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Itinerario formativo em acolhimento e as praticas de enfermeiras de
uma maternidade de alto risco

Training itinerary in reception and the practices of nurses in a high-
risk maternity hospital

! Layse Mayane Silva Nascimento )
2 Sérgio Seiji Aragaki

RESUMO

Este artigo relaciona o itinerario formativo em acolhimento com as praticas de enfermeiras de uma mater-
nidade de alto risco. Trata-se de um estudo de caso, de abordagem qualitativa, descritivo exploratério, com
base tedrico-metodoldgica das Praticas Discursivas e Producdo de Sentidos no Cotidiano. Foram feitas
entrevistas semiestruturadas com sete enfermeiras da triagem obstétrica e do pré-parto de uma maternidade
localizada no nordeste brasileiro. Os resultados da pesquisa apontaram para uma fragilidade na formacao
em acolhimento em contextos da educacao formal, com fragil integracdo entre teoria e pratica. Houve des-
taque para a educacdo nio formal e necessidade de reconhecimento da dimensdo subjetiva das usuarias.
Concluimos que as praticas das enfermeiras tiveram pouca relacdo com o itinerario formativo em acolhi-
mento no ambito formal, mas que o aprendizado no tema se deu em contextos de educagdo nao formal.

Palavras-chave: acolhimento. humanizacdo da assisténcia. enfermeiras e enfermeiros. maternidades. ca-
pacitagdo profissional.

ABSTRACT

This article relates the reception training itinerary with the practices of nurses in a high-risk maternity
hospital. This is a case study, with a qualitative, exploratory descriptive approach, with a theoretical-me-
thodological basis on Discursive Practices and the Production of Meaning in Everyday Life. Semi-structu-
red interviews were carried out with seven obstetric and pre-delivery triage nurses at a maternity hospital
located in northeastern Brazil. The research results pointed to a weakness in reception training in formal
education contexts, with weak integration between theory and practice. There was emphasis on non-formal
education and the need to recognize the subjective dimension of users. We concluded that nurses’ practices
had little relationship with the formal reception training itinerary, but that learning on the subject took
place in non-formal education contexts.
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1 Mestra em Ensino na Satde pela Universidade Federal de Alagoas, UFAL, Brasil.

2 Doutor em Psicologia Social pela Pontificia Universidade Catélica de Sdo Paulo, PUC/SP, Brasil.


mailto:karinaandrade%40id.uff.br?subject=
mailto:layse.nascimento%40hu.ufal.br?subject=
https://orcid.org/0000-0002-5100-2933
https://orcid.org/0000-0003-0551-357X

2 Layse Mayane Silva Nascimento/ Sérgio Seiji Aragaki

1 INTRODUCAO

A atividade odontolégica e o uso equipamentos de raios-X intra e extra orais sao regulados por legis-
lagdes sanitdrias, sendo classificados pelo Centro de Vigilancia Sanitéria da Secretaria de Saide do Estado de
Sao Paulo (CVS) como atividades de alto risco para ocorréncia de eventos danosos a integridade fisica e a saide
humana e, portanto, sdo obrigados ao licenciamento sanitario (SAO PAULO ESTADO, 2024).

O deferimento das Licencas Sanitarias (LS) é realizado mediante fiscalizagdes e inspecGes, onde sdo
verificadas e avaliadas as instalagdes fisicas do ambiente, os processos de trabalho executados, os procedimentos
para a garantia da biosseguranga de usudrios e populacdo geral, os materiais e produtos utilizados, manutengoes
e controle de qualidade de equipamentos, a seguranca do trabalhador, a preservacao do meio ambiente, as docu-
mentacoes comprobatorias de legalidade (BRASIL, 2018).

No entanto, sdo muitas as leis, resolucoes, portarias a serem atendidas pelos servicos odontolégicos,
podendo gerar falhas em seu entendimento, aplicagdo pelo cirurgido-dentista ou mesmo seu desconhecimento
(COSTA, 2000; PIRES, 2024). Ainda, deficiéncias no atendimento das exigéncias sanitarias ou mesmo dificul-
dades em diagnosticar problemas em seu ambiente e processos de trabalho, podem ser reflexos de formagao
universitaria ou educacdo continuada insuficientes (PIRES, 2024).

A base para o conhecimento das normas e a conscientizacdo da necessidade de rigor com a segurancga
de pacientes, equipe de trabalho, meio ambiente e a si préprio devem caminhar juntos a formacao profissional,
que deve incentivar o odont6logo a manter-se atualizado no grande pilar da vigilancia sanitaria, a biosseguranca.
Teixeira, Oliveira e Corréa (2020) ressaltam a importancia do ensino da biosseguranca no ambiente acadé-
mico, formando e capacitando profissionais com compreensdo adequada sobre o tema.

Queiroz et al. (2019) alertam que as institui¢des de ensino devem primar pelo cumprimento das normas
sanitarias com o intuito ndo apenas de proteger aqueles que ali circulam, mas também com a intencdo de trans-
mitir aos futuros profissionais condutas e estratégias de prevencao de riscos sanitarios.

Além da formacao universitaria, Donha (2020) enfatiza a necessidade de se investir na educacdo no ser-
vico, para que a biosseguranca seja adequada e adotada por todos os profissionais. Ampliar essa discussdo no
ambiente de trabalho também é apoiado por Trezena et al. (2020) que defendem que o servigo deve propiciar
espaco de reflexdo sobre o assunto.

Em seu estudo sobre a regulacdo sanitaria, Silva (2018) verificou que os odontélogos entrevistados nao
conheciam nenhuma norma sanitdria pertinente a sua atividade e demonstrou que muitos deles reagiram as
equipes de vigilancia, questionando as exigéncias sanitarias e desqualificando os técnicos por ndo entenderem
as condutas por eles adotadas.

Assim, torna-se essencial contribuir e facilitar o acesso dos cirurgides-dentistas a orientacoes e escla-
recimentos sobre as legislacOes sanitarias e auxiliar no diagnostico de nao conformidades sanitarias em seus
estabelecimentos e seus processos de trabalho, para que se adequem as normas vigentes e, consequentemente,
protejam a si e seus colaboradores, pacientes e populagdo geral, dos riscos inerentes a atividade odontolégica.
Em se tratando de biosseguranga, qualquer desvio pode trazer consequéncias irreparaveis (PIRES, 2024).

Nas ultimas décadas, os avangos tecnoldgicos tém estimulado profissionais da satide em relacdo a for-
mas rapidas e confidveis para se capacitar (POSSOLLI; ZIBETTI, 2014; MEIRELLES, 2021). A Tecnologia da
Informacdo e Comunicacao (TIC), presente em muitas ocasides cotidianas da vida do cirurgido-dentista, vem
também ao encontro da necessidade em aprimoramento e atualizacdo deste profissional (PIRES, 2024).
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Nesse sentido, as TIC em formato de Objetos de Aprendizagem (OA) ganham destaque, uma vez que sdo
importantes no aprendizado na satide e vem desempenhando um relevante papel ao viabilizar a educagao conti-
nuada, contribuindo para um processo ensino-aprendizagem eficaz, autonomo e personalizado, proporcionando
a expansdo de conhecimento e superando questdes relacionadas a tempo e espaco (POSSOLLI; ZIBETTI, 2014;
DAVILLA et al., 2021; MEIRELLES, 2021).

Considerando que o uso da TIC constitui um meio facilitador para apoio a aquisi¢ao de conhecimentos e
com a expectativa de contribuir para suprir a lacuna existente entre as exigéncias sanitdrias e seu atendimento
integral por parte dos odontélogos, o objetivo deste estudo foi criar um Objeto de Aprendizagem (OA) para
odont6logos do Estado de Sdo Paulo identificarem se seus estabelecimentos e processos de trabalho atendem as
normas sanitarias.

2 2 MATERIAL E METODOS
Trata-se de um estudo exploratério-descritivo, com abordagem qualiquantitativa

O OA foi disponibilizado em formato de web app. Para seu desenvolvimento foi usado o framework
Flutter em sua versao 3.13.7, com a linguagem de programacao Dart em sua versdo 3.1.3 e o ambiente de desen-
volvimento Android Studio Electric Eel | 2022.1.1. A barra de navegacao foi implementada através da biblioteca
Curved Navigation Bar em sua versdo 1.0.1.

Para que os odont6logos pudessem avaliar o OA quanto aspectos de funcionalidade, eficiéncia e usabili-
dade, foi elaborado um instrumento para coleta de dados, tendo como referéncia questionérios ja validados nos
estudos de Tibes (2014) e Véscovi et al. (2017). Avaliar a funcionalidade de um OA é conhecer sua capacidade
de prover funcdes que atendam as necessidades explicitas e implicitas a que se propde; a usabilidade é a capa-
cidade do OA de ser compreendido, aprendido, operado e atraente ao usudrio; ja a eficiéncia é a capacidade de
apresentar desempenho apropriado, relativo a quantidade de recursos usados (ASSOCIACAO BRASILEIRA
DE NORMAS TECNICAS - ABNT, 2003). Assim, o instrumento foi composto por uma questdo aberta e sete
questdes de multipla escolha, sendo trés referentes a funcionalidade, duas a eficiéncia e duas a usabilidade, todas
com respostas baseadas na escala de Likert.

Dezenove autoridades sanitéarias validaram o instrumento de coleta de dados, que foi considerado de alta
confiabilidade, de acordo com o coeficiente alfa de Cronbach (0,77).

A populagdo que avaliou o OA foi constituida por 48 cirurgides-dentistas, responsaveis técnicos por esta-
belecimentos odontoldgicos de uma cidade do interior paulista.

O estudo foi submetido e aprovado por um Comité de Etica e Pesquisa com Seres sob o CAAE n°
69274523.3.0000.5498 e parecer n° 6.144.920, seguindo-se os preceitos éticos, estabelecidos pela Resolucdo n°
466/2012, do Conselho Nacional de Satde.

3 RESULTADOS E DISCUSSAQ

O Visa Odonto, denominacao atribuida ao OA, tem como propésito proporcionar acao educativa, facili-
tando o reconhecimento de ndo conformidades sanitarias pelo cirurgido-dentista ao apresentar normas, embasar
e esclarecer a intencao de determinadas exigéncias em questdes de biosseguranca e de legislacdo sanitaria. Para
tanto, o aplicativo tem como referéncia um checklist, em que o usuério faz a autoavaliacdo da adequacdo sanita-
ria de seus processos de trabalho e da estrutura de seu estabelecimento odontolégico. O mesmo esta disponivel
em: https://visa-odonto-5a9d2.web.app/, e é de livre acesso.
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O OA possui cinco segmentos dispostos na barra de navegacgao: Tela Inicial, Legisla¢Ges, Checklist, Glos-
sario e Informacoes (Figura 1).

A Tela Inicial apresenta o Visa Odonto, explicita seu objetivo, importancia e funcionamento. Em “Glos-
sario” é possivel conhecer o significado de termos préprios ou defini¢des dos processos de trabalho da atividade
odontoldgica, de biosseguranca ou das normas sanitarias. No item “Informac¢des” ha dados do desenvolvimento
do app e as referéncias bibliogréaficas consultadas. Em “LegislacGes” estdo disponiveis na integra todas as leis,
portarias, resolugdes e instrucdes normativas disponibilizadas no OA.

Figura 1- Barra de navegacdo: Tela Inicial, Legislagdes, Checklist, Glossario e Informagdes.
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Fonte: Autoria prépria

No item “Checklist”, o cerne do OA, contempla a autoavaliacdo, com as opgoes “Autoavaliacdo Comple-
ta” ou “Autoavaliagdo por Tépicos”. A “Autoavaliacio Completa” apresenta o checklist na integra, abordando
sucessivamente todos os tépicos presentes na “Autoavaliacdo por Tépicos”, e esta por sua vez, esta dividida em
“Ambientes, Equipamentos e seus Processos de Trabalho” e em “Documentacdo” (Figura 2a).

Figura 2 - Checklist: Autoavaliagdo por Tépicos
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Fonte: Autoria Prépria
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O primeiro topico estd subdividido em 4reas menores, com suas particularidades quanto a estrutura fisica,
atividades desenvolvidas, biosseguranca e exigéncias sanitarias, como “Sala Odontol6gica”, “Processamento de
Materiais”, “Sala de Radiografia”, entre outros (Figura 2b).

Em “Documentagao” estdo disponiveis topicos relacionados a administragdo do estabelecimento, respon-
sabilidades, registros de atividades e comprovacdo de acoes obrigatorias, estando subdividido em: “Gerencia-
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mento de Tecnologias em Sadde”, “Prontuério do Paciente”, “Regulamento Interno e Comissdo de Biosseguran-
¢a”, entre outros (Figura 2c).

Os itens do checklist sdo afirmativas que contemplam situagdes preconizadas pela legislacdo sanitéria
em servicos odontologicos e devem ser “assinalados” pelo profissional quando corresponderem ao encontrado
e praticado em seu estabelecimento (Figura 3a). Ao término da autoavaliacdo, o resultado final serd apresentado
(Figura 3c; 3d). No caso de haver itens ndo assinalados, ou seja, situagdes que ndo sdo atendidas pelo servigo
odontolégico em avaliacdo, aparecerdo em destaque orientagcdes e esclarecimentos a respeito do assunto abor-
dado (Figura 3d; 3e).

Em caso de dividas ou curiosidade sobre quaisquer dos enunciados do checklist, mesmo antes de finalizar
a autoavaliacdo, estdo disponiveis atalhos para obter o contetido explicativo - icone “saiba mais”. Ainda, pala-
vras-chave estdo destacadas tanto em enunciados do checklist quanto nos textos orientativos e podem ser sele-
cionadas para acessar definicoes, legislacGes, orientacdes, fluxogramas e processos de trabalho (Figura 3a; 3b).

Figura 3: Autoavaliacdo
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Fonte: Autoria Prépria

Os dados coletados nas questdes de multipla escolha foram analisados de forma quantitativa, por meio
de estatistica descritiva com o uso do software Excel 2016, da empresa Microsoft Corporation. A questdo dis-
cursiva foi analisada de forma qualitativa, através da andlise de conteudo, tendo como referencial os preceitos
estabelecidos por Bardin (1977).

A populagdo participante foi constituida por odontélogos de diferentes faixas etarias, de 25 a 63 anos de
idade, sendo cerca de 62% do género feminino e 38% do masculino, proporcao semelhante a encontrada atual-
mente no Brasil, em que as mulheres sdo a maioria, representando 65,1% desses profissionais (CONSELHO
FEDERAL DE ODONTOLOGTIA - CFO, 2024).

A andlise foi iniciada com a questdo aberta “Deixe comentdrios, elogios ou criticas a respeito do aplica-
tivo”, respondida por vinte e um odontélogos. Para tanto, a aparicdo de determinadas palavras de sentido se-
melhantes foram usadas tanto para a analise quantitativa, quanto para a andlise qualitativa de seus textos, sendo
determinantes para a codificacdo, quando foram definidas as unidades de registro, e categorizacao (Quadro 1).

Para a andlise quantitativa foram verificadas as frequéncias da ocorréncia das categorias geradas (Quadro

1), relacionando seu aparecimento com o total de citagdes realizadas pelos sujeitos (trinta - alguns participantes
fizeram mais de uma citacdo) e com o total de sujeitos que responderam a questdo aberta do instrumento.
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Quadro 1 - Categorias e Unidades de Registro e Frequéncias de suas citagdes

Frequéncia Frequéncia Frequéncia

Absoluta das Percentual Percentual

citacoes por citacoes por sujeitos
Produto acertado “Bom” 9 29,03% 42,87%
Produto pratico “Facil de usar”,“Pratico” 5 16,13% 23,81%

«Util”, “Biosseguranca”,
Produto util “Legislacdes”, “Assunto de 12 38,71% 57,14%

2

Importancia’, “Interessante

Produto apreciado “Adorei”, “Gostei” 3 9,68% 14,28%
Produto com falha “Faltou um atalho”,
de recursos “Tabelas mais nitidas” 2 6,45% 9,52%

Fonte: Autoria Prépria.

Ao agrupar as categorias com aspectos positivos sobre o OA, ou seja, aquelas representadas por Produto
Acertado, Produto Pratico, Produto Util e Produto Apreciado, percebe-se que 100% dos respondentes da questio
aberta fizeram pareceres satisfatérios sobre o OA. No entanto, 9,52% destes participantes também fizeram pare-
ceres contraproducentes, representando 6,67% das mensagens.

Para a analise qualitativa, utilizou-se da metodologia de andlise de contetido de Bardin (1977): a infe-
réncia e a interpretacdo. Neste sentido, foi importante retomar a proposta de validacao do Visa Odonto quanto a
funcionalidade, usabilidade e eficiéncia, e relaciona-la as manifestacdes dos participantes.

Mencdes a funcionalidade puderam ser verificadas nas respostas categorizadas em Produto Util, desfe-
ridas por 57,14% dos sujeitos; a usabilidade foi referida em Produto Pratico e Produto Apreciado, por 38,09%
dos odontélogos; e a eficiéncia foi abordada por 42,87%, na categoria Produto Acertado. As mensagens “contra-
producentes” relatadas por 9,52% dos profissionais foram interpretadas apds a analise de conteido como pontos
para melhorias do OA. Assim, na analise qualitativa, ja foi possivel verificar que a ferramenta foi muito bem
avaliada pelos cirurgioes-dentistas.

Na andlise quantitativa a partir dos dados coletados dos 48 odontélogos nas questdes de mtiltipla escolha,
direcionadas a experiéncia dos usudrios com o Visa Odonto. A escala de Likert utilizada permitiu respostas entre
um (1), “discordo totalmente”, a cinco (5), “concordo totalmente”. As pontuacdes atribuidas iguais ou superiores
a quatro foram consideradas como adequadas.

A média geral das respostas atribuidas pelos participantes foi de 4,65, um valor adequado, sendo a maioria
das respostas 4 (concordo) e 5 (concordo totalmente). A média de cada avaliador foi calculada e os resultados
variaram entre 3,86 e 5,00, sendo somente uma abaixo de 4,00, confirmando que a maioria dos odontélogos
fizeram avaliacdes satisfatorias do OA. Identificou-se a média de cada questdo, sendo os resultados entre 4,40 e
4,85. Nessa perspectiva, 0 OA também foi considerado adequado.

Com o objetivo de identificar a concordancia ou divergéncia entre as respostas dos participantes, estabele-
cendo o intervalo em torno da média em que se concentra a maior parte dos dados, calculou-se o desvio padrao.
O resultado concentrou-se entre 0,36 e 0,57, demonstrando pequena divergéncia entre as respostas. O desvio
padrdo das médias das respostas a todas as questdes dadas por cada participante foi calculado em 0,35, sendo
minima a variagao entre as médias das avaliagdes dos participantes.
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Ao verificar esta pequena variacdo entre as respostas dos odontélogos de diferentes faixas etérias, é pos-
sivel concluir que o Visa Odonto proporcionou uma experimentacdo semelhante as diversas geracoes, indicando
que o mesmo foi acessivel e aceito por todos os participantes do processo de validacao.

A etapa seguinte da andlise foi a segmentacao dos resultados por funcionalidade, eficiéncia e usabilidade.

Para o contexto de funcionalidade havia duas perguntas. A Questdo 1, “Vocé tem facilidade de utilizar
aplicativos”, obteve 32 respostas (67%) “Concordo totalmente”, 15 respostas (31%) “Concordo”, e 1 (2%) “Nao
concordo, nem discordo”. A Questdo 2, “O aplicativo dispde de materiais atualizados e pertinentes ao objetivo
proposto”, teve 41 respostas (85,5%) “Concordo totalmente”, e 7 respostas (14,5%) “Concordo”. A questdo nao
teve conceitos inferiores a quatro. Portanto, na investigacdo de funcionalidade do OA, com 98% e 100% de
avaliacOes favoraveis nas Questoes 1 e 2, respectivamente, evidencia-se que o item atendeu ao objetivo proposto
para o quesito.

Resultado similar ao Visa Odonto pode ser inferido a ferramenta de Davilla et al. (2021), sobre prevencao
e rastreamento do cancer do colo do titero. Mesmo ndo mencionando explicitamente termos comumente aborda-
dos na area de tecnologia, como “funcionalidade”, é possivel deduzir que esse fator foi bem avaliado no projeto
desenvolvido, uma vez que ocorreram mais de 80% de respostas positivas dos juizes enfermeiros apontando a
qualidade e adequacdo do contetido.

Ainda que tange a funcionalidade, o OA de Ludovino et al. (2021), desenvolvido para ensino-aprendi-
zagem de profissionais no diagnoéstico de enfermagem da taxonomia North American Nursing Diagnosis Asso-
ciation, obteve dos graduandos de enfermagem cerca de 98% de respostas positivas, quando indagados sobre o
conteudo do OA. Computos semelhantes puderam ser verificados nos estudos de Oliveira (2021) e Mazzoni et
al. (2024).

Oliveira (2021) elaborou TIC destinada ao processo ensino-aprendizagem de ressuscitacdo cardiopul-
monar neonatal e comprovou a pertinéncia de seu contetido com 98,90% de avaliagdes favoraveis atribuidas
pelos experts médicos e enfermeiros. Ja o estudo de Mazzoni et al. (2024), teve a aprovacdo do contetido de sua
ferramenta por mais de 96% das puérperas participantes, que receberam semanalmente videos e mensagens de
orientacoes fisioterapéuticas destinadas as mulheres no periodo pés-parto, via aplicativo WhatsApp.

Para avaliar a eficiéncia do OA foram realizadas trés perguntas aos participantes do estudo. A Questdo 3,
“O aplicativo contribuiu para que eu pudesse avaliar se meus processos/atividades e ambiente de trabalho estdo
de acordo com as normas sanitarias”, alcancou 33 respostas (69%) “Concordo totalmente”, e 15 respostas (31%)
“Concordo”. A Questao 4, “O aplicativo contribuiu para que eu pudesse aprender ou me atualizar em relacao as
praticas exigidas pela Vigilancia Sanitaria”, recebeu 27 consideracdes (56%) “Concordo totalmente”, e 21 (44%)
“Concordo”. As questdes 3 e 4 ndo obtiveram notas inferiores a quatro. A Questdo 5, “Os recursos disponibili-
zados no aplicativo sdo adequados”, registrou 21 respostas (44%) “Concordo totalmente”, 25 (52%) respostas
“Concordo”, e 2 (4%) respostas “Nao concordo, nem discordo”. Assim, é possivel afirmar que no quesito efi-
ciéncia o Visa Odonto também atingiu o objetivo proposto, uma vez que 100% das avaliacdes das Questdes 3 e
4 e 96% na Questdo 5 obtiveram valores considerados adequados.

Ludovino et al. (2021) e Mazzoni et al. (2024) também questionaram seus participantes sobre a contribui-
¢do de seus OA para a aprendizagem em relacdo aos temas abordados, e verificaram que 95,24% dos enfermeiros
(LUDOVINO et al., 2021) e 96% das puérperas do (MAZZONI et al., 2024), consideraram que foram impor-
tantes para o processo ensino-aprendizagem. Assim, pode-se inferir que os OA desenvolvidos foram eficientes
em seus propositos.
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Do mesmo modo, é passivel afirmar que o OA desenvolvido por Alves et al. (2019) satisfaz esse quesito,
uma vez que foi considerado pelos avaliadores como uma TIC relevante para auxiliar graduandos de enferma-
gem na ensinagem de calculo e dilui¢do de medicamentos e gotejamento de soro.

Para a avaliar a usabilidade do Visa Odonto foram destinadas duas questdes. A Questdo 6, “E facil apren-
der a utilizar o aplicativo”, obteve 35 consideragoes (73%) “Concordo totalmente”, e 13 respostas (27%) “Con-
cordo”. A Questdo 7, “E facil entender o conceito e a utilizacio do aplicativo”, obteve 32 respostas (67%)
“Concordo totalmente”, e 16 (33%) “Concordo”. Ambas as questdes ndo foram conceituadas com pontuacdes
inferiores a quatro. Assim, com 100 % de atribuicdes adequadas, o OA foi bem avaliado neste contexto.

Fabri Neto et al. (2020) desenvolveram um aplicativo de informacdes cientificas para gestantes sobre
procedimentos no trabalho de parto e também validaram o OA quanto a usabilidade. O resultado do estudo consi-
derou a subjetividade dos participantes especialistas e gestantes que, entre outros atributos, relataram facilidade
para utilizar o OA. Ainda considerando o facil manuseio, que remete ao conceito de usabilidade, cerca de 70%
dos graduandos de enfermagem responderam que ndo encontraram ou foram poucas as dificuldades para usar o
OA de Ludovino et al. (2021).

Criador de uma TIC para estudo clinico de diabéticos, Saboia (2022) afirma que a avaliacdo da usabi-
lidade de seu sistema foi de particular importancia para medir a sua qualidade e relevante para assegurar sua
eficacia, enfatizando a inter-relacdo entre os dois tépicos. Seu app foi validado com a aprovagao de 87% dos
médicos juizes e médicos usudrios quanto a usabilidade e de 91% quanto a eficiéncia.

Ambos os trabalhos que basearam o instrumento de avaliagdo deste estudo, de Véscovi et al. (2017), que
propoe um OA para a avaliacdo dos pés diabéticos, e de Tibes (2014), que desenvolveu um aplicativo sobre
ulceras por pressdo, submeteram suas TIC a avaliacdo dos usudrios finais, os enfermeiros, que verificaram a
funcionalidade, a eficiéncia e a usabilidade dos seus app, como feito pelos odontélogos com o Visa Odonto. O
OA sobre pré-natal para adolescentes gravidas, de Santiago et al. (2020), foi validado igualmente com a aferi¢ao
dos trés quesitos. Os resultados obtidos nestes estudos foram similares, sendo as avalia¢cdes de cada um dos itens
consideradas adequadas, com as pontuagdes maximas da escala de Likert nos dois primeiros estudos e acima de
70% no ultimo estudo citado.

A validacdo de app por profissionais de satide da area afim ou por usuérios a quem foram destinados é
uma conduta presente em muitos estudos e pode ser vista no Visa Odonto com a participacao dos odontélogos.
Tibes (2014) reconheceu a importancia da participacao dos profissionais da satide na validacdo de ferramentas
para seu uso, uma vez que conhecem as reais necessidades implicadas em sua atuacdo clinica. Silva et al. (2021)
acrescentam que os avangos tecnoldgicos possibilitam aos profissionais de saude a adaptagdo aos recursos da
tecnologia e corroboram afirmando que é de grande importancia que as ferramentas sejam avaliadas quanto a
usabilidade, seja por método empirico, com participacdo do utilizador final do produto, ou ndo empirico, com a
participacdo do especialista em tecnologia.

Cabe ressaltar ainda a importancia do trabalho multidisciplinar na elaboracdao de um OA (DAVILLA et

al., 2021). Essa abordagem foi fundamental na construcado e avaliacdo do Visa Odonto, com o envolvimento e a
contribuicdo de profissionais da tecnologia, técnicos da Vigilancia Sanitaria e cirurgides-dentistas.

4 CONCLUSAO

O Visa Odonto foi idealizado frente a necessidade e obrigatoriedade de adequacgdo dos servicos odonto-
l6gicos as normas sanitarias.
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A cultura da seguranca do paciente, a gestdo de riscos sanitarios, as boas praticas em servicos de saide
sdo elementos essenciais que devem ser alcangados nos servicos odontolégicos. E dever do cirurgido-dentista
manter-se atualizado nos preceitos da Vigilancia Sanitaria e campri-los com rigor.

A incorporacdo de TIC destinadas a area da satde é uma realidade, que oferece infinitas possibilidades,
oportunizando intencionalidade e diversidade de recursos tecnoldgicos. O Visa Odonto incorporou o formato
de checklist para autoavaliacdo, que como tal, também tem a pretensao de ser um instrumento de construcdo de
autoconhecimento e de autocritica, motivador de autorreflexao e de incentivo a melhorias.

Este estudo, como outros citados, demonstra o uso assertivo dos OA, contribuindo na promogao e difusao
de contetidos cientificos, viabilizando a formagdo e educa¢do continuada dos profissionais envolvidos e trans-
pondo barreiras relacionadas a tempo e espaco.

Portanto, evidencia-se que o OA Visa Odonto foi validado, mostrando-se apto a contribuir com o cirur-
gido-dentista e, indiretamente, com a populagdo que usufrui de servicos odontolégicos.
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