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Objetivo: Desenvolver um prototipo de aplicativo do Subconjunto Terminoldgico da
Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE®) para o enfrentamento da
violéncia doméstica contra a crianca na atencdo primaria a salde, dando destaque as
categorias de género e de geracdo. Método: pesquisa aplicada de desenvolvimento
tecnoldgico fundamentada no conceito da prototipagem. O conteldo do prot6tipo foi
constituido pelos diagndsticos, resultados e intervencdes de enfermagem do Subconjunto
Terminolégico. O Subconjunto utilizado traz dentro dele o recorte do fenbmeno na
perspectiva de género e de geragdo. Resultados: o Subconjunto foi disposto nas telas do
aplicativo, de forma a auxiliar o raciocinio clinico frente a suspeita ou confirmagdo de
violéncia, propondo alternativas de intervencdo da Enfermagem para tomada de decisdo.
Conclusdo: o aplicativo mostrou potencial de sistematizar o enfrentamento da violéncia
contra a crianca, a ser usado pelos profissionais para identificar os diagnosticos, acdes e
resultados de maneira mais precisa e mais abrangente.

Descritores: Aplicativos Moveis; Maus-tratos infantis; Informatica em Enfermagem
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Introducéo

A violéncia doméstica contra a crianca perpassa as relacfes interpessoais, espagos
familiares, trazendo consequéncias sérias para o desenvolvimento infantil, assim como o
comprometimento das relacGes familiares. A crianca vitima de violéncia leva para a fase
adulta da vida, marcas fisicas e psicologicas significativas. Tem afetada sua autoestima,
capacidade de solucdo de conflitos, respeito e tolerancia, conferindo ao fenébmeno um carater
ciclico 42,

O enfrentamento da violéncia domestica contra a crianca € mais amplo do que as
possiveis de serem realizadas pelo setor satde. Entretanto, dadas as implicacdes para a saude
dos envolvidos nas situacdes de violéncia, ou seja, perpetradores e criangas, a atuacdo do setor
satde é fundamental e por vezes é aquele que organiza as diferentes aces de enfrentamento
que o fendmeno demanda ©.

Os profissionais de salde que atuam na Estratégia Saude da Familia (ESF) referem
inseguranca e falta de qualificagdo para lidar com os casos de violéncia doméstica. Apenas a
existéncia de politicas publicas ndo tem sido suficiente para garantir que os profissionais
percebam o fendmeno como foco de sua pratica. E frequente a queixa dos profissionais sobre
0 pouco conhecimento do tema, estrutura insuficiente para enfrentamento, condicdes de
trabalho precarias, falta de conhecimento sobre a notificacdo e seu fluxo, além das
dificuldades de se estabelecer uma abordagem integrada e intersetorial .

Tratando-se da violéncia contra um determinado grupo geracional — criancas — € 0
ambiente doméstico que em que ela ocorre, vale ressaltar as categorias socioldgicas geragéo e
género que servem de plano de fundo para anélise do fendmeno da violéncia contra a crianga.
As relacOes sociais e familiares s@o permeadas por desigualdades de poder, incluindo as de
género e geracio ©.

A categoria género pode ser definida como elemento constitutivo das relacdes sociais
baseadas nas diferencas percebidas entre 0s sexos, nos processos de socializacdo de homens e
mulheres. Ela permite compreender as construcdes sociais da feminilidade e da
masculinidade, socialmente determinadas para homens e mulheres. A analise de género revela
as condigdes desiguais de exercicio de poder, nas quais as mulheres em geral ocupam
posicBes subalternas e secundarias em relagdo a dos homens ),

A categoria geracdo é aquela que define o lugar ocupado pela infancia na sociedade,
portanto, o elemento que fundamenta o campo da sociologia da infancia. Dessa forma, admite

enxergar que as criangas sdo participes da sociedade e por isso terdo reivindicacoes a se fazer



e que as politicas publicas, de desenvolvimento e economia, devem considerar a perspectiva
de seu impacto sobre as criangas. A infancia ndo é uma fase de transicdo, mas sim uma
categoria social detentora de direitos que devem ser evidenciados e respeitados pelas demais
categorias geracionais ¢:7,

Buscando uma melhor compreensdo das necessidades percebidas pelos profissionais
sobre a sistematizacdo de enfermagem para o enfrentamento a crianca vitima de violéncia e
aproveitando a crescente evolucao tecnologica na area da salde, considerou-se que a criagdo
de um aplicativo poderia auxiliar o processo de trabalho das enfermeiras ©.

A utilizacdo dos aplicativos é uma realidade presente no cotidiano das pessoas, e na
area da saude, a implementacdo dos aplicativos (conceito Mobile Health) constata uma nova
modalidade de assisténcia em salde, no qual as informacdes sobre a salde das pessoas estdo
disponiveis para serem acessadas pelo proprio celular, tendo como exemplos: otimizagdo de
resultados de exames, reducdo dos riscos de infeccdo e compreenséo de fatores determinantes
de prevencao e promogao a satde ©10),

Neste contexto, as Tecnologias da Informacdo e Comunicacdo (TICs) tém sido
utilizadas como um caminho para apoiar o desenvolvimento do Processo de Enfermagem
(PE), pois permite integra-lo em uma estrutura légica de dados, informacdo e conhecimento
para a tomada de deciséo do cuidado de enfermagem. Portanto, a integracdo entre o PE e as
TICS pode propiciar a melhoria do pensamento critico e a aproximacdo desses profissionais
com a tematica abordada no aplicativo 112,

Estudos consideram que a utilizacdo de uma tecnologia informatizada em dispositivo
tecnolégico mével pode auxiliar o raciocinio clinico dos profissionais — identificacdo de
problemas, intervencdes e resultados — e contribuir para a sua seguranca diante de um caso
suspeito e/ou confirmado de violéncia contra criancga, controle e gerenciamento da pratica de
enfermagem, bem como reduzem o tempo de documentacéo e registro 314,

Os aplicativos voltados para area da saude possuem diversas fungdes, tais como,
organizacdo de dados, armazenamento de informacdes, acesso em tempo real e
compartilhamento matuo pelos usuéarios e profissionais. Essas tecnologias, além de divulgar o
conhecimento na area da salde permitem a disponibilizacdo do acesso, contribuindo para
disseminar informacdes relativas as questdes de satde ©.

O desenvolvimento de um aplicativo, a execucdo e a implantacdo de dispositivos
tecnoldgicos devem ser baseados em pesquisas cientificas, com envolvimento de seus

usuarios, sejam eles profissionais de satide ou os proprios usuarios dos servigos de satide .



Neste sentido, o presente projeto teve como finalidade construir um protétipo de
aplicativo para o Subconjunto Terminoldgico da Classificacdo Internacional para a Prética de
Enfermagem (CIPE®) para o Enfrentamento da Violéncia Domeéstica contra a Crianca.

Esta pesquisa toma por base dois outros estudos ¢ que consideram a violéncia
como um fendmeno social e cujo o enfrentamento € possivel fazer embasado no conceito

dialético da saude e da doenca, alinhado aos preceitos da Saude Coletiva.

Objetivo

Desenvolver um prototipo de aplicativo para o Subconjunto Terminologico da
Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE®) para o Enfrentamento da
Violéncia Doméstica contra a Crianga, dando destaque as categorias género e geracao, a ser
utilizado como uma ferramenta-guia de intervencdo das enfermeiras na Atencdo Primaria a
Saude (APS).

Método

Trata-se de uma pesquisa aplicada com uma producdo tecnolégica do tipo
prototipagem, que visa, posterirormente, a construcdo de um aplicativo movel que supra uma
demanda preestabelecida. A pesquisa aplicada caracteriza-se por sua utilidade pratica, uma
vez que se destina a criagdo de recursos que possam ajudar a solucionar problemas
identificados 1819,

O desenvolvimento do estudo foi organizado e guiado conforme o modelo de Design
Instrucional Contextualizado (DIC) ?%, que consiste em prover ferramentas e recursos para
atingir as necessidades de aprendizagem. Esse modelo constitui-se de 4 etapas: a) analise:
envolve o levantamento das necessidades de aprendizagem, a definicdo dos objetivos
instrucionais que se pretendem alcancar e a pesquisa das limitacdes envolvidas; b) design e
desenvolvimento: quando ocorre o planejamento da instrucdo e a elaboracdo dos instrumentos
e ferramentas utilizadas; c) implementagdo: compreende a capacitacdo sobre o uso das
ferramentas e recursos tecnoldgicos educacionais e a realizagdo do evento ou situacdo de
ensino-aprendizagem propriamente ditos; e, por fim, d) avaliacdo: compreende a avaliacdo de
especialistas em relacdo aos contetdos, recursos didaticos e interface do ambiente,

manutengao %29,



Entretanto, para responder o objetivo desta pesquisa, o prot6tipo foi desenvolvido em
duas etapas: analise, design e desenvolvimento, as quais sdo descritas a seguir:

Etapa | — andlise: nessa etapa, foi realizada uma prospeccdo da tecnologia dos
aplicativos existentes nas lojas virtuais, que buscaram inserir todas as etapas do Processo de
Enfermagem — coleta de dados; diagnostico; planejamento; implementacdo e avaliagdo -
diante da demanda especifica do aplicativo. H4 um nimero escasso de aplicativos voltados
para diagnosticos e intervencdes de enfermagem, e dentre eles, ndo foram encontrados
aplicativos que possuem como foco a violéncia.

Etapa Il — design e desenvolvimento: periodo de definicdo do conteldo de
aprendizado, da estrutura de navegacao de telas, assim como a organizacéo visual, funcional e
sua tipografia, ou seja, a composicdo do layout juntamente com questdes de percepcdo, tal
como, espacamento, cores e posicionamento das imagens, figuras e animacGes. Para tal
atividade, houve um profissional da area de design de produtos voluntario que prestou
consultoria/apoio nesta etapa.

O contetdo contido no protoétipo, a fim de atender a necessidade de ser de facil e
rapida utilizacdo, foram os diagndsticos, resultados e intervencbes de enfermagem do
Subconjunto Terminolégico da CIPE® para 0 Enfrentamento da Violéncia Domestica contra
a Crianca ),

O Subconjunto Terminoldgico foi desenvolvido por Albuquerque 7 e validado por
Sakata-So, em 2018 @®. No total, o Subconjunto Terminolégico contém 60
diagnosticos/resultados  de  enfermagem e 100  intervengdes, sendo: 14
Diagnosticos/Resultados do grupo de Fortalecimentos e Promocao (9 relativos a crianca e 5
relativos a familia) e 46 do grupo de Desgastes, Causas, Manifestaces e Consequéncias (30
relativos a crianca e 16 relativos a familia). Quanto as Intervencgdes, sdo 19 do grupo de
Fortalecimentos e Promocdo, 63 do grupo de Desgastes, Causas, Manifestacdes e
Consequéncias e 18 aplicaveis a ambos os grupos. Diferentemente de outras perspectivas
adotadas para o enfrentamento da violéncia contra as criangas, este Subconjunto adotou o
recorte fenoménico iluminado pelas categorias socioldgicas de género e de geracio 2.

Dessa forma, o Subconjunto Terminoldgico esté alinhado aos conhecimentos da Saude
Coletiva com énfase no enfrentamento da violéncia contra a crianga e ndo tem foco apenas
nos agravos, mas também na prevencdo da violéncia e na promocao de agdes emancipatorias
dos sujeitos % e foi construido com base no referencial tedrico e metodoldgico da Teoria da

Intervencéo Préaxica da Enfermagem em Satde Coletiva (TIPESC) @2,



Para a construcdo dos desenhos das telas (esbogos), a principio, utilizou-se o Power
Point na qual permitiu esbocar a diagramacédo das telas e seu fluxo de navegacdo para as
plataformas. A producdo do prototipo propriamente dito, ou seja, a codificacdo do aplicativo
em linguagem computacional, estd em desenvolvimento em parceria com o Laboratorio de
Tecnologia Aplicada (Ltia) da Universidade Estadual Paulista — UNESP.

Resultados

I - Busca nas plataformas Android e iOS de aplicativo (app) sobre violéncia contra crianca j&
existentes (setembro 2018);

Foi realizada uma busca nas plataformas Android e iOS de aplicativos relacionados a
“Diagnoéstico de Enfermagem”, tendo como resultado cinco aplicativos com o0s seguintes
titulos: “Diane — Diagnosticos, Prescri¢cdes de Enfermagem”; “Diagndsticos de Enfermagem”;
“Diagnaosticos de Enfermagem da NANDA”; “Enfermeiro Diagnosticador” e “i{NANDA”. Em
geral, tratam-se de aplicativos gratuitos — em sou totalidade no uso ou néo — e disponiveis nas
plataformas Android e iOS. Todos eles sdo destinados para uso do enfermeiro, no qual deve
inferir diagnosticos de enfermagem acurados que representem as respostas humanas dos
pacientes.

Entretanto, a partir da observacdo das descricdes dos aplicativos, que possuem como
principal contetdo os Diagndsticos de Enfermagem, nota-se que nenhum dos resultados
possuem como foco diagnosticos especificos de determinada condi¢do de adoecimento. Eles
oferecem uma lista de diagndsticos completos, mas inespecificos, contrapondo o propdésito
deste prototipo de aplicativo, o qual busca facilitar o acesso das enfermeiras a diagnésticos e

intervencdes destinados ao enfrentamento da violéncia doméstica contra criancga.

Il - Revisdo integrativa da literatura sobre o uso dos aplicativos de salde em bases de dados
online;

Realizou-se estudo de revisdo da literatura possibilitando sumarizar as pesquisas ja
realizadas e obter conclusdes a partir de um tema especifico. Para a selecdo dos artigos foram
utilizadas as bases de dados: LILACS, PubMed, Web of Science e Scielo. Os critérios de
inclusdo de artigos foram publicagcBes disponiveis on-line gratuitamente, em lingua
portuguesa e com filiacdo brasileira. Os critérios de exclusdo foram: artigos em que ndo foi
possivel identificar relacdo com a tematica por meio da leitura de titulo e resumo. Os

descritores utilizados foram: aplicativos moveis and saude. Com o intuito de assegurar um



armazenamento seguro € 0 manuseio mais pratico dos resultados das buscas foi utilizado a

ferramenta Endnote Web.

Figura 1 — Mapeamento da selecdo dos estudos sobre o uso dos aplicativos moveis na area na

salde publicados incluidos na revisdo. S&o Paulo, 2018.
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No. Alvo Temas/contetdo
06 Profissionais | diagnostico e terapéutica
12 Profissionais | registro/transmissdo de informagdes e andlise de dados
03 Profissionais | suporte ao ensino
15 Usuérios monitoramento, informacdo e promocdo de habitos
saudaveis
13 Indeterminado | contribuicdes e limitagcdes das tecnologias mobile health

Dentre os 49 artigos, 21 destes tem como publico alvo profissionais de salde, sendo
06 estudos que mostram o uso dos aplicativos mdveis com o intuito de auxilia-los no
diagndstico e conduta terapéutica. O principal objetivo da utilizacdo dessa ferramenta para
determinar diagnosticos é apresentar uma abordagem mais pratica, de modo que o
profissional possa estruturar, organizar e recuperar informacdes relevantes, que por sua vez,
podem afetar o atendimento do paciente.

Observa-se que, ao simplificar o acesso aos dados desejados através da tecnologia
movel, é possivel tornar o processo mais rapido, intuitivo e com menos chance de erros, sendo

utilizada por profissionais de saude no processo de cuidar de pacientes com doengas ou



traumas especificos, como por exemplo, em vitimas de queimaduras, na qual a ferramenta do
aplicativo proporciona o manejo do queimado de maneira mais pratica e acurada.

Dos 49 estudos direcionados para os profissionais de satde, 12 dizem respeito ao uso
dos aplicativos moveis no registro/transmissdo de informacdo entre equipe
inter/multiprofissional. Neste caso, a tecnologia moével possibilita a flexibilidade na realizagdo
das atividades de registro pelo enfermeiro, uma vez que a coleta de dados pode ser realizada a
beira leito, sendo possivel compartilhar registros de informacdo em saude com diferentes
profissionais do atendimento através de uma organizacdo de maneira logica e sequencial para
facilitar o entendimento de todos os profissionais envolvidos, o que faz da tecnologia da
informagao um poderoso recurso.

Além disso, durante a busca na literatura, foram selecionados 03 estudos que referem a
importancia do uso das tecnologias no processo de ensino-aprendizagem, sendo utilizada
como ferramenta capaz de fortalecer a constru¢do do conhecimento, e por meio da ludicidade,
auxiliar na formag&o de conceitos e no desenvolvimento de habilidades manuais na &rea da
salde. Sendo assim, configurando-se em um mecanismo didatico contemporaneo, que
privilegia a automatizacdo de processos, servindo inclusive para aumentar a seguranca no
processo decisorio do cuidado, familiarizando-o com o tema que o profissional ndo possui
conhecimento ou pratica.

Dentre os 49 estudos, foram encontrados 15 que tém como alvo o usuario, com a
finalidade de promocdo da saude, habitos saudaveis, através de aplicativos que estimulam a
autonomia do usuario, seja na busca por uma alimentacdo mais balanceada ou até mesmo no
controle de sua doenca.

Foram encontrados 13 estudos que ndo identificam um puablico alvo determinado,

explorando as contribuicdes e limitagdes do uso das tecnologias moveis na area da salde.

111 - Montagem do protétipo

O protétipo do aplicativo CIPE VIOLENCIA, foi desenvolvido para a plataforma
Android e 10S e sera disponibilizado nas lojas Play Store e Apple Store. Um trabalho de
keywords permitira que os usuarios encontrem o aplicativo de maneira facil, com palavras-
chave que se relacionam com o tema, como por exemplo, “violéncia infantil” ou “diagnodstico
de enfermagem”. Em seu total, foram construidas 16 telas.

Ao instalar o aplicativo em seu dispositivo movel e ao clicar no icone para comecar a

utiliza-lo, uma tela de “bem-vindo” aparecera, contendo 0s campos de acesso e conta do



usuario, que é feita através do email e senha, ou ainda, ha a possibilidade de se criar novo um
cadastro (Figura 1). Sdo exigidos, para a criacdo da conta, o preenchimento de campos, tais
como: nome, sexo, data de nascimento, estado, municipio, formacdo profissional, area de
atuacdo, se possui experiéncia profissional com violéncia doméstica contra crianca, se possuli
experiéncia profissional com Classificagcbes de Enfermagem, email, senha e confirmagéo de
senha.

O registro dessas informacGes possibilitard aos pesquisadores mapear 0 uso do
aplicativo e ter acesso aos dados inseridos pelos profissionais, gerando assim um banco de
dados com informagdes relevantes para aprimoramento do préprio aplicativo. Portanto, ao
finalizar o cadastro, aparecera uma tela com a seguinte informagao “Seus dados de cadastro e
0 contetdo que vocé disponibilizara neste aplicativo sera utilizado para analisar o perfil de
utilizacdo do mesmo e propor melhorias de acesso e navegacdo aos desenvolvedores.
Sugerimos utilizar nomes ficticios ou somente as iniciais dos nomes ao cadastrar 0s
atendimentos. Vocé aceita?"

Apds, aparecera uma tela apresentando o aplicativo ao usuério e assim iniciar o uso. A
tela inicial sera composta pelas seguintes opcdes: Definicdo; Atendimentos; Consultar

Diagnosticos e Consultar Intervencoes.
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Figura 1 — Tela de cadastro no aplicativo.



Ao selecionar a opcéo “Defini¢des”, aparecera para a enfermeira uma breve defini¢do
sobre violéncia contra a crianca a fim de contextualiz&-lo sobre a relevancia do tema na sua
abordagem de trabalho no cotidiano.

Ainda na tela inicial, a enfermeira poderéa clicar no botdo “Atendimentos”, para o qual
abrira uma tela com a opcéo de criar um novo atendimento, assim como também aparecera
uma lista dos casos j& registrados pelo profissional, para que assim ele possa acessar
novamente para consultar ou acrescentar e/ou alterar diagnosticos e intervencdes selecionados
anteriormente (Figura 2). Ao optar por seguir o processo de admissdo, os dados solicitados
exigidos séo: identificacdo (sugere-se utilizar apenas as iniciais do nome), data de nascimento
e sexo. Havera disponivel um campo de anotagdo, caso a enfermeira queira acrescentar
alguma informacéo que julgue necessario.

Na etapa seguinte, inicia-se a selecdo dos diagndsticos, e posteriormente, as
intervencdes. De inicio, a enfermeira devera selecionar se os diagnosticos a serem levantados
sdo referentes a Crianca e/ou a Familia. Na tela seguinte, aparecerd uma lista com 0s
Diagnosticos de Enfermagem, na qual podera optar por aqueles pertencentes ao grupo de
Fortalecimentos ou Desgastes. Apos a selecdo dos mesmos, a proxima etapa € a selecdo das
Intervencgdes de Enfermagem que se aplicam aos diagnosticos. Para o usudrio selecionar tanto
os Diagnosticos quanto as Intervencdes serd necessario apenas clicar nos icones em forma de
estrela presentes a frente das sentencas. Concluida a selecdo das Intervencdes de
Enfermagem, a enfermeira finaliza e salva os registros da assisténcia de enfermagem que
permanecerdo arquivados no sistema.

O grande diferencial deste aplicativo seria esta possibilidade de cadastrar casos de
suspeita e/ou confirmacdo de violéncia vinculados a sua conta, auxiliando no raciocinio
clinico da enfermeira e registro das informacGes para posterior consulta e acompanhamento.

Na tela inicial, ao clicar na opcdo “Consultar Diagnosticos e/ou Consultar
Intervencbes”, o profissional tera acesso apenas a lista de diagndsticos e intervengdes ndo
sendo possivel a selecdo dos mesmos. Foram criadas tais opc¢des a fim de permitir que a
enfermeira possa utilizar o aplicativo com intuito de obter informagbes/consulta sobre o
conteldo, e ndo necessariamente criar cadastros para terem acesso aos diagndsticos e
intervencdes.

No canto superior-esquerdo em todas as telas estard presente o botdo “Menu” com as
seguintes opc¢oes: Perfil; Referéncias; Criagdo e Apoio; Como Usar; Sair. Na opcéo

Referéncias, todas as referéncias utilizadas para a elaboracdo do conteudo do aplicativo



aparecerdo acompanhadas de seus respectivos links caso estejam disponiveis na internet para
acesso.

Na opcdo “Criacdo e Apoio” havera informacdes sobre todos os envolvidos no
planejamento e construcdo do aplicativo: Coordenacdo do projeto; Equipe de pesquisadores;
Assessoria técnica; Desenvolvimento e Apoio. Na opc¢do “Como Usar”, estard descrito, de

modo sucinto, o propdsito e manuseio do aplicativo.
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Figura 2 — Tela de “Atendimentos”.

Discussao

Os dispositivos mdveis estdo vigentes em varios aspectos da vida e oferecem
informacdes instantaneas para tarefas do dia a dia. Na area da saude, os aplicativos estdo em
constante expansao, sendo desenvolvidos para os profissionais ou pacientes, na qual podem
ser manuseados para informar, instruir, gravar, orientar, alertar, lembrar ou comunicar. Os
avangos tecnologicos tém, cada vez mais, impactado as praticas do cotidiano em saude, e
nesse contexto, o cotidiano da enfermeira também tem sido muito influenciado pela
tecnologia ¥,

Os recursos tecnologicos tém sido cada vez mais incorporados no trabalho das

enfermeiras, mas a adaptacdo de um recurso tecnologico digital no processo de trabalho pode

"



encontrar diversas limitaces e uma delas pode ser a propria familiaridade com o processo de
informatizacao dos recursos 4 25,

Nessa perspectiva, estudos debatem sobre a influéncia que a implementacdo de
dispositivos moveis no processo de aprendizagem na educacdo de enfermagem, na qual tem
sido usado para complementar os estudos, viabilizando conversas, compartilhamento de
informagdes e conhecimento entre alunos e instrutores, independente da distancia geogréfica
?6), Em 2012, um estudo-piloto realizado na Universidade da Filadélfia, nos Estados Unidos,
buscou estratégias para inserir o tablet no cotidiano de graduandos do curso de enfermagem e
obteve resultados semelhantes. Inicialmente, as dificuldades e a resisténcia existiram, mas,
com a utilizacdo, os usuérios foram ficando adeptos as especificidades dos dispositivos
moveis @),

Desde 2003, na cidade de Nova York, enfermeiras, de um servico de saude, que
realizam visitas domiciliares utilizam tablets para documentar informagfes sobre o0s
pacientes. Neste caso, 0s dispositivos mdveis auxiliaram a informatizar e a manusear 0s
diversos formularios utilizados nas visitas 7.

Algumas facilidades dos dispositivos méveis sdo a de ser portatil (capaz de ser
transportado com relativa facilidade), utilizavel e funcional, de fécil conectividade e
comunicagio com 0s usuarios e com outros dispositivos 9. Além disso, o aplicativo deve ser
de facil aprendizado e intuitivo, pois para que o profissional atinja a finalidade, o usuério deve
seguir certos passos com facilidade @9,

O prot6tipo desenvolvido levou em consideracdo aspectos tais como: ser de facil
navegacdo, proporcionar consulta rapida do contetdo e possibilitar o registro das informagdes
mais relevantes de casos que as enfermeiras estejam atendendo. Foi pensado também no uso
do aplicativo por estudantes, uma vez que, agrega um conjunto de diagnosticos, resultados e

intervencdes de enfermagem que podem ser utilizados no contexto da formacéo.

Concluséao

Acredita-se que a aplicabilidade de um aplicativo do Subconjunto Terminolégico da
CIPE® para o Enfrentamento da Violéncia Doméstica contra a Crianga tem o potencial de

sistematizar um conhecimento produzido que pode apoio o trabalho das enfermeiras, no
sentido facilitar a consulta a diagndsticos, resultados e intervencdes de enfermagem com mais

precisdo em relagdo ao fendmeno complexo da violéncia contra as criangas.



Espera-se que o protdtipo seja utilizado como ferramenta de apoio para o raciocinio clinico da
enfermeira diante de alguma suspeita e/ou confirmacdo de violéncia contra a crianca,
facilitando a busca ativa e a detec¢do de casos novos para que, cada vez mais, 0S €asos
suspeitos possam ser identificados e pesquisados para obtencdo de diagnosticos precoces e
prevencdo das consequéncias que possam surgir em decorréncia da violéncia praticada contra
as criancas.  Além disso, pode ajudar a evidenciar na préatica profissional das enfermeiras a
tematica da violéncia, um assunto que é pouco abordado durante a grade curricular dos cursos
de graduacdo. Ademais, 0 registro do percurso para desenvolver o plano cuidativo e
posteriormente a verificagdo dos resultados, permite estudos aprofundados e revisdo no
sentido de adensar os conhecimentos e as praticas do enfrentamento da violéncia contra
criancas na Atencdo Primaria em Salde na perspectiva de género e de geracao.

E os diagnosticos, intervencGes e resultados de enfermagem voltados para o
enfrentamento da violéncia doméstica contra a crianga, associados a tecnologia, torna-se mais
pratico para ser usado no cotidiano.

Uma limitacdo no desenvolvimento do aplicativo, e possivelmente também para o seu
uso pelas enfermeiras, sdo os enunciados muito longos dos diagnosticos, resultados e
intervencgdes. Entretanto, por tratar-se de diagnosticos e intervengBes tornou-se inviavel a
reducdo dos enunciados. Nota-se que o conteddo inserido no aplicativo foi validado por
enfermeiras especialistas na tematica, ou seja, todas as sentencas foram consideradas
relevantes para o enfrentamento da violéncia contra a crianca.

A construcdo do aplicativo esta em desenvolvimento e, como continuidade do projeto,
a avaliacdo do aplicativo por enfermeiras especialistas na tematica, incluindo a avaliacdo
guanto a seus atributos de usabilidade (informacdo precisa, facilidade de manuseio e

componente de aprendizagem).

Referéncias

1 - Apostolico MR, Hino P, Egry EY. Possibilities for addressing child abuse in systematized nursing
consultations. Rev. esc. enferm. USP [Internet]. 2013 Apr [cited 2015 May 21]; 47(2): 320-327.

2 - Lourenco LM, Baptista MN, Senra LX, Almeida AA, Basilio C, Bhona FMC. Consequences of
Exposure to Domestic Violence for Children: A Systematic Review of the Literature . Paidéia
(Ribeirdo Preto). [serial on the Internet]. 2013 [cited 2015 May 21];23(55),263-271.

3 - Sanchez RN, Minayo MCS. Violéncia contra Criancas e Adolescentes: Questdo Historica, Social e
de Sadde. In: Lima CA, organizador. Violéncia faz mal a satde. Brasilia: MS, 2006. p. 29-38.

4 - Lobato GR, Moraes CL, Nascimento MC. Desafios da atengdo & violéncia doméstica contra
criangas e adolescentes no Programa Saude da Familia em cidade de médio porte do Estado do Rio de



Janeiro, Brasil. Cad Saude Publica. [serial on the Internet]. 2012 Sep [cited 2015 May 21]; 28(9):
1749-1758.

5- Egry EY; Apostolico MR; Albuguerque LM; Gessner R; Fonseca RMGS da. Understanding child
neglect in a gender context: a study performed in a Brazilian city. Revista da Escola de Enfermagem
da USP (Online), v. 49, p. 0556-0563, 2015.

6 - Egry EY, Fonseca RMGS da; Oliveira MAC de. Ciéncia, Saude Coletiva e Enfermagem:
destacando as categorias género e geracdo na episteme da praxis. Rev. bras. enferm., Brasilia , v.
66, n. spe, p. 119-133, Sept. 2013

7 - Nascimento ML. Apresentacdo. Nove teses sobre a “infancia como um fendomeno social” de Jens
Qvortrup. Prposicdes, Campinas 2011;22(1)64:199-211

8 - Oliveira CG, Barros KAAL, Oliveira AG. Construcdo de um protétipo de software para apoio a
Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem, utilizando a engenharia de software e usabilidade.
Journal Health Informatics. 2010. Jan/Mar; 2(1): p. 1-6.

9 - Banos O, Villalonga C, Garcia R, Saez A, Damas M, Holgado-Terriza JA, et al. Design,
implementation and validation of a novel open framework for agile development of mobile health
applications. Biomed Eng Online [Internet]. 2015 [cited 2017 Mar 20]; 14(Suppl 2): S6. Available
from: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4547155/

10 - Gaggioli A, Pioggia G, Tartarisco G, Baldus G, Corda D, Cipresso P, et al. A mobile data
collection platform for mental health research. Pers Ubiquit Comput. [Internet]. 2013 [cited 2016 Dec
22]; 17(2):241-251. Available from: http://dx.doi.org/10.1007/s00779- 011-0465-2

11 - Guimardes EMP, Godoy SCB. Telenfermagem - Recurso para assisténcia e educagdo em
enfermagem. Rev Min Enferm [Internet]. 2012 [cited 2016 Nov 12]; 16(2):157-8. Available from:
http://www.reme.org.br/artigo/detalhes/513

12 - Organizacion Panamericana de la Salud - OPAS. Desarrollo de sistemas normalizados de
informacidn de enfermeria. Washington (US): OPS; 2001.

13 - Martins CR, Dal Sasso GTM. Tecnologia: definicGes e reflexGes para a pratica em salde e
enfermagem. Texto Contexto Enferm. 2008 Jan-Mar; 17(1):11-2. 2.

14 - Zuzelo PR, Gettis C, Hansell AW, Thomas L. Describing the influence of technologies on
registered nurses’ work. Clin Nurse Spec. 2008 MayJun; 22(3):132-40.

15 - Tibes CMS, Dias JD, Mascarenhas SHZ. Aplicativos moveis desenvolvidos para a area da saude
no Brasil: Revisdo integrativa da literatura. Revista Mineira de Enfermagem. 2014. Abr/Jun 18(2):
471-478. http://www.reme.org.br/artigo/detalhes/940

16 - Sakata-So KN. Validacdo do Subconjunto Terminolégico da Classificacdo Internacional para a
Préatica de Enfermagem — CIPE® — para o Enfrentamento da Violéncia Doméstica Infantil [tese]. Séo
Paulo: Escola de Enfermagem, Universidade de Sdo Paulo; 2018.

17 - Albuquerque LM. Construgdo de um Subconjunto Terminoldgico da CIPE para criangas e
adolescentes vulneraveis a violéncia doméstica [tese]. Sdo Paulo: Escola de Enfermagem,
Universidade de Sao Paulo; 2014.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4547155/
http://dx.doi.org/10.1007/s00779-%20011-0465-2
http://www.reme.org.br/artigo/detalhes/513
http://www.reme.org.br/artigo/detalhes/940

18- Menezes EM.; Silva EL. Metodologia da pesquisa e elaboracdo de dissertagdo. Floriandpolis:
Editora da Universidade Federal de Santa Catarina, 2001.

19 - Polit DF, Beck CT, Hungler BP. Pesquisa em enfermagem: métodos avali¢do e utilizacdo. Porto
Alegre: Artmed, 2004.

20 - Filatro A, Piconez SCB. Design instrucional contextualizado. Faculdade de Educacdo da USP;
Educacéo Universitéria, Sao Paulo: abril/2004. Disponivel em:
http://www.miniweb.com.br/atualidade/Tecnologia/ Artigos/design_instrucional.pdf.

21 - Santos, J.A.; Parra Filho, D. Metodologia cientifica. Sdo Paulo: Futura, 1998.

22- Egry EY; Fonseca RMGS. Ciéncia, Saude Coletiva e Enfermagem. destacando as categorias
género e geracdo na episteme da praxis. Rev Bras Enf. 2013 Sep [cited 2019 Oct 24] ; 66( spe ):
119-133.

23 - Egry EY. Saude Coletiva: construindo um novo método em enfermagem. Sao Paulo: icone; 1996

24 - Mamta. Nursing informatics: the future now. Nurs J India. 2014;105(5):198-9.

25 - Barra DCC, Sasso GTMD. Tecnologia mével a beira do leito: processo de enfermagem
informatizado em terapia intensiva a partir da CIPE 1.0®. Texto Contexto Enferm. 2010;19(1):54-63

26 - Lall P, Rees R, Law GCY, Dunleavy G, Coti¢ Z, Car J.Influences on the Implementation of
Mobile Learning for Medical and Nursing Education: Qualitative Systematic Review by the Digital
Health Education Collaboration. J Med Internet Res. 2019 Feb 28;21(2):e12895.

27 - Swan BA, Smith KA, Frisby A, Shaffer K, HansonZalot M, Becker J. Evaluating tablet
technology in an undergraduate nursing program. Nurs Educ Perspect. 2013;34(3):192-3.

28 - Schuerenberg BK. Tablet PCs Heed Nurses’ Needs: Nursing group upgrades to Tablet PCs to
help improve care, documentation and communication. Health Data Manage. 2013;11(8):64-7.

29 - Rovadosky DS, Willingthon P, Jagson D, Cristiano RC. Uma ferramenta de realidade aumentada
usando dispositivo mével com sistema operacional android. Rev Bras Comp Aplicada. 2012;4(1):25-
37.

30 - Duffy M. Tablet technology for nurses. Am J Nurs. 2012;112(9):54-9. 15. Pereira IM, Gaidzinski
RR, Fugulin FMT, Peres HHC, Lima AFC, Castilho V, et al. Computerized nursing staffing: a
software evaluation. Rev Esc Enferm USP. 2011;45(spec):


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lall%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30816847
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Rees%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30816847
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Law%20GCY%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30816847
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Dunleavy%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30816847
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Coti%C4%8D%20%C5%BD%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30816847
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Car%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30816847
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30816847

