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Desenvolvimento
Participativo: nossa trilha
metodologica




O Desenvolvimento
Participativo de
Tecnologias & uma
estratégia colaborativa e
grupal em que ocorre
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PRODUCAO
ELABORAGAO
CRIACAO
de produtos
tecnologicos
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Nos estudos de Desenvolvimento Participativo de
Produtos Tecnologicos adota-se a abordagem
qgualitativa com interface participativa

Nesses estudos, o diferencial € que o publico-alvo (usuario)
participa do desenvolvimento do produto pois se integra ao
“grupo pesquisador-desenvolvedor”.

O publico-alvo esta presente durante todo o desenvolvimento do
produto, e nesse caso, temos uma producao centrada no usuario.
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Construcao de tecnologia educacional para estomizados:
enfoque no cuidado da pele periestoma

Elaboration of an educational technology for ostomized patients: peristomal skin care

Construccion de tecnologia educativa para estomizados: enfoque en el cuidado de la piel periestoma

RESUMO
Obijetivo: clescrevera construgdo de uma tecnologia educacional para mediar a orientagéo
sobre o5 cuidados com a pele periestoma de pessoas estomizadas. Métode: a pesquisa
ORCID: 0000-0001-5342-6820 g abordagem qualitativa - utiizando o método da Pesquisa-Agdo - a coleta dos dados
Ana Gracinda lanicio da Silva' deu-se através da técnica do Grupo Focal com oito estomizados. A andlise dos registras
Ma Lracinda ignacio dasiva ¢ i, cyveio do tipo Temdtica. Resultados: a andlise originou quatro categorias: o
ORCID: 0000-0001-6439-7842  material educativo como fonte de conheciment; dificuldades para 0 cuidado com a
. \ . pele perestoma; autocuidado com a pele periestome; e tecnologia educacional para
Sandra Regina Monteiro Ferreira estomizados. A partir desses daclos foi possivel a construgéo da Tecnologia Educacional,
ORCID: 0000-0003-3205-5818  que apds sua validagéo contribuira na prevencio da dermatite periestoma. Consideragdes
, | finais; toma-se relevante a contribuicao de tecnologias educativas escritas no contexto
Levindo Cardoso Braga' educagdo em salde e o papel desse recurso para se promover a satde, prevenir
0000-0001-8081- complicagdes, desenvalver habilidades e favorecera autonomia e confianca do paciente.
ORCID: 0000-0001-8081-8934 licacdes, desenvolver habilidades e f ja e confianga do padi
Descritores: Tecnolagia Educacional: Educacio em Sadde; Estomia; Enfermagem; Grupo
Foail

Dione Seabra de Carvalho'
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PESQUISA

DESENVOLVIMENTO PARTICIPATIVO DE TECNOLOGIA EDUCACIONAL EM
CONTEXTO HIV/AIDS

PARTICIPATIVE DEVELOPMENT OF EDUCATIONAL TECHNOLOGY IN THE HIV/AIDS CONTEXT
DESARROLLO PARTICIPATIVO DE TECNOLOGIA EDUCATIVA EN EL CONTEXTO VIH/SIDA

RESUMO

Introdugdo: 0 HIV represena fenomeno mundial continuo e instavel, com
diferentes formas de ocorréncia, dependendo de determinantes comportamentais
@ Ciclede o individuais e coletivos. A AIDS destaca-se entre as doencas infecciosas, pela
- . w ' .
GRUPO FOCAL . ‘ amplicude e extensdo dos danos causados, além da alta mortalidade. A pessoa que
(@ Dione Seabra de Carvalho’ . ‘ ‘ TR

vive com a doenga sofre grande impacto em suavida, nos ambitos biologico, pessoal
e social, levando a alteragdes que requerem manejo e readaptacdo no cotidiano,
Assim, no processo de trabalho de educacdo em salide com essas pessoas tem-sea

(B Elizabeth Teixeira'
@ lacl Proenca Palmeira *

(@ vaneide Leal Ataide Rodrigues®

(@ Thyago Douglas Pereira Machado

TECNOLOGIA PRODUZIDA-DESENVOLVIDA COM
PROFISSIONAIS DE SAUDE
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RESUMO

Objetivos: descrever a construgdo de uma tecnologia de produto (Carro Facilitador do
Cuidado}, com profissionais de enfermagem que atuam na clinica cirdrgica e clinica médica de
um hospital universitirio do Rio Grande do Sul. Métodos: pesquisa ica, fitat:
norteada pelos Business Modef Canvas, com 52 profissionais de enfermagem, por meio de
observacdo ndo participante e brainstorming, realizadas no periodo de abil a outubro de
2016. Os registros foram analisados por meio da andlise de conteGdo. Resultados: o produto
foi construido com dois andares, uma mesa retrstil, um compartimento removivel de descarte
e separagio de residuos infectante, reciclivel e perfurocortante, abertura das tampas das
lixeiras por sensor, dentre outros. Consideragdes Finais: a invencao desprende possibilidades
para ser um instrumento inovador voltado ao desempenho de uma assisténcia segura em
instituigdes hospitalares, com vistas i redugao do desgaste profissional, retrabalho, controle
de infecgdes e, efetividade de procedimentos e téenicas.

Descritores: Desenvolvimento Tecnoldgico; Tecnolegia de Produtos; Profissionais de
Enfermagem; Cuidados de Enf| ; Assi ia Hospital,

ABSTRACT

Objectives: to describe a product technology building (Care Facilitator Cart) with nursing
professionals working in surgical clinic and medical clinic at a university hospital in Rio Grande
do Sul. thod: Bitat thod: ical research guided by the Business Model Canvas,
with 52 nursing professionals, through non-participant observation and brainstorming,
carried out from April to October 2016. The records were analyzed through content analysis.
Results: the product was built with two flooes, a retractable table, a removable compartment
for disposal and separation of infectious, recyclable and sharps waste, lid opening by a sensor,
among others. Final G i the leash bilities tobe an &
instrument aimed at performing safe care in hospital institutions, with a view to reducing
professional weas, rework, infection control, and effectiveness of procedures and techniques.
Descriptors: Technological Develop ProductsTechnology; Nurse Practitioners; Nursing
Care; Hospital Care.

RESUMEN

Objetivos: describir la construccion de una tecnologia de producto (Carro Facilitador de
Atencién), con profesionales de enfermeria que trabajan en la clinica quirdrgica y clinica
médica de un hospital universitario en Rio Grande do Sul. Métodos: investigacion cualitativa,
metodoldgica, guiada por Business Mode! Canvas, con 52 profesionales de enfermeria, a través
de cbservacion no participativa y luvia de ideas, se llevd a cabo de abril a octubre de 2016.
Los regi se anali di analisis de ¢ ido. Resultados: &l producto fue
construido con dos pisos, una mesa retractil, un comparti ible para s eliminaci

y separacion de desechos infecciosos, reciclables y cortantes, apertura de las cubiertas de
basura por sensor, entre otros, Consideraciones Finales: |a invencion desata posi lades
de ser un instrumento innavader dirigido a la prestacion de atencion segura en instituciones
hospitalarias, con el fin de reducir el d te profesional, el reproc iento, el control de
infecciones y la efectividad de los procedimientos y técnicas.

Descriptores: Desarrollo Tecnoldgico; Tecnologia de Productos; Enfermeras Practicantes;
Atencion de Enfy ia; Atencion Hospitalari
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1. PRODUTO:

Painel 1 CARRO FACILITADOR DO CUIDADO
1. Vocé acredita que 2. Quais 3, Qual tamanho
um Carro Facilitador e aproximadamente | 4.Que beneficios
do Cuidado possa PP, vocé acredita esse produto
influenciar na pee que seria ideal poderia
< Facilitador do :
prevencao da = 2 para o este Carro proporcionar para
: < g Cuidado auxiliaria = RPN
infeccao hospitalar? Facilitador do a sua assisténcia?
> no seu trabalho? .
Por qué? Cuidado?
5.Emrelacao ao 6. Em relacao ao
modelo norteador modelo norteador 7.Vocé
.Vocé sugere
para o Carro para o Carro iR o~
Facilitador do Facilitador do % = pe
X : Carro Facilitador
Cuidado, oque Cuidado, oque : :
2 . 3 . do Cuidado™?
VvOCeé acrescentaria? | vocé removeria?
Por qué? Por qué?

Painel 2 - Validacao das caracteristicas do CFC

Apos a construcao coletiva dos elementos constituintes do
CFC, realizou-se o desenho final do protétipo e, posteriormente,
a materializacao do produto em sua forma fisica (Figura 2).

Figura 2 - Modelo final do Carro Facilitador do Cuidado, Santa Maria, Rio
Grande do Sul, Brasil, 2019
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Artigo Original

Elaboracao e implementacao de protocolo para Hora Ouro do
recém-nascido prematuro utilizando ciéncia da implementacdo*

Elizangela SantAnna da Silva’

itpslecic argi0000-0002-B352-1142 Destaques: {1} Empregando a implementacio da ciéncia

Céndida Canigali Primo’ em estudo realizado em um hespital universitario. (2)
hilpfarcid cpD000-0001-5141-2800 Organizacdo, implementacdo e avaliacdo do protocolo
Sarah GimbePF assistencial multiprofissional. {3) Construgio coletiva,
il i cpA000-0003- X3 301208 considerando as melhores evidéncias cientificas disponiveis.
Marcia Valéria de Souza Almeida’ (4) Translacdo do conhecimento sobre qualidade e seguranca
hitps:/iecid.arg/0000-0002-1318-7084 do cuidado neonatal. (5) TraducSo e aplicag3o das melhores
Norma Suely Oliveira® evidéncias cientificas no processo de trabalho.
hitps: orcid. org/0000-0002-7015-1 723
Eliane de Fatima Almeida Lima' Objetivo: descrever o processo de elaboracdo e implementacio de

hitps: /forcid. org/0000-0001-5128-3715 protocolo assistencial para a primeira hora de vida do recém-nascido

prematuro. Método: pesquisa participativa, gue utilizou referencial da
ciéncia da implementacso e os dominios do Consolidated Framework for
Implementation Research. Estudo realizado em hospital universitario
no sudeste do Brasil, com participagdo da equipe multiprofissional e
gestores. O estudo fol organizade em seis etapas, por meio do cicle
de melhoria continua (Plan, Do, Check, Act): diagndstico situacional;
elaboragio do protocolo; treinamentos; implementacao do protocolo;
levantamento de barreiras e facilitadores; monitoramento e revisdo
do protocolo. Os dados foram analisados por estatistica descritiva e
analise de conteddo. Resultados: o primeiro protocole Hora Quro da
instituicdo fol organizado pela equipe multiprofissional a partir de uma
abordagem coletiva e dialdgica. O protocolo priorizou a estabilidade

* Artigo extraido de dissertagdo de mestrado *Frotocolo para
a primeira hora de vida do recém-nascido prematuro”,
apresentada & Universidade Federal do Espirito Santo,

Vitdria, ES, Brasil. Apole financeiro da Fundagio de Apolo cardiorrespiratdria, prevencdo de hipotermia, de hipeglicemia e de
a Pesquisa e Inovag&o do Espirito Santo (FAPES), Processo infeccdo. Apds treinamento e implementacdo por quatro meses,
2022-WDFC7.

o protocole fol avaliado como uma intervencdo de qualidade, necessaria
ao servigo, de baixo custo e pouco complexa. A principal sugestdo

? University of Washington, Child, Family and Population d lhoria foi i es ed . f Conclusdo:
Health Nursing, Seattle, Washington, United States of & meihoria bt reallzar agdes ucativas frequentes. ChIERG: 8
America. implementacio provecou mudangas e inicdou um processe de melhoria

? Universidade Federal do Espirito Santo, Departamento de da qualidade da assisténcia neonatal, sendo necessaria a manutencio
Pediatria, vitdria, ES, Brasil.

Universidade Federal do Espirito Santo, Vitdria, ES, Brasil.

dos treinamentos para maior adesdo e melhores resultados.
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HORA OURO ‘

FLUXOGRAMA PARA A PRIMEIRA HORA DE VIDA
RECEM NASCIDO -

GESTANTE EM TRABALHO DE PARTO

IG* <34 SEMANAS

Anamnese materma
Definir equipe
Organizar material/equipamentos
(sala de parto, transporte & Unidade Neonatal)

Sala de parto
Seguir o Programa de reanimacio
neonatal para <34 semanas
Avaliar temperatura do RNPT

Realizar medidas de
aquecimento ¢ avaliar
a possibllidade de adlar

o (’-\"SPU’(?

Avaliar contato
pele apele

riar ERTIH - Neo
Realizar o transporte intra-hospitalar seguro

30 MIN ATENCAO

Suporte cardiorresplratério/ Antibléticos
surfactante se necessario ¢ exames serfo
Cuidados para estabilidade téemica prescritos somente
Monitoragio/sinais vitais quando indicado.

Puncionar Acesso Venoso Periférico

Infusdo de fluidos (oferta de glicose)
Glicemnia Capilar
Administragdo de antibiotico
Coleta de exames/ sondagem géstrica/
i medidas antropemétricas

Inserir CU
Avallar CUA* Manter em

:
bergo com fonte
T feri
60 A”N (SHIVEEN Pai de calor

incubadora

1G® = Wlace gustacionst MIN' = Minutc; RNPT® = Recé- ausckio pra terma; TAX® = Temperatisa
axllar; ERTIM-Neo ' - Escore de risco de morbsdade dorants o transporte intra-bospaalar
CUV* - Caleter umntilical venoso, CUAY* = Caleter umitilbcal urierad

Tax [Jiews EBSERH
panne e




ESTABILIDADE, PREVENCAD PREVENCAD PREVENGAO
CARDIORRESPIRATORIA DE HIPOTERMIA DE HIPOGLICEMIA DE INFECCAD

r;’::j II i e EBSERH CuloRRTECH

Figura 3 - Placa de alerta Hora Ouro. Vitoria, ES, Brasil, 2022
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v CUIDARTECH

Figura 4 - Placa para sinalizacdo do horario de nascimento. Vitoria, ES, Brasil, 2022
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Participacao de adolescentes de comunidade Quilombola na
criacao de jogo educativo sobre o consumo de dlcool

Participation of adolescents from the Quilombeola community in the creation of an educational

game about alcohol consumption

Participacion de adolescentes de comunidad Quilombaola en la creacion de juego educativo

sobre consumo de alcohol

Cama citar este artigo:

Muoraes-Partelll AN, Coelhba MP, Santas 50, Santas 1L, Cabral IE Participation of sdolescents fram the Cullombalz commanity in the creatien of an educational
game about alcohol consumption. Rev Esc Endenm LISF. 2002,56:0 20010402 hitps: tidol.org/10. 1590/ 1980- Z20- REELIS P~ 20010401

Adriana Nunes Moraes-Fartelli'
Marta Pereira Coelho'

Séfora Gasparini Santos'
Isabela Lorencini Santos'
Ivone Evangelista Cabral®

Autor coerespondente:
Adriana Munes Moraes Partelli
Rodavia Br 101 Morte, Km &0, Litorinea
TS0 - 5o Matews, ES, Brasil
adrianamoraes@hotmailcom

ABSTRACT
Ohbsjective: To describe and diseuss the participation of adolescents from a guilsmbels community
n the transformation of the comic “Possible Story” (*Uma Histdria Pocrioel™), from the Comic
on aleohal, into an educational game. Method: Implementation of the creative and sensitive
method of art-based research, with adolescents from a guilembels community in the state of
Espirito Santo, for the development of 2 board game. Results: The democratic and interactive
favored the problematization of images and narmatives about alcohol consumption
mediated in the comic book. The group sebected soenes, reordered the story, devised questions
and riddles, formulated true and tabse assertions in a 17-card composition of the board game.
The potential of the game as a content mediating tood to promate learning, reinforcement, and
foation of scientific content was evaluated. Conclusion: active and dynamic participation
of adolescents tock place from conception to evaluation of the board game, encoaraging them
to reflect on 2 community context of cultural permissiveness of aleohol use.

DESCRIFTORS
Educational and Promotional Materials; Adelescent; Ethanal; African Continental Ancestry
Group; Pediatric Nursing.
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Guia cuidativo-educacional manejo do dbito neonatal: producdo a partir do
itinerario de pesquisa freiriano*

Care-educational guide to neonatal death management: production based on Freire's
research itinerary

Guia educativa y de cuidados para el manejo de la muerte neonatal: produccion a partir del Itinerario
de investigacion de Freire
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Codificagdo e Descodificagdo:
busca dos significados,

contextualizagdo e ampliagdo \
do conhecimento quanto aos

Figura 1 - Etapas do Itinerario de Pesquisa de Paulo Freire, Manaus, Amazonas, 2023.
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Figura 5 - llustraces do Guia manejo do obito neonatal para equipe de saude da Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal, Manaus, Amazonas, Brasil, 2023.
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Participatory development of a tool for
recording the hydroelectrolytic balance of
critical patients

Principle Author Namel, Corresponding author Name*2, Co-
author, Co-authorl and Co-authorl,2

Abstract:

© Background: The use of Assistive Technology as a tool for recording the hydroelectrolytic balance of

critical patients in Intensive Care Units broadens the scope of health technologies, contributing to the
quality of care provided and aiding in the hydrological balance of patients.

® Objective: Describe the stages of participatory development of a printed instrument for recording the
clectrolyte balance of critical patients

® Methods: Mcthodological study conducted between August and October 2023, at a public oncology
referral hospital in Belém, Pard. Four nurses, 21 nursing technicians, and two physicians participated in
the production of the instrument, following five stages using the problematization methodology. In data
analysis, the cores of significance, frequencies, percentages, and response patterns were considered

@ Results: From stages | and 2, two cores of significance emerged: from stages 3 and 4, based on
professional participation, the instrument was organized. The proposed design for the front part was
divided into four items, and for the back, three columns were inserted. In stage S, the evaluation of
satisfaction and agreement attributes was considered satisfactory

® Conclusion: The instrument was considered satisfactory for use by professionals regarding the
recording of the electrolyte balance of critical patients
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Reflexoes Finals



As tecnologias desenvolvidas COM os usuarios-publico-alvo expressam
o trabalho em ato e se constituem em fato particular para uma
unidade/realidade, mas poderéo representar um exemplo viavel e
aplicavel em outras unidades/servicos.

A participacao permite a autoria aos participantes
Nesta abordagem se partilham conhecimentos, com vistas a criar uma

nova compreensao de tecnologia bem como desenvolvé-las de modo
participativo a partir da realidade.
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O desenvolvimento participativo & uma possibilidade de negociacédo de saberes e experiéncias entre
pesquisadores com profissionais e usuarios.

Héa um processo de empoderamento tanto dos pesquisadores como dos profissionais e usuarios.

Destaca-se, para concluir, a importancia dos Projetos de Continuidade, que iréo, apos o desenvolvimento
participativo dos produtos validar-avaliar-aplicar a solugdo tecnolégica desenvolvida.
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