “Cuidados durante o preparo dos alimentos”; “Alimentagdo complementar para
criancas menores de 2 anos”; “Quais as caracteristicas da alimentacdo complementar
adequada”; “Alimentacdo antes dos 6 meses em situacGes que o aleitamento materno néo €
praticado ou é praticado parcialmente”; “Alimentacdo complementar — esquema para
introducdo dos alimentos complementares”; “Alimentacdo da crianca de 6 meses a 2 anos”;
“Alimentacdo da crianca de 6 meses a 2 anos (grupos de alimentos)”; “Papa de frutas”; “Papa
de legumes (papa salgada)”; “Orientacdes sobre 0 manejo da dieta para criancas de 6 meses
em aleitamento materno exclusivo”; “Aleitamento materno complementado para criancas que
continuam a ser amamentadas ao peito”; “Orienta¢fes sobre 0 manejo de dieta para criangas 7
e 9 de meses de idade”; “Sugestdes para diferentes combinagbes de papas salgadas™;
“Orientacbes sobre 0 manejo da dieta para criangas entre 10 e 18 meses”; “Alimentos que ndo
devem ser oferecidos a crianca”; “Exemplos de temperos naturais que podem ser utilizados”;
“Recomendacdes”; “Os 10 passos para uma alimentacdo saudavel da crianca menor de 2
anos” e “Exemplos de cardapios para criangas no 2° ano de vida e recomendacdes.

Um dos topicos que gerou grande curiosidade para as maes foi e relacdo ao fato da
mamadeira ser considerada uma importante fonte de contaminacdo (BRASIL, 2015). Nesse
momento, foi explicado que estas deveriam evitar a utilizagdo da mamadeira. E as maes que
davam alimentacdo em madeira as criangas relataram ter dificuldade em fazerem a
higienizacdo do utensilio. As referidas também ficaram surpresa ao saberem que as criancas
ao experimentaram a mamadeira podem ter dificuldade quando vdo mamar no peito. As maes
se mostraram preocupadas com essa informacéo, 0 que gerou apreensao quanto a isso.

Outro topico que despertou o interesse das participantes foi quanto a caracteristicas
que os alimentos devem ter na composicdo da alimentacdo complementar. As maées
desconheciam sobre os aspectos relacionados a variedade dos componentes da alimentacdo,

fato gerou inumeras davidas com relacdo a composicdo das combinacdes alimentares, tais



como papas de fruta e papa salgada/comida de panela. As davidas foram sanadas no momento
da sessdo educativas, além disso, fornecemos um foder com sugestdes de papa salgadas.

Outro aspecto comtemplado, foi quanto aos alimentos que ndo devem ser oferecidos
a crianca. Este topico ocasionou uma intensa discussdo sobre o consumo e os maleficios de
determinados alimentos para a saude. As mées se mostraram interessadas na tematica, pois
existiam duvidas acerca de quais alimentos deveriam ser evitados na alimentagdo da crianca.

No que se refere a terceira sessdo educativa, cujo tema foi “Alteragdes de pele”,
contemplou os seguintes enfoques: “Caracteristicas da pele do recém-nascido”; “Para proteger
a pele, vocé deve evitar condigdes ambientais desfavoraveis”; “Cuidados com a pele”;
“Vitamina D”; “Protecdo contra raios ultravioletas”; “Nas alteracbes cutéaneas abordamos
sobre: Milium sebaceo; Manchas mongolicas; Eritema toxico; Miliaria “brotoeja”; Intertrigo;
Dermatite da area de fraldas; Candidiase ou moniliase na &rea das fraldas; Impetigo;
Dermatite atopica ou eczema atdpico; Dermatite seborreica; Pitiriase versicolor; Escabiose;
Estrofulo e Prevencéo e cuidados para evitar alteracdes de pele”.

Nas explanactes verificou-se que grande parte das maes compreendeu as questdes
relacionadas as caracteristicas da pele do recém-nascido. O contetdo abordado contemplou
informacdes relacionadas as especificidades da pele da crianga.

Com relacdo a dermatite da area de fralda, foi observado que as mées ndo conheciam
os fatores relacionados com o surgimento da patologia. As referidas tinham ddvidas quanto a
forma de prevenir, bem como de tratar a afec¢do. Durante as explanacdes, as participantes
fizeram varios questionamentos que foram dirimidos ao longo da exposicéo.

Nas sessdes educativas, verificou-se o baixo nivel de conhecimento das mées em
relacdo ao papel do sol na sintese da vitamina D, sendo 7,69% (pré-teste) passando para
76,92% (pos-teste), apresentando significancia (p<0,04). Com isso, destaca-se que apos as
explanacdes o quantitativo de acertos aumentou, o que estabelece a atividade como fonte
promotora de conhecimento.

No que se refere a quarta sessdo educativa, cujo tema foi “Higiene da crianga”,
contemplou os seguintes enfoques: “Higiene da pele do recém-nascido a termo (0 a 30 dias):
banho”; “Higiene da pele do recém-nascido a termo (0 a 30 dias): cuidados com o coto
umbilical”; “Higiene da pele do recém-nascido: cuidados com a area das fraldas”; “Cuidados
com a crianga: higiene bucal”; “Orienta¢des quanto ao cuidado de higiene da crianga
relacionado a: piolhos, ouvido, olhos, boca, nariz, maos, 6rgaos genitais, pés e higiene das

maos”.



No que se refere a quinta sessdo educativa, cujo tema foi “imuniza¢do”, contemplou
os seguintes enfoques: “O que sdo as vacinas?”; “Por que vacinar?”; “Calendario Nacional
de Vacinacgdo”; “Vacina Contra Tuberculose (BCG)”; “Vacina contra a hepatite A”; “Vacina
contra a hepatite B”; “Vacina pentavalente (DTP+Hib+Hep.B)”; Vacina oral contra
poliomielite (VOP); “Vacina rotavirus humano (VORH)”; “Vacina meningocécica C”;
“Vacina contra a febre amarela (atenuada)"; “Vacina contra sarampo, caxumba e rubéola
(triplice viral)”’; “Vacina adsorvida contra (difteria, tétano e pertussis) triplice bacteriana
(DTP)”; “Vacina tetraviral (sarampo, caxumba, rubéola e varicela)”.

Dos tdpicos explanados, o item que versou acerca de “O que sdo vacinas?” gerou
grande curiosidade para as mées, tendo em vista que algumas ndo conheciam o significado
do termo. Com isso, foi explicado que a maioria dos agentes imunizantes pode ser produzida
a partir de cepas ou linhagens de bactérias ou virus (ARAUJO et al., 2014).

Quando perguntadas sobre “Por que vacinar?”, estas relataram que as vacinas atuam
na prevencdo de doengas. As participantes ainda ressaltaram a importancia de manter o
calendario vacinal atualizado, tendo em vista os inimeros beneficios relacionados a protecéao
da crianca contra algumas patologias.

Verificou-se que 22,22% (pré-teste) das mées ja conheciam a finalidade da VORH,
sendo que apds as sessOes educativas, esse percentual passou para 66,67% (pOs-teste),
apresentando significancia (p<0,125). No momento da atividade, as participantes fizeram
perguntas relacionadas a vacina, estas relataram ndo ter recebido informacgdes quanto a
finalidade do imunobiolégico, o que mostra uma lacuna de conhecimento com énfase nesse
topico.

Em relacdo ao conhecimento das mées sobre as primeiras vacinas que s&o
administradas na crianca nos primeiros dias de vida logo na maternidade, a saber: BCG e
Hepatite B, verificou-se que o quantitativo de acertos passou de 44,44% (pré-teste) para
77,78% (pOs-teste), apresentando valor de significancia (p<0,250).

A sexta sessdo educativa, cujo tema foi “Cuidados com a crianga: ambiente em que
vive, sono e repouso”, contemplou os seguintes enfoques: “Principais Acidentes Envolvendo
criangas”; “Quais os acidentes mais comuns no ambiente doméstico?”; “Medidas preventivas
para as intoxicagoes”; “Medidas preventivas para as asfixia”; “Medidas preventivas para as
queimaduras”; “Medidas preventivas para as quedas e traumas”; “Cuidados com os
brinquedos”; “Cuidados com criangas na cozinha”; “Cuidados gerais”; “Sono em recem-

nascidos e lactentes™; “Sono em criancas entre 2 e 6 e 6 e 12 anos de idade”.
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Observou-se que as mées ja conheciam diversos aspectos referentes as medidas para
a prevencdo de acidentes em criangas. Nesse momento, algumas apresentaram relatos
pessoais de situacdes que envolveram algum tipo de risco a crianca, fato que possibilitou o
compartilhamento de saberes e experiéncias. Foi perceptivel observar a preocupacéo de todas
em promover a seguranga do infante, tendo em vista que os relatos sinalizavam que é preciso
redobrar a atencédo a crianga, tanto no ambiente de casa e fora dele.

No tdpico sobre medidas preventivas para as intoxicacdes, estas relataram a
preocupacdo com o ambiente doméstico, pelo fato de a casa conter inimeros produtos de
limpeza, além conter medicamentos. A tematica proporcionou uma intensa discussao sobre
as formas evitar o contato das criangas com os produtos toxicos e medicamentos. Além disso,
0s debates possibilitaram trocas de experiéncias entre as participantes.

Outra preocupacdo foi quanto as queimaduras, nesse sentido, as participantes
relataram ter muito cuidado com a(s) crianca(s) no ambiente doméstico, em especial na
cozinha, devido ao fato de ser um dos locais mais perigosos da casa segundo relatos. Além
disso, foi apontado o cuidado em outros espacos da casa, por exemplo, o local onde fica o

ferro de passar, as tomadas, entre outros.

Discussdes

No que tange a primeira sessao educativa que abrangeu um dos tépicos relacionados
ao posicionamento no momento da amamentacdo e das caracteristicas da pega correta, foi
observado que algumas maes tinham ddvidas quanto a isso, demonstrando bastante interesse
em observar a técnica que foi demonstrada utilizando um boneco no momento das sessdes
educativas.

Nesse sentido, foi crucial mostrar a técnica correta de posicionamento e pega,
destacando que a posicdo de amamentagdo preconizada consiste em que a face da crianga
esteja em intima justaposicdo, ou seja, alinhada com o contorno materno, e que 0
alinhamento e a boca bem aberta sdo alguns indicativos da técnica correta para o ato de
amentar (DODT et al., 2013).

No que se refere ao processo de ordenha, foi perceptivel que as mées desconheciam
a tecnica de retirada do leite por meio da ordenha manual, bem como as principais indicacdes
desse procedimento. Com intuito de deixar mais ludico o processo, foram mostradas imagens
das etapas para facilitar a compreensdo da técnica por meio da utilizagdo do album seriado,

alem disso, no final da exposigdo destinavamos um momento para sanar possiveis duvidas
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em relacio ao tema. E valido salientar que as mées ja detinham conhecimento acerca de
muitos tdpicos trabalhados.

Com relacédo a ordenha, outro estudo recomenda a ordenha manual e doacéo de leite,
bem como orientaram as nutrizes acerca das formas de ordenhar e estocar o leite (DODT et
al., 2013). Com isso, reforcamos os beneficios que a ordenha proporciona, além de enfatizar
no ato de generosidade com proximo ao fazer a doacdo para aqueles que necessitam.
Apontamos como de grande valia as explanacdes que foram proferidas nas sessdes educativas,
além de destacar que a utilizacdo do album seriado foi de grande valia para o0 provimento das
acoes, tendo em vista que possibilitou o aprendizado.

No que se refere ao topico sobre o aleitamento materno exclusivo, observou-se que as
mées consideraram ser de suma importancia praticar o aleitamento materno exclusivo, pois
contribui no crescimento e desenvolvimento da crianca. No que se refere ao aleitamento,
Ferreira et (2016), considera que a composi¢cdo do leite materno ja possui uma composi¢cdo
nutricional balanceada, em que engloba todos os nutrientes essenciais e fatores que
contribuem para o crescimento e desenvolvimento da crianca.

Com relacdo a segunda sessdo educativa, o0 topico que contemplou sobre o uso da
mamadeira, despertou o interesse das mées, tendo em vista a surpresa destas ao saber que este
utensilio pode contribuir como uma importante fonte de contaminacdo, além disso, pode
influenciar negativamente a amamentacdo. Além do mais, ressaltamos que depois
experimentar a mamadeira, a crianca pode apresentar dificuldade quando vai mamar no peito,
fato esse, que ¢ conhecido na literatura como “confusdo de bicos”, ocorrida pela grande
diferenca entre a forma de succdo na mama e na mamadeira (BRASIL, 2015). Depois de
explanado o contetdo, as maes reconheceram que a utilizacdo da madeira é prejudicial para a
crianca.

Em relacdo as caracteristicas dos alimentos contidos na alimenta¢do complementar,
foi alertado que estes devem: conter nutrientes especificos que sdo essenciais para o
crescimento e desenvolvimentos, tais como ferro e vitamina A; possuir variedades dos
alimentos oferecidos; conter densidade energética dos alimentos e preparac6es, bem como
auséncia de produtos ultraprocessados na alimentagdo (OLIVEIRA et al., 2015).

No que se refere aos alimentos que ndo devem ser oferecidos a crianga, abordados
na segunda sesséo educativa, as participantes foram alertadas para ndo oferecerem alimentos
que contivessem grande quantidade de agUcar, enlatados, frituras, refrigerantes, salgadinhos,
café, biscoitos recheados, balas, além disso, foram informadas para evitar o consumo de mel

in natura em criangas menores de 12 meses para a preveng¢édo do botulismo (BRASIL, 2015).



12

Na terceira sessdo educativa, foi perceptivel o interesse das mdes com énfase no
contetdo que contemplou informagdes relacionadas as especificidades da pele da crianca,
estas ndo conheciam a estrutura da pele, nesse sentido, foi mostrado figuras com as camadas
(epiderme, derme, hipoderme), além de destacar que possuem espessura diminuida e que
apresenta maior contetido de &gua do que a pele do adulto o que justifica o turgor e textura
diferentes. Além disso, as mées foram orientadas quanto as medidas para proteger a pele da
crianca, entre elas evitar contanto e absorcdo de irritantes, ndo friccionar a pele, evitar a
desidratacdo, evitar a queimadura de sol e alteracdes da flora bacteriana (MURAHOVSCHI &
CESTARI, 2010).

Outro topico que despertou bastante o interesse das participantes durante a terceira
sessdo educativa foi quanto a dermatite da area de fraldas, pois havia muitas davidas destas
em relacdo as medidas de prevencdo. Para isso, foram explicitados aspectos da afeccéo e,
posteriormente, orientou-se como preveni-la adotando algumas medidas, a saber: utilizagdo
de fraldas absorventes e com a realizacdo de troca frequentes; secar a pele sem esfregar, ou
seja, com leves toques utilizando-se de pano macio ou bolas de algoddo embebido em agua
morna. (SANTOS & COSTA, 2014).

A terceira sessdo educativa abrangeu informacdes referentes a vitamina D, com isso
foi observado um elevado indice de desconhecimento das participantes em relacéo funcdo da
supracitada vitamina. Com isso, destacou-se na explanagdo que o sol, segundo Alves et al
(2013),é de extrema importancia na sintese da vitamina D, explicou-se que a exposicao direta
da pele do bebé a luz solar é fundamental para a ocorréncia da sintese da referida vitamina.

Com relacdo a quarta sessdo educativa, destaca-se que as maes demostraram
interesse pela tematica, em especial acerca das orientacdes referentes ao cuidado com o coto
umbilical, pois houveram davidas relacionadas a técnica de limpeza que foram sanadas, para
isso, foram feitas demonstracéo utilizando um boneco. Nesse sentido, alertou-se para 0 uso do
alcool a 70% que segundo Miranda et al(2016), é um importante fator de protecdo contra
infeccdes.

Com intuito de salientar a importancia desse cuidado no coto umbilical, foi
enfatizado que é uma area facil de ser colonizada e pode infectar causando onfalite e/ou sepse,
ou seja, patologia caracteriza pela presenca de secrecdo purulenta na regido do coto, com o
surgimento de edema e hiperemia na parede abdominal (MIRANDA et al., 2016). Por isso,
alertou-se que o cuidado dispensado consiste em diminuir a colonizagdo por germes

causadores de afeccOes e, consequentemente, a infec¢do neonatal.
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Na quinta sessdo educativa, a tematica abordada contribuiu para aumentar o numero
de acertos, consequentemente possibilitou ampliar o conhecimento das participantes sobre
imunizacdo. Para isso, foi utilizado o recurso do album seriado que continha informagdes
referentes aos imunobioldgicos.

Durante as sessdes, foi perceptivel que as maes passaram a compreender a finalidade
da imunizagéo, pois as referidas relatam que as vacinas atuam na prevengao de afeccdes. Em
seu estudo, Andrade et al(2014), destaca a concepc¢do das mées que visualizam a imunizagéo
como uma protecao direcionada a crianca, por entender que ajuda na prevencdo de diversas
doencas.

Durante as atividades foram abordados tdpicos sobre as principais medidas de
prevencdo da diarreia. Na ocasido as maes demostraram bastante preocupacao no que tange a
prevencdo de diarreia e, quando perguntadas sobre as forma de preveni-la estas relataram
algumas medidas, tais como: o cuidado e higiene no espaco domiciliar; importancia do
cuidado diario destinado a crianga como o banho, higienizacdo das maos, limpeza das unhas e
cuidados como manter animais afastados do ambiente domiciliar, além disso, foi referido o
aleitamento materno como fator positivo nesse processo, com isso, destaca-se que esses
achados se assimilam aos descritos na literatura (REGO, 2014).

Observou-se que as mdes aumentaram seus conhecimentos sobre imunizagdo, em
especial para o tdpico que tratou sobre a VORH. Para isso, explicamos para as maes que a
afeccdo Rotavirus, € a principal causa evitavel de diarreia em criancas menores de cinco anos
(LAMBERTI et al., 2016). Destarte, foi enfatizado que o imunobioldgico age na prevencéao de
gastroenterites causadas por rotavirus em criangas menores de um ano de idade (BRASIL,
2014b). Com isso, destaca-se o potencial da acdo educativa como fonte propulsora de
conhecimento.

Em relacdo as vacinas BCG e Hepatite B, existe uma recomendagdo para que as
supracitadas sejam administradas 0 mais precocemente possivel, ainda na maternidade. No
caso da BCG, é preferivel que seja nas primeiras 12 horas apds o nascimento, além disso,
preconiza-se que a vacina contra a Hepatite B seja feita nas primeiras 24 horas,
preferencialmente nas primeiras 12 horas. (BRASIL, 2014b; CAVALCANTE et al,
2015).Verificou-se apenas uma dada parcela de mées conhecia a recomendacéo da vacinacao
dos citados imunobiologicos ainda maternidade, nesse sentido € perceptivel a existéncia de
uma lacuna de conhecimento com énfase no topico. Ressalta-se que apos as explanacdes,

observou-se um acréscimo no percentual de acertos, passando de 44,44% para 77,78%.
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No que se refere a sexta sessdo educativa, foi observado que as mdes estavam
sensibilizadas no que tangem aos cuidados para evitar acidentes com o infante. A
preocupacdo das méaes consistiu em promover um ambiente seguro para o filho, nesse sentido,
estas relataram algumas medias como uso de grade de protecdo em janelas; uso de protetores
em tomadas, nunca deixar a crianga sozinha, entre outros relatos.

Como base no exposto anterior, destaca-se que o alinhamento referente as
concepcdes das maes esta em consonancia com as medidas preconizadas como preventivas
para acidentes, entre eles a insercdo de protetores nas tomadas e nos fios elétricos; instalacéo
de redes de protecdo nas janelas; usar as bocas de tras do fogdo e mantenha os cabos das
panelas direcionados para o centro do fogdo; manter as criancas longe do fogo, de
aquecedores e ferros elétricos; manter afastado das criancas, sacos plasticos, corddes e fios;
ndo deixar as criancas sozinhas proximas de baldes, tanques, pogos e piscinas; manter
produtos de limpeza e medicamentos fora do alcance das criangas, em locais altos e trancados,
entre outras medidas. (BRASIL, 2012).

Ainda em relacdo a sexta sessdo educativa, destacam-se para as medidas para evitar
as gueimaduras, alertou-se paras as maes que estas ndo devem manusear os liquidos e/ou
alimentos quentes com a crianga no colo; dificultar o acesso da crianga a ferro de passar e
eletrodomésticos; instalar protetores nas tomadas casa, entre outras medias (LEMOS &
RIBEIRO, 2013). Observou-se que apés as explicagdes as maes estavam mais sensibilizadas
quantos aos aspectos relacionados as medidas para evitar queimaduras, estas consideram de

grande relevancia as informacdes proferidas.

Considerac0es finais

No que concerne as agdes educativas, é valido destacar que estas assumiram uma
conotacdo valora, tendo em vista que possibilitaram promover alavancar o conhecimento das
maes referentes as tematicas trabalhadas, sendo também ressaltado a notével interacdo
ocorrida entre as participantes em todas as atividades, fato esse que promoveu o
compartilhamento de saberes e experiéncias em relacdo a préatica de cuidado a crianca.

Foi perceptivel a mudanca das maes com relacdo a concepgéo de muitos dos topicos
trabalhados, entre eles aqueles de maior complexidade na assimilacdo do contetdo e, que por
meio das ac¢Oes educativas foi possivel potencializar os conhecimentos das referidas mées,
fato que sé foi possivel devido ao uso de metodologias vivenciadas, entre elas a utilizacdo do

recurso dos albuns seriados, folders, bem como dos momentos de praticas com demonstragéo.
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Destaca-se como ponto positivo o reconhecimento das maes, e ver a significancia do
aprendizado que foi constatado por meio dos instrumentos, bem como por meio das
observacOes apresentado ao longo do exposto que foi apresentado como relato fruto dessa
vivéncia das observacGes. Em suma, pontua-se que a troca de experiéncias vivenciada e
proporcionada, bem como o0s conhecimentos assimilados por ambos durante esse processo,
configura-se como os principais frutos obtidos desse trabalho.

Com isso, através das acOes, saimos motivados com um sentimento de que € sim
possivel fazer a promocéao da saude, e contribuir para melhoria de saide da populacdo, seja
intervindo no problema, ou até mesmo orientando os individuos sobre suas questdes de salude
e que o académico/enfermeiro possui um papel crucial no processo de educagdo em saude.

Nesse cenario, é valido destacar que a educacdo em salde, antes de tudo, deve ser
pensada como um mecanismo factivel, em que a Enfermagem deve fazer uso sempre, para
isso, € preciso estabelecer uma relagdo proficua que possibilite direcionar o académico e/ou
profissional para desenvolvimento de a¢des que sejam implementadas em consonancia com o
contexto de saude, seja ele no ambiente académico ou fora dos muros das instituicdes e, com
isso, € viavel realizar educacdo em saude em diversos espacos. Dessa forma, € possivel
impactar positivamente na condigdo de sade do individuo.

Uma das limitagOes deste estudo reside no tipo de instrumento utilizado. Quando as
participantes preencheram o questionario autoaplicavel, elas podem néo té-lo respondido de
forma correta, devido a influéncia de alguns fatores, entre eles; a escassez de tempo, a
complexidade de alguns temas, bem como a de algumas perguntas.

Com isso, o referido estudo possibilita atentar para um olhar mais sensivel da
enfermagem no que tange acOes de educacdo em saude, tendo em vista que a referida pratica
precisa ser incorporada e implementada nos mais diversos ambientes. Para isso, 0S
profissionais podem fazer uso de diversas metodologias, entre elas o0 uso de tecnologias

educativas diferenciadas.
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