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ARTIGO NOTA PREVIA

SOFTWARE PARA GESTAO DO CUIDADO A CRIANGAS EM PEDIATRIA*
PEDIATRIC CHILD CARE MANAGEMENT SOFTWARE

SOFTWARE DE GESTION DE CUIDADO INFANTIL PEDIATRICO
Jodo Victor Lira Dourado'®, Francisco Antonio Carneiro Aradjo?®, Francisca Alanny Rocha Aguiar?

RESUMO

Objetivo: validar software para a gestao do cuidado a crianca em Pediatria. Método: trata-se de estudo metodologico
com enfoque na validacdo de um software. Destaca-se que a composicao de participantes contara com juizes
expertises da area pediatrica e de tecnologia de informacao. Aplicar-se-do, como instrumentos de coleta de dados, dois
questionarios com questdes referentes a caraterizacao profissional, avaliacdo do conteldo e aspectos técnicos do
software. Utilizar-se-ao, para a analise das informacdes, o software Statistical Package for Social Sciences (SPSS),
versao 20.0. Resultados esperados: apresenta-se o software como sistema inteligente que auxilia na tomada de
decisdes clinicas e facilita a prestacao de assisténcia de qualidade e eficiente para os profissionais do servico,
proporcionando cuidados humanizados, conforto e seguranca. Manifesta-se como instrumento de auxilio ao profissional
de salde no planejamento e implementacdo de programas assistenciais que melhor atendam as suas necessidades.
Torna-se, ao viabilizar a identificacao dos cuidados requeridos pelos pacientes, um aliado para a gestao dos servicos de
salde e subsidio para os processos de gestdo das instituicdes. Caracteriza-se, além disso, como ferramenta que
proporciona melhoras no aproveitamento da area fisica e dos recursos humanos. Descritores: Tecnologia; Crianca;
Seguranca do Paciente; Pediatria; Enfermagem; Cuidado da Crianca.

ABSTRACT

Objective: to validate software for the management of child care in pediatrics. Method: this is a methodological study
focused on the validation of a software. It is noteworthy that the composition of participants will include expert judges
from the pediatric area and information technology. As data collection instruments, two questionnaires with questions
regarding professional characterization, content evaluation and technical aspects of the software will be applied.
Statistical Package for Social Sciences (SPSS) version 20.0 shall be used for information analysis. Expected outcomes:
the software is presented as an intelligent system, that assists in clinical decision making and facilitates the provision
of quality and efficient assistance to service professionals, providing humane care, comfort and safety. It is an
instrument of assistance to health professionals in the planning and implementation of care programs that best meet
their needs. It becomes, by enabling the identification of care required by patients, an ally for the management of
health services and subsidy for the management processes of institutions. It is also characterized as a tool that provides
improvements in the use of physical area and human resources. Descriptors: Technology; Child; Patient Safety;
Pediatrics; Nursing; Child Care.

RESUMEN

Objetivo: validar software para la gestion del cuidado infantil en Pediatria. Método: este es un estudio metodoldgico
centrado en la validacion de un software. Es de destacar que la composicion de los participantes incluira jueces
expertos del area pediatrica y tecnologia de la informacion. Como instrumentos de recoleccion de datos, se aplicaran
dos cuestionarios con preguntas sobre caracterizacion profesional, evaluacion de contenido y aspectos técnicos del
software. Se utilizara para el analisis de las informaciones, software Statistical Package for Social Sciences (SPSS)
version 20.0. Resultados esperados: el software se presenta como un sistema inteligente que ayuda en la toma de
decisiones clinicas y facilita la prestacion de atencion de calidad y eficiente a los profesionales de servicios, brindando
atencion humana, comodidad y seguridad. Es un instrumento de asistencia a los profesionales de la salud en la
planificacion e implementacion de los programas de atencion que mejor satisfagan sus necesidades. Se convierte, al
permitir la identificacion de la atencion requerida por los pacientes, un aliado para la gestion de los servicios de salud
y un subsidio para los procesos de gestion de las instituciones. También se caracteriza por ser una herramienta que
proporciona mejoras en el uso del area fisica y los recursos humanos. Descriptores: Tecnologia; Nifio; Seguridad del
Paciente; Pediatria; Enfermeria; Cuidado del Nifo.
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INTRODUCAO

Apresenta-se a atencao a saude da crianca
como um campo prioritario do setor publico, pois
€ uma faixa etaria susceptivel ao adoecimento e
as enfermidades em funcao da fragilidade propria
do extremo de idade.’

Revelam-se, dentre os pretextos que
demandam assisténcia nas unidades pediatricas, as
doencas do aparelho respiratério, com destaque as
pneumonias e a asma, seguidas pelas doencas
infecciosas e parasitarias e, no terceiro grupo, as
doencas perinatais.>

Destaca-se, desse modo, considerando a
presenca de patologia e a internacao das criancas
na unidade hospitalar, a producao do cuidado
pelos profissionais para a promocao da saude,
prevencao de agravos e reabilitacao, no
desenvolvimento de competéncias assistenciais
técnicas e cientificas e, sobretudo, continuas e
integrais, com vistas a atender as necessidades e
as singularidades dos pacientes.

Verifica-se, no tocante a equipe de
Enfermagem, que o processo de cuidar
compreende o desenvolvimento de intervencoes
em salde com o objetivo de favorecer as
potencialidades dos pacientes no sentido de
manter ou melhorar sua condicao humana durante
a vida.?

Varia-se a aplicacao do cuidado a crianca em
funcdo do crescimento e desenvolvimento, das
diferencas morfologicas, anatomicas e fisiologicas
do organismo, do desenvolvimento cognitivo de
cada faixa etaria, do processo de comunicacao
entre quem cuida e quem é cuidado, além das
relacoes e inter-relacdes entre crianca, equipe de
saude e familia.

Acrescenta-se, todavia, que o gerenciamento
do cuidado de Enfermagem a crianca hospitalizada
se configura como fendOmeno complexo ao
solicitar, do enfermeiro, o estabelecimento de
maltiplas interacdbes e um pensamento que
valorize a multidimensionalidade, a singularidade
e o contexto social infantil. Informa-se que, por
essa razao, o atendimento das suas necessidades
demanda, do enfermeiro e da sua equipe, a
adocao de estratégias que viabilizem a assisténcia
de forma dinamica, interdisciplinar e
multidirecional.*

Sabe-se que o emprego de tecnologias em
saude pela equipe de Enfermagem € uma
realidade que tem se intensificado nos ultimos
anos, apo6s a era da informacao, e se tornado
pratica essencial para o desenvolvimento de
cuidados clinicos ndao s6 em relacao a assisténcia,
mas também a gestao do cuidado.

Possibilitam-se, durante o processo de trabalho
dos enfermeiros nos servicos de saude, a
integracao e a utilizacao de dados para o cuidado
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e pesquisa em saude; transferéncia de
informacoes dos pacientes para a continuidade dos
cuidados e seguranca; reducao de erros de
administracdo de medicamentos; inovacao da
pratica profissional; qualificacado do cuidado,
promocao do vinculo e reciprocidade dos valores e
emocoes; sistematizacao de informacbes do
cuidado para a tomada de decisao; projecao do
quadro de profissionais de Enfermagem; melhoria
da saude ocupacional dos profissionais; troca de
experiéncias e interlocucdo de informacoes em
niveis nacional e internacional; facilidade na
comunicacao e na administracao do tempo do
enfermeiro; melhor direcionamento do
tratamento; capacitacao e formacao técnico-
cientifica de enfermeiros; avaliacao dos
parametros clinicamente relevantes e melhoria da
decisao clinica eficiente.”

Analisa-se que os materiais estao em rapidas
transformacoes e a Enfermagem, envolvida nos
modelos de processo de capacitacao,
planejamento, programacao visual, construcao e
validacao de novas tecnologias que atendam as
suas necessidades e aperfeicoem o desempenho de
sua pratica, colaborando na troca de informacoes
em velocidade recorde e na possibilidade de
dedicacao mais prolongada com o paciente.

Demonstrou-se, em estudo, o desenvolvimento
de diversas inovacdes tecnologicas para a pratica
assistencial da Enfermagem, a saber: tecnologia
Handoff via Web para a transferéncia de
informacdes dos  pacientes; Sistema de
Administracdo de Medicamentos por Codigo de
Barra (BCMA); bombas de infusao de ultima
geracdo; Sistema de Partilha de Informacao de
Enfermagem (SPIE); Programa computacional de
Dimensionamento de Profissionais de Enfermagem
(DIPE); Sistema de Gestao Informatizada;
Tecnologia no Cuidado Neonatal; Informatizacao
de Unidade de Terapia Intensiva (UTI); Sistema de
Informacao em Rede open-source; ambiente
virtual de aprendizagem sobre atendimento da
reanimacao cardiopulmonar no recém-nascido e
Electronic health record (EHR).®

Identifica-se, contudo, apesar do
desenvolvimento de grandes e distintos aparatos
tecnologicos para o gerenciamento do processo de
trabalho, que a gestao das unidades de internacao
convive com a auséncia ou o pouco planejamento
global; dificuldade de coordenacao do conjunto
dos processos assistenciais e administrativos;
inexisténcia de praticas cotidianas de classificacao
das necessidades de cuidados dos usuarios e a
correlata indicacado do dimensionamento dos
profissionais de Enfermagem necessarios; pouca ou
inexisténcia sistematica de mensuracdo do
desempenho  assistencial e  administrativo;
problemas de comunicacao e falta de instrumentos
de gestdo participativa.’
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Desenvolveu-se, portanto, considerando a
responsabilidade da Enfermagem no conjunto do
trabalho desenvolvido na unidade de internacao
pediatrica e verificando a auséncia de uma
tecnologia padrao apropriada a gestao, uma
proposta informatizada e integrada de gestao de
unidades de internacao pediatrica que possibilita
avancos por meio da utilizacao de um instrumento
inovador e participativo. Viabilizou-se, pelo
esforco de unidao entre teoria e pratica, a
producao do software como ferramenta padrao
para o dimensionamento de cuidados nas unidades
de internacdo com foco em uma assisténcia de
Enfermagem humanizada, integral, segura e de
qualidade.

Questiona-se, frente ao exposto, por meio
deste estudo: “Qual a validade do software para a
gestdao de cuidado a crianca em unidade de
internacao pediatrica?”.

OBJETIVO

¢ Validar software para a gestao do cuidado a
crianca em Pediatria.
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METODO

Trata-se de um estudo metodologico, com
enfoque na validacao de um software, que sera
desenvolvido durante o periodo de outubro a
dezembro de 2019.

Constituir-se-ao, como  populacao desta
investigacao, juizes expertises, definidos como
aqueles que apresentam ampla capacidade
adquirida por alto grau de conhecimento,
habilidade e ampla experiéncia em determinada
area do saber, apresentando, ainda, a
particularidade de serem identificados e
reconhecidos por outros.®

Utilizar-se-4, para a selecao dos participantes,
a amostragem nao probabilistica intencional.
Estabeleceram-se como critérios de escolha dos
juizes: pontuacao de, no minimo, quatro pontos e
a participacao em, pelo menos, dois dos critérios
apresentados na Figura 1.

Critérios Pontuacao

Especializacdo/dissertacao/tese na area de interesse* 2
Participacao em grupos/projetos de pesquisa na area de 1
interesse*
Pratica profissional na area de interesse* 2
Trabalhos publicados na area de interesse* 2
Experiéncia na construcao e validacao de materiais 2
educativos®

*Area de interesse: Pediatrica e Tecnologia de informacéo.
Figura 1. Critérios para a selecado dos juizes. Sobral (CE), Brasil, 2019.

Adotar-se-a, no que diz respeito ao quantitativo
de juizes expertises no estudo para a validacao do
software, a recomendacao que propoe a seguinte

formula matematica para o calculo do numero
minimo de participantes: °

n=Za?xPx(1-P)=1,962x0,85x 0,15 =22

2

E

Refere-se "Za" ao nivel de confianca adotado; o
"P" representa a proporcao esperada de
proficientes, indicando a adequacao de cada item
(85%) e o "E", a diferenca proporcional aceitavel
em relacdo ao que seria esperado (15%),
considerando Za = 1,96 (intervalo de confianca de
95%).

Dever-se-a, assim, conforme o calculo
matematico, o nimero minimo de participantes
ser de 22 juizes expertises. Acredita-se, no
entanto, que nem todos os juizes dardo retorno no
prazo estimado, havendo perda significativa de
materiais, portanto, selecionar-se-a e enviar-se-a,
a dez juizes a mais, o material para a avaliacao.

Utilizar-se-ao, para a coleta de dados, dois
instrumentos semiestruturados segmentados em
duas partes, a saber: instrumento para a validacao
do conteldo do software direcionado aos juizes da
area pediatrica que, em sua primeira secao,
contém perguntas objetivas referentes a

0,154

caraterizacao profissional, enquanto a segunda é
composta por quadros com critérios para a
avaliacdo da exatidao cientifica, qualidade de
informacdes, apresentacao, tecnologia especifica
e compreensiva, legibilidade e caracteristicas
eletronicas visuais e grau de relevancia do
conteudo.

Compor-se-a o instrumento para a avaliacao dos
aspectos técnicos do software pelos juizes da area
de tecnologia de informacao, em sua primeira
parte, por perguntas objetivas sobre a
caracterizacao profissional, enquanto a segunda
contém espacos com critérios para avaliar os
desempenhos do aplicativo, isto €, a ergonomia,
funcionalidade, usabilidade e eficiéncia.

Aplicar-se-a, para cada critério, a escala de
Likert com os seguintes conceitos: 1) Totalmente
inadequado; 2) Consideravelmente inadequado; 3)
Consideravelmente adequado e 4) Totalmente
adequado.
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Realizar-se-ao, inicialmente, uma busca dos
juizes expertises por meio de palavras-chaves na
plataforma Curriculo Lattes do Conselho Nacional
de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico
(CNPq) e a avaliacao dos participantes quanto aos
critérios  estabelecidos nesta  investigacao.
Convidar-se-ao, posteriormente, os  juizes
selecionados a participar voluntariamente do
estudo por meio do envio de uma carta-convite
por correio eletronico com informacdes referentes
aos objetivos, a finalidade da pesquisa e a
importancia da participacao para o alcance dos
propositos e, apos o aceite, encaminhar-se-a, por
correio eletronico, o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), estabelecendo 30 dias
para a devolucao do documento assinado e
digitalizado para o e-mail do pesquisador.

Encaminhar-se-ao, por conseguinte, aos
especialistas, via correio eletrénico, o protoétipo
do software e o instrumento semiestruturado para
o processo de validacao, estipulando um prazo de,
no maximo, 90 dias para a devolucao do
documento ao e-mail do pesquisador.

Solicitar-se-ao, a cada juiz expertise, a
descricao e a justificativa do motivo quando
assinalar as opcoes (1 - Totalmente inadequado e
2 - Consideravelmente inadequado) ao lado da
pontuacdo em um espaco destinado, como
também, ao final do instrumento, disponibilizar-
se-a um espaco para opinides e sugestdes a
respeito do material.

Incorporar-se-ao, ao final desta etapa, os
ajustes sugeridos pelos juizes e considerados
pertinentes ao aplicativo.

Armazenar-se-ao os dados quantitativos,
organizando-os no Excel Microsoft e convertendo-
0s, posteriormente, ao software Statistical
Package for Social Sciences (SPSS), versao 20.0
para auxiliar na analise dos dados. Apresentar-se-
ao os resultados por meio de figuras, quadros e
tabelas pela possibilidade de resumirem aspectos
e facilitarem a compreensao dos leitores.

Realizar-se-ao inferéncias pertinentes aos
dados do estudo e analises descritivas (média,
desvio-padrao e frequéncias), pois permitem dizer
se ha uma correlacao negativa ou positiva entre as
variaveis, se elas estao associadas e em que
medida a variacao de uma delas explica a variacao
de outra.

Considerar-se-ao validados os itens que
obtiverem respostas com indices de concordancia
entre os juizes especialistas maiores ou iguais a
80%, servindo de critério de decisao sobre a
pertinéncia e/ou a aceitacdao do item a que
teoricamente se refere. ™

Respeitar-se-ao, pela pesquisa, os principios
éticos em suas etapas, conforme a Resolucao 466,
de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional
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de Salde, que regulamenta pesquisas envolvendo
seres humanos."

Identificar-se-ao, para assegurar o sigilo e o
anonimato dos participantes, os juizes expertises
da area pediatrica pelas letras “JP” seguidas por
um codigo alfanumérico, conforme a sequéncia do
recebimento dos documentos (Ex: JPO1, ... JP11),
enquanto os juizes expertises da area de
tecnologia de informacao serao identificados pelas
letras “JT” seguidas por um codigo alfanumérico,
conforme a sequéncia do recebimento dos
documentos (Ex: JTO1, ... JT11).

Detalha-se que esta investigacao integra uma
pesquisa mais ampla denominada: “Implantacao
de uma tecnologia para seguranca do paciente em
unidade pediatrica” e submetida ao Comité de
Etica em Pesquisa do Centro Universitario INTA
para a apreciacao ética da comissao cientifica,
obtendo parecer favoravel n°. 2.213.633, CAAE
71389717.6.0000.8133.

RESULTADOS ESPERADOS

Apresentar-se-a o software como sistema
inteligente que auxilia na tomada de decisées
clinicas, facilitando o gerenciamento das
informacdes, colaborando na melhoria dos
processos para a busca da exceléncia do cuidado e
favorecendo a acreditacdo da qualidade da
assisténcia e da instituicao hospitalar.

Sabe-se das dificuldades assistenciais e
gerenciais decorrentes da falta de instrumentos
especificos no ambiente hospitalar e da grande
demanda de atividades a serem realizadas pelos
profissionais de Enfermagem em campo de
atuacao. Comporta-se a tecnologia elaborada, por
constituir-se em recurso leve, de facil acesso e
eletronico, como instrumento que facilitara, aos
profissionais do servico, a prestacao de uma
assisténcia de qualidade e eficiente,
proporcionando cuidados humanizados, conforto e
seguranca, bem como minimizando/erradicando
desconfortos, acidentes e eventos adversos
decorrentes da permanéncia hospitalar.

Manifestar-se-a, ao investigar a situacao do
paciente na unidade hospitalar, como instrumento
que pode auxiliar o profissional de saude no
planejamento e implementacao de programas
assistenciais que melhor atendam as suas
necessidades, auxiliando na distribuicao diaria de
atendimento a cada paciente, bem como
apresentando relevantes informacées para a
organizacao do servico e o dimensionamento de
pessoal para a equipe de Enfermagem.

Tornar-se-a, ao viabilizar a identificacao dos
cuidados requeridos pelos pacientes, um aliado
para a gestao dos servicos de salde e subsidio
para os processos de gestao das instituicoes,
auxiliando no gerenciamento dos custos.
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Caracterizar-se-a, além disso, como
ferramenta que proporciona melhoras no
aproveitamento da area fisica e dos recursos
humanos, garantindo maior produtividade e
efetividade da equipe de Enfermagem, o que se
reverte em um cuidado mais qualificado e seguro
aos pacientes pelos profissionais.
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