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RESUMO

Objetivo: Apresentar e validar o conteudo e a aparéncia de uma cartilha de
aleitamento materno em bebés cardiopatas.

Métodos: Trata-se de uma pesquisa de carater quantitativo e qualitativo, para
elaboragdo de uma cartilha informativa envolvendo 8 etapas: tema da cartilha,
pesquisa bibliografica de materiais sobre amamentacdo e cardiopatia congénita
(bem como a respeito da organizagcdo e elaboragcdo de cartilhas), definicdo dos
topicos, sumarizagado de dados e elaboragcdo do roteiro, construcdo da proposta
inicial, avaliagdo da primeira verséao do material por juizes especialistas, revisédo e
finalizagdo da cartilha, e apresentacao da proposta final.

Resultados: A construgédo deste trabalho resultou em uma cartilha educativa sobre
aleitamento materno em bebés cardiopatas composta por 30 paginas com os
seguintes itens: cardiopatia congénita, amamentagdo, beneficios e manejo do
aleitamento materno, vias alternativas de alimentacdo, equipe multidisciplinar e
ordenha/armazenamento do leite materno. Para validagédo, os juizes especialistas
atribuiram ao indice de validade de conteudo para cada item da escala (I-IVC)
valores acima de 80%, e para o indice de validade de conteudo para a escala geral
(S-IVC/AVE - AVE: average variance extracted), um valor de 93,3%.

Conclusao: A cartilha proposta foi validada segundo conteudo e aparéncia, e
abordou temas relevantes ao seu contexto de uso, podendo contribuir como material
para educagao em saude.

Descritores: Cardiopatias Congénitas; Aleitamento Materno; Fonoaudiologia;
Educacao em Saude.



ABSTRACT

Objective: To present and validate the content and appearance of a breastfeeding
booklet for infants with heart disease.

Methods: This is a quantitative and qualitative research, in the elaboration of an
informative booklet involving 8 steps: theme of the booklet, bibliographical research
of materials on breastfeeding and congenital heart disease (as well as regarding the
organization and elaboration of booklets), definition of the topics, summarization of
data and elaboration of the script, construction of the initial proposal, evaluation of
the first version of the material by expert judges, revision and finalization of the
booklet, and presentation of the final proposal.

Results: The construction of this work resulted in an educational booklet on
breastfeeding in babies with heart disease consisting of 30 pages with the following
items: congenital heart disease, breastfeeding, benefits and management of
breastfeeding, alternative feeding routes, multidisciplinary team and milking/storage
of breast milk . For validation, the expert judges attributed values above 80% to the
content validity index for each item of the scale (I-CVI), and to the content validity
index for the general scale (S-CVI/AVE - AVE: average variance extracted), a value
of 93.3%.

Conclusion: The proposed booklet was validated according to content and
appearance and addressed topics relevant to its context of use and could contribute
as material for health education.

Keywords: Heart Defects, Congenital; Breast Feeding; Speech, Language and
Hearing Sciences; Health Education.
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APRESENTAGAO

O trabalho de conclusédo de curso sera apresentado na forma de artigo
cientifico segundo as normas editoriais da revista CEFAC, para a qual o manuscrito
sera submetido apds defesa publica do trabalho, perante banca avaliadora.



Introducao

A cardiopatia congénita (CC) & definida como sendo qualquer anormalidade
estrutural ou funcional do sistema cardiovascular que pode afetar, além do coragao,
o pericardio, as veias e os vasos capilares.” No Brasil nhascem mais de 25 mil
criangas com CC por ano, representando a segunda maior causa de mortalidade
infantil, embora a taxa de mortalidade nesta populagdo tenha diminuido no decorrer
dos anos.?

As manifestagdes clinicas da CC variam de acordo com a idade e,
geralmente, sdo: sopro cardiaco, cianose, taquicardia, cardiomegalia, alteracdo de
pulso, valores anormais de pressao arterial, infecgdes pulmonares de repetigao, dor
toracica, cansago, baixo ganho de peso, perda de apetite, dificuldades alimentares
associadas ou ndo a disfagia orofaringea. '* O tratamento dos recém-nascidos com
CC é definido pela gravidade dos sintomas da doencga. Se necessario, o bebé tera
corregao cirurgica que envolve a hospitalizagdo para receber os tratamentos
especiais.* As cirurgias para corrigir o defeito cardiaco podem ser debilitantes e o
pos-operatorio pode vir acompanhado de suporte respiratorio prolongado, além da
necessidade de nutricdo enteral. >® Todo este contexto pode influenciar na forma de
alimentagao desta populacéo.

Dentre as praticas alimentares existentes, a Organizagdo Mundial da Saude
preconiza o aleitamento materno exclusivo (AME) até os seis meses de idade, sendo
recomendado também, de forma complementar, até os dois anos de idade ou mais. ’
O leite materno (LM) é a melhor fonte de alimentagc&o para os bebés, em virtude dos
beneficios imunolégicos, psicoldgicos e nutricionais promovidos. *° O aleitamento
materno (AM - quando a crianga recebe leite materno, direto da mama ou
ordenhado, independentemente de outros alimentos) possui um papel importante na
protecdo de infecgdes respiratorias e intestinais (prevenindo a mortalidade infantil).
Também diminui o risco de alergias, hipertensédo, colesterol alto e diabetes,
reduzindo a chance de obesidade *° e contribuindo para um melhor desenvolvimento
cognitivo. ' Ademais, o AM esta associado com a redugéo dos casos de otite média
e, em decorréncia dos movimentos realizados durante a succ¢éo, contribui para o
devido desenvolvimento das estruturas craniofaciais e da cavidade oral. A
musculatura oral adequada resultara em um bom desenvolvimento da respiragao,
degluticdo, mastigacao e fala. A amamentagdo também oferece beneficios para as
maes, reduzindo o risco de cancer de mama e ovario, e de diabetes tipo 2, além de
promover o vinculo afetivo entre a mae e o bebé. '*12

Entretanto, a amamentacdo € um ato complexo no qual é preciso controlar a
succao, degluticdo e respiracdo (SxDxR) de forma simultanea, ' fato que pode ser
desafiador para o bebé cardiopata que passa por processos adaptativos da sua
funcao respiratoria, de modo a compensar as alteracdes anatomofisiolégicas do seu
caso. E apesar da importancia do aleitamento materno, durante os periodos de
internagdo e cirurgias para a corregao das alteracbes da CCs, pode ocorrer um
distanciamento entre mae e filho nos primeiros dias, o que dificulta a pratica da
amamentacao. " Além disso, existem poucos estudos que apresentam a prevaléncia
de recém-nascidos com CC que mamaram no seio, devido aos sintomas
apresentados por eles como cansago durante as mamadas, dificuldade de sucgéo,
dispneia e cianose, sinais, 0s quais sao as principais causas para o desmame
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precoce. 3

A presenca da cardiopatia congénita pode desencadear a incoordenagado no
processo de SxDxR associada a disfagia orofaringea - disturbio da degluticdo que
pode trazer complicagdes como desnutricdo, desidratacdo. ' Devido a essa
incoordenacdo, a via de alimentacdo podera ser alternativa (sonda gastrica) e o
profissional responsavel pela indicagdo de uma via de alimentagdo segura € o
fonoaudidlogo. Ele é o encarregado pela avaliagdo das fungdes do sistema
estomatognatico (succédo, respiracdo e degluticdo), pelo tratamento das alteragdes
do sistema e pela estimulagdo da alimentagao oral, a qual garantira que o processo
de transicdo da sonda para a via oral seja seguro. ™

Diante destas circunstancias, o periodo da amamentacao torna-se um tempo
conturbado para a familia.®* Sendo assim, observa-se a necessidade de orientar as
maes dos recém-nascidos hospitalizados com informag¢des adequadas sobre o
aleitamento materno e, consequentemente, sobre as formas de alimentagéo
indicadas para esse publico. Para que isso acontega, sdo necessarias agoes de
educacado em saude com o objetivo de acolher a familia, diminuindo suas duvidas e
amenizando os sentimentos negativos acerca do aleitamento de seus filhos, durante
esse periodo de internagao.

A utilizacdo de materiais educativos impressos como manuais, folhetos e
cartilhas, € uma estratégia frequente de enfrentamento dos problemas encontrados
na sociedade, porque esses materiais sdo eficientes para promover a saude. *°
Dentre os diversos materiais educativos existentes, destacam-se as cartilhas, que
tém como finalidade comunicar informagdes que auxiliem pacientes, familiares e
cuidadores a tomar decisbes mais assertivas sobre sua saude, despertando o
interesse pelo autocuidado. "’

Na literatura foram encontrados materiais educativos sobre amamentacéo,
1018192021 mas nenhum especifico para a populagdo em estudo - bebés cardiopatas.
Diante disso, uma cartilha torna-se uma contribuicdo para a promoc¢édo do
aleitamento materno, podendo o leite humano ser ofertado no seio ou por vias
alternativas de alimentacéao, entre outras possibilidades. Também é fundamental, por
meio do material educativo, destacar a importancia do Banco de Leite Humano e
estimular acdes de coleta, armazenamento e doacado de leite. Busca-se, dessa
forma, evitar o desmame precoce, mesmo diante dos desafios do ambiente
hospitalar. Diante o exposto, o trabalho tem como objetivo apresentar e validar o
conteudo e a aparéncia de uma cartilha de aleitamento materno para bebés
cardiopatas.

Metodologia

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre (UFCSPA), sob parecer n°® 5.453.472.
O estudo foi conduzido no periodo de més de marco a novembro de 2022.

Trata-se de uma pesquisa metodoldgica de carater quantitativo e qualitativo,
na elaboracdo de uma cartilha de incentivo ao aleitamento materno em bebés
cardiopatas. Para elaboragcdo do material educativo, as oito etapas ?* descritas
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abaixo foram seguidas e descritas na figura 1.

Na primeira etapa realizou-se a definicdo do tema da cartilha: promog¢ao do
aleitamento materno em bebés cardiopatas. Como segunda etapa, foi realizada uma
pesquisa bibliografica de materiais existentes na literatura sobre orientagdes
relativas ao aleitamento materno e bebés cardiopatas, assim como sobre a
organizacgéao e elaboragéo de cartilhas.

Os topicos da cartilha foram definidos na terceira etapa pelas pesquisadoras,
sendo eles: cardiopatia congénita, amamentacido, dificuldades alimentares,
aleitamento materno, banco de leite humano, extragdo e armazenamento do leite
materno. Apos a elaboragao do roteiro, na quarta etapa, tornou-se a linguagem dos
textos acessivel para o publico alvo, e foi realizada a selegdo das imagens (Google,
Canva e iStockPhoto). Posteriormente foi realizada a primeira versao da cartilha, na
plataforma Canva, na modalidade paga, finalizando a quinta etapa do processo de
elaboracao da cartilha.

Na sexta etapa, conduziu-se o processo de validagcdo que seguiu o0s
parametros recomendados pela literatura, 2 de modo que fosse realizada por meio
de um grupo de especialistas no tema abordado, que foram considerados juizes
especialistas (JE). A amostra do estudo, por conveniéncia, constituiu-se por
profissionais na area de enfermagem, fonoaudiologia, nutricdo e medicina, atuantes
em amamentagdo e/ou em UTIl (Unidade de Terapia Intensiva) com bebés
cardiopatas. Optou-se por um numero impar de cinco juizes visando evitar o empate
de opinides. Aos participantes, enviou-se via correio eletrdbnico uma carta convite.
Mediante o aceite em participar do estudo, foram enviados o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para obtengdo da anuéncia, o
instrumento de avaliacdo e uma coépia da cartilha de orientacdes. Foi estipulado um
prazo de quatro semanas para devolugcao ao pesquisador do material encaminhado.

O instrumento de avaliagdo destinado aos juizes especialistas foi dividido em
duas partes. A primeira continha dados de identificagdo (titulacdo, tempo de
formagao e tempo de atuagao na area). A segunda parte forneceu as instrugoes de
preenchimento do instrumento e os itens avaliativos da cartilha. O questionario foi
estruturado com 18 perguntas, divididas em 4 sessdes: conteudo, figuras, layout, e
clareza das informagdes. Para avaliar cada aspecto, os juizes atribuiram uma nota,
utilizando uma escala numérica de 1 a 5, pontuacido minima e pontuacdo maxima,
respectivamente (1= discordo totalmente, 2= discordo, 3= ndo tenho certeza, 4=
concordo e 5= concordo totalmente). Ao lado de cada item avaliado, foi
disponibilizado um espaco em branco onde os avaliadores registraram seus
comentarios e sugestdes.

Os dados coletados foram inseridos e analisados em um banco de dados na
planilha eletrénica Microsoft Excel® 2019. Para a analise dos dados da avaliagao
dos juizes especialistas, foi utilizado o indice de Validade de Contetdo (IVC), o qual
€ uma medida de validade de conteudo aceito na literatura. Foram calculados o IVC
para cada item da escala (I-IVC), assim como o IVC para a escala geral (S-IVC). 2 O
I-IVC de cada item foi calculado por meio da soma das respostas “4” ou “5” dos JE, e
o resultado dessa soma foi dividido pelo numero total de respostas (5) obtidas para o
item.
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Para o calculo do S-IVC, foi calculado o I-IVC para cada item, e depois
calculado o I-IVC médio entre os itens, sendo esse processo denominado de
S-IVC/AVE (AVE = average variance extracted). Nesta andlise, o indice de validade
de conteudo aceitavel deve ser de no minimo 0.78 para I-IVC e 0.80 para S-IVC e,
preferencialmente, maior que 0.90. * Nesta analise, foram contabilizadas as
quantidades de pontos 4 ou 5 como positivos para o calculo do IVC. Para manter a
analise da validade de conteudo de forma mais conservadora, o ponto neutro 3
acabou sendo analisado junto com os pontos 1 e 2 como negativos.

De acordo com a avaliagao dos juizes, o material foi revisado e reorganizado,
€ esses processos caracterizam a sétima etapa de elaboracdo do material. Por fim,
chegou-se a proposta da versao final da cartilha, sendo esta a oitava e ultima etapa.

Resultados

A amostra final contou com a participagéo de 5 juizes especialistas.

A tabela 1 apresentou dados de caracterizacdo dos profissionais. Quanto a
titulacdo maxima, 60%(N=3) apresentavam como titulagdo o mestrado académico, e
20%(N=1) especializagdo. Além disso, em relagdo ao tempo de atuagdo na area de
amamentacao e/ou na UTlI com bebés cardiopatas, a média foi de 6,5(dp=6,63)
anos.

Os itens foram avaliados e julgados pelos juizes especialistas e obtiveram a
validade de conteudo (I-IVC) excelentes acima de 80%, e a validade total da escala
via S-IVC/AVE também, atingindo o valor de 93,3% pelos especialistas. Ademais, 12
itens obtiveram 100% de concordancia. Os resultados estdo apresentados no
quadro 1.

Os juizes especialistas sugeriram tanto a exclusdao como a inclusao de alguns
itens, a revisdo da ortografia (adequacédo de termos técnicos a uma linguagem
menos formal), adequagdo das imagens (organizagao e exclusdo de algumas
figuras) e alteragbes no layout, conforme a tabela 2 apresenta. Cada item que
recebeu pontuacdo 1, 2 ou 3 foi reformulado de acordo com os requisitos
relacionados ao problema exposto expressada por cada juiz especialista, para
melhoria da cartilha de orientagbes. Os juizes especialistas solicitaram como
melhoria: a inclusdo de orientagdes especificas sobre a amamentacgéo, de recursos
importantes para a pratica clinica e revisao da ortografia. Apontaram, também, como
dificuldades: o excesso de informagées em apenas uma pagina, a quantidade de
figuras e a existéncia de termos técnicos, tendo em vista que o material € destinado
para o publico leigo (familiares de criangas cardiopatas).

Discussao

A construgcdo deste trabalho resultou em uma cartilha educativa sobre
aleitamento materno em bebés cardiopatas, composta por 30 paginas, e abordagem
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dos seguintes itens: cardiopatia congénita, amamentagao, beneficios e manejo do
aleitamento materno, vias alternativas de alimentacdo, equipe multidisciplinar e
ordenha/armazenamento do leite materno.

Um estudo realizado na cidade de S&o Paulo, #® mostrou que a média do
tempo, em termos de dias de internacdo de um bebé cardiopata, € de 48,6 dias.
Outra pesquisa demonstrou que, dos recém-nascidos internados por mais 30 dias,
apenas 23,8% receberam alta em Aleitamento Materno Exclusivo. #** Dessa forma,
elaborar uma cartilha que possa promover o aleitamento materno nesta populacéao é
essencial, tendo em vista a predisposicdo ao desmame precoce, associado as
dificuldades durante a amamentagcdo, causadas por internacbes hospitalares,
cirurgias de corregao e pela incoordenagao entre sucgao, degluticio e respiragao. 3

Sabendo que o leite materno possui como beneficios os nutrientes essenciais
para o desenvolvimento do bebé, a protecdo contra infecgdes pulmonares e
gastrointestinais e a diminuicdo de alergias *°, expor outras possibilidades de oferta
desse leite se torna essencial para que os bebés com dificuldades na amamentagcao
também recebam esses beneficios. Uma pesquisa apontou que bebés aleitados com
leite materno apresentaram menor duragao da ventilagdo mecanica e menor tempo
de permanéncia na UTIl. Também a incidéncia de pneumonia pds-operatoria nesses
bebés foi 3,6% significativamente menor do que em bebés n&o aleitados com leite
materno. "2

Levando em consideragcdo que o0 recém-nascido cardiopata possui um
tratamento assistido por uma equipe multidisciplinar, a escolha de diferentes
profissionais para compor a banca de juizes especialistas para avaliar o material é
importante. A equipe conta com: médicos e enfermeiros (dispostos em tempo
integral), assim como, de forma assistencial a beira do leito, fonoaudidlogos e
nutricionistas. # A medicina esta presente desde o momento do nascimento até a
alta, responsavel pelo diagndstico e possiveis cirurgias, assim como a enfermagem,
responsavel pelo acompanhamento da recuperagcdo dos bebés, e serve como um
canal de comunicagao entre a equipe e a familia. " A fonoaudiologia é responsavel
pela avaliagdo e reabilitacdo das possiveis alteragdes das fungdes do sistema
estomatognatico (sucg¢ado, degluticdo e respiragao).” A nutricdo se responsabiliza
pela orientagdo nutricional adequada para minimizar as consequéncias das
dificuldades alimentares, como o baixo ganho de peso. #

Na primeira hora de vida é essencial que ocorra o contato pele a pele e
ininterrupto entre a mae e o bebé, o qual é chamado de "golden hour’. E um
momento fundamental para o desenvolvimento da relagdo entre mae e filho e,
principalmente, para dar inicio ao primeiro aleitamento materno e estimular a
produgao de leite. Entretanto, considerando a necessidade de acompanhamento
profissional e o numero de intervengdes no pds-parto, o tempo de espera para que a
diade estabelega esse primeiro contato e a amamentagao seja estimulada pode
aumentar. %

Ainda em relacdo ao ambiente hospitalar, muitas maes chegam para os
momentos do parto sem conhecer os beneficios do aleitamento materno. Dessa
forma, os profissionais da saude deveriam ser os responsaveis por apresentar as
vantagens da amamentacao, assim como auxiliar e orientar essas maes. Porém, as
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informacdes recebidas durante o tempo de formacdo podem estar defasadas e
deficientes, o que acaba dificultando a promogdo da amamentagdao. * Estudos
indicam ** a importancia do envolvimento da equipe multidisciplinar como um todo,
que esteja preparada para atender e acolher as mées, e que seja capacitada para
atuar na assisténcia da amamentagéo, incentivando essa pratica. Mas também o
profissional precisa orientar as familias de que intercorréncias durante a
amamentacado podem existir, e de quais intervengcdes que podem ser feitas diante
dessa alteracio.

Além da orientacdo e apoio ao aleitamento materno durante o periodo de
hospitalizagdo da mée e do bebé, de acordo com pesquisas, * os primeiros trinta
dias apds a alta hospitalar sdo essenciais, ndo somente para a familia, mas também
para os profissionais da saude, os quais possuem o dever de educacéo popular em
saude, possibilitando a continuidade da assisténcia, com articulagao das acdes entre
os diferentes niveis de atencao a saude.

Apos a elaboragao da primeira versdo da cartilha, esta foi validada pelos
juizes especialistas, alcangando valores de S-IVC/AVE preconizados pela literatura
como significativos. O processo de validagao da cartilha € essencial, porque se faz
necessario a avaliagdo de juizes com experiéncia para o aperfeicoamento do
material. *' De modo geral, as respostas foram concordantes, como visto nas tabelas
anteriores. Por meio do julgamento foi possivel aperfeicoar a cartilha, tanto a
respeito da escrita quanto da estética, e tornando-a melhor, mais compreensivel,
adequada e com o numero de ilustracbes reduzido. Um estudo propde que as
cartilhas educativas possuam respostas positivas, como uma tecnologia adequada,
tendo em vista a sua facilidade de acesso e sua finalidade de reforcar as orientagdes
verbalizadas pelos profissionais. 32

Seguindo as instrugdes de alguns autores #**? para a elaboragéo da cartilha,
desenhos de linhas simples promovem o realismo e retratam, de forma clara, o
conteudo proposto, sendo assim, essa foi a escolha das ilustragbes. Para a escolha
das cores Uutilizadas, utilizou-se as cores do “Lago Simbolo da Cardiopatia
Congénita” (a cor vermelha representa o sangue arterial, e a azul, o sangue venoso),
e a do Agosto Dourado (a cor dourada que simboliza a luta pelo incentivo a
amamentagao). A reconstrugdo do conteudo e da aparéncia foi elaborada visando
uma melhor organizagado e sequenciamento légico, considerando-se a relevancia de
sintetizar um conteudo complexo.

Existem materiais educativos que incentivam a amamentagdo, mas nao foi
encontrado na literatura pesquisada um material que buscasse contemplar as
especificidades desta populagdo. O bebé cardiopata precisa de cuidados especiais,
0s quais muitas vezes nao estao claros para as familias. Dessa forma, esta cartilha
tem como o objetivo principal promover o aleitamento materno, mas também atender
as dificuldades e duvidas que a familia possa encontrar ao longo dos primeiros dois
anos de vida do bebé.

Ressalta-se, como limitagdo do estudo, a validagdo da cartilha sendo restrita
apenas a juizes especialistas. Sugere-se a continuagdo do trabalho, visando o
processo de validagdo por juizes nao especialistas. Acredita-se ser oportuna a
aplicacao do material com possiveis usuarios que trarao suas percepg¢des, uma vez
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gue sao encontrados diferentes perfis de familias e culturas na rotina assistencial.

Conclusao

A proposta da “Cartilha sobre Aleitamento Materno em Bebés Cardiopatas” foi
apresentada abordando temas relativos a cardiopatia congénita, amamentacao e
seus beneficios, vias alternativas de alimentagdo, equipe multidisciplinar e
ordenha/armazenamento do leite materno. Também cumpriu critérios de validacao
em seu conteudo e aparéncia por juizes especialistas.
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Tabela 1 - Caracterizacdo dos Juizes Especialista.

Tempo de formagdo  Tempo de Atuagéo na Formacéao
(anos) area (anos)
JE1 5 2 Medicina
JE2 20 10 Fonoaudiologia
JE3 12 10 Nutricao
JE4 4 4 Enfermagem
JES 6,5 6,5 Fonoaudiologia
Média (anos) 9,5 6,5 -
dp 6,63 3,57 -
Mediana (anos) 6,5 6,5 -

Legenda: dp= desvio padrdo. JE= Juiz Especialista.



Quadro 1 - Julgamento dos Juizes Especialistas (N=5), sobre os itens da cartilha.

N° de Concor-
JE |JE| JE| JE | JE juizes dancia
Item com "4" ou I-lvC SAI\\IIE /
1 2 3 4 5 | notas "4" | "5" nos
ou "5" 5 juizes
1 Conteudo: 5| 5|5]|5]|5 5 1 100%
Coeréncia
Conteudo:
2 Promogdode | , | 5 | 5 | 4 | 4 5 1 100%
mudancga de
comportamento
Conteudo:
3 Circulagao no 3 5 5 5 4 4 0 80%
meio cientifico
Conteudo:
4 Atendeaos | o | 5 | 5 | 4| 4 5 1 100%
objetivos do
trabalho
5 Imagens: 5| 5|5]|5]|5 5 1 100%
Coeréncia 93,3%
Imagens: o
6 Adequada 5 5 5 4 5 5 1 100%
7 Imagens: 5 5|5 4]3 4 0 80%
Expressiva
8 Layout: Material 4 5 5 4 5 5 1 100%
adequado
9 Layout: 55 |5|3]5 4 0o | 8%
Divulgacgao
10 Layout: 4 5|5 4]3 4 0 80%

Formulagao
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Layout: Material

1 agradavel

4 5 5 4 4 5 1 100%

Clareza das
informacgodes:
Embasamento

cientifico

12 4 514 | 4 5 5 1 100%

Clareza das
informacgodes:
Sequéncia
l6gica

13 515 5| 4 3 4 0 80%

Clareza das
informacgdes:
Concordancia e
ortografia

14 5 5 4 4 5 5 1 100%

Clareza das
informacgodes:
Estilo de
redacao

15 3 5 4 4 4 4 0 80%

Clareza das
informacgodes:
16 | Compreensaoe | 5 4 5 4 5 5 1 100%
conhecimento

adquirido

Clareza das
informacgdes:
17 | Abordagem dos | 4 4 5 4 5 5 1 100%

assuntos
necessarios

Clareza das
informacgodes:
Aspectos
chaves

18 5 4 5 4 5 5 1 100%

Legenda: JE= Juiz Especialista. *A concordéancia entre os juizes é demonstrada sinalizadacomo 1 e a
auséncia de concordancia como 0.
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Tabela 2 - Comentarios realizados pelos Juizes Especialistas.

Dominios
Conteudo

JE1 Acredito que, pela linguagem e estruturagdo, ndo deva estar voltado para o publico
cientifico. Podera circular no meio hospitalar para os pacientes e familiares.

JE4 Sim. Mas néo dispensa a explicagao do profissional.

JE5 Acredito que, pela linguagem, seja mais destinado aos familiares de criangas cardiopatas.

Imagens
JES Muitas figuras e imagens. Poderia dar uma limpada na identidade visual (poluigao).
Layout

JE4 Criangas cardiopatas nascem em todos os contextos sociais. Familias com baixa
escolaridade talvez tenham dificuldade de entender tanta leitura. As vezes parecia confuso,
com muitas informacdes na mesma folha.

JES Deve ser realizada revisao ortografica e rever a ordem da apresentagao para ficar mais
organizado ou harménico. Cuidar com muita informagdo em apenas um slide e com muitos
efeitos visuais.

Clareza das informagdes
JE1 Em relagdo ao conteudo, em varios momentos é ligado a cardiopatia a disfagia.

Lembrando que a cardiopatia em si n&o causa altera¢des na degluticdo, o que pode causar
a alteragdo é o aumento da frequéncia respiratéria e consequente incoordenagédo. Bem
como a associagdo de sindromes (como a trissomia do 21) em que a crianga é mais
hipotdnica, gerando a alteracdo de degluticdo. Eu entendo a associagdo, mas acho que
pode ser melhor esclarecido isso.

Na pagina 6 fala que alguns bebés podem ser amamentados. Ndo ha contra-indicagdo em
nenhuma cardiopatia ao aleitamento materno (o que contra-indica € como essa crianga
mama, com esfor¢co ou sem).

Na pagina 10 acho que seria interessante colocar que o que gera o pouco ganho de peso
€ o gasto energético dessa crianga durante a amamentacao, e ndo o tempo de mamada
em si.

Na pagina 11 da a entender, pelo menos pode ser interpretado assim, que as cirurgias
cardiacas dificultam a amamentagao, entendo que é no periodo de jejum e devido a
internagdo e nao a cirurgia em si. Varias corregdes cardiacas permitem que a crianga volte
ao seio materno assim que acordada, no pés-operatério imediato. Acho que pode ser
melhor reformulada.

Usamos muito a sonda nasoenteral para alimentacdo (principalmente em pacientes
hipotbnicos e com cardiopatias de hiperfluxo pulmonar) o que permite a crianga seguir
recebendo o leite materno. Acho que essa via alternativa, tdo importante na pratica clinica,
poderia ser melhor abordada.



JE2

JE3

JES
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Na pagina 3, na ultima frase do primeiro paragrafo acredito que esteja faltando ou
sobrando palavras.

Sim, desde que o publico alvo sejam pessoas leigas no assunto.

Pag. 14 — Erro ortografico “nos seio”.

Pag. 6 — Sugiro trocar “diade” por “relagao”.

Sugiro incluir posturas possiveis para amamentar e informagdes sobre a pega correta.
Pode incluir sugestdes de como aumentar a producgéo de leite.

Pag. 10 — Sugiro incluir “e maior gasto energético” ou algo similar quando € dito “gerando
um aumento do tempo necessario para se alimentar”.

Pag. 11 — Sugiro incluir que podem haver questdes gastrointestinais comuns nos
cardiopatas (RGE, esvaziamento gastrico...).

Pag. 7 - Sugiro incluir beneficios psicolégicos do vinculo afetivo. Sobre os beneficios da
amamentagao: sugiro incluir o porqué de ser vantajoso ao meio ambiente.

Pag. 13 — Em via alternativa, sugiro incluir a nomenclatura SNE (sonda nasoentérica ou
sonda nasogastrica). Incluir GTT: para os bebés que usam GTT seria bem importante
(avaliar a indicagao desta inclus&o).

Slide 12: Sugiro acrescentar como via alternativa de alimentag¢ao e uso de leite materno as
sondas, uma vez que é comum nessa populagdo a alimentagdo via sonda enteral, e
podemos utilizar o leite materno ordenhado.

Slide 21: o vidro para armazenamento deve ser com tampa de plastico. Sugiro trocar a foto
por uma com vidro de tampa de plastico também.

Slide 24: Sugiro escrever “férmulas infantis” e orientado por pediatra e/ou nutricionista.

Slide 14: no balao corrigir para “no seio”.

Slide 19: parede toracica -> expressdo muito cientifica/técnica, sugiro trocar por “em
direcdo ao corpo”, pois a cartilha tem como publico alvo também pessoas que ndo tem
tanto conhecimento técnico e cientifico.

Algumas perguntas poderiam ser agrupadas para nao repetir assuntos semelhantes.

Rever ortografia.

Alguns termos podem ser revisados, principalmente na introdugéo.

Legenda: JE= Juiz Especialista.
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(Elabnrﬂr;ﬁn da cartilha)

( 1- Definicio do tema da cartilha. ) ( 2- Pesqguisa bibliografica. )

( 3- Definigio dos topicos da cartilha. )

( 4- Elaboracio do roteiro. _)

( 5- Realizagdo da primeira versao da cartilha. )

G- Avaliacdo da cartilha por 5 juizes
especialistas

(?- Revisdo da c:anilha)

( 8 - Versao final da Cartilha )

Figura 1. Fluxograma de elaboragao e validagéo da cartilha.



