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RESUMO

O ensino da Enfermagem passou por mudangas e surgiram debates acerca do perfil de competéncias que os
enfermeiros deveriam assumir, para alcancar o perfil de competéncias desejado, faz-se necessario o uso de metodologias
de ensino-aprendizagem que possibilitem a aquisicio de conhecimentos, desenvolvimento de habilidades e
conhecimento. Objetivo: Desenvolver e validar uma midia educacional para ensino sobre vigilancia epidemiolégica de
infeccio em sitio cirdrgico para docentes de Enfermagem. Método: Trata-se de uma pesquisa inclinada para o
desenvolvimento de um produto tecnolégico educacional, possuindo um carater descritivo, com abordagem quali-
quantitativa para andlise dos dados obtidos. Resultado: A avaliagio da midia educacional, realizada com base nos
critérios estabelecidos para a andlise de validade de conteudo, resultou em um Indice de Validade de Contetido (IVC)
global de 0,96, o que indica um grau de exceléncia. De forma geral, os resultados da avaliagdo apontam que o material
apresenta clevada validade de conteudo. Conclusio: Ao longo desta pesquisa, buscou-se evidenciar ndo apenas a
viabilidade, mas também os multiplos beneficios do uso de midias educacionais no ensino da vigilancia epidemiolégica
das infecgoes de sitio cirurgico.

Palavras-chave: Infeccio Hospitalar. Ensino em Sadde. Produto Tecnoldgico educacional. Gestdo em Saude.
Enfermagem.

ABSTRACT

Nursing education has undergone changes, leading to debates about the competency profile that nurses should adopt.
To achieve the desired set of competencies, it is essential to use teaching-learning methodologies that enable the
acquisition of knowledge, skill development, and competence. Objective: To develop and validate an educational media
product for teaching surgical site infection surveillance to nursing educators. Method: This is a study focused on the
development of an educational technological product, with a descriptive nature and a qualitative-quantitative approach
for data analysis. Results: The evaluation of the educational media, based on criteria established for content validity
analysis, yielded a Global Content Validity Index (CVI) of 0.96, indicating a high level of excellence. Overall, the
evaluation results demonstrate that the material has a high degree of content validity. Conclusion: Throughout this
research, the aim was not only to demonstrate the feasibility of using educational media but also to highlight its multiple
benefits in teaching epidemiological surveillance of surgical site infections.

Keywords: Hospital Infection; Health Education; Educational Technology; Health Management; Nursing.

1. Professora da Faculdade para o Desenvolvimento Sustentivel da Amazonia, FADESA. evilamoraesprof.enf(@gmail.com

2 Doutora em Neurociéncias e Biologia Celular. ivetecaldas@uepa.br

3 Professora da Faculdade para o Desenvolvimento Sustentivel da Amazdnia FADESA. Mmary-araujo@hotmail.com

4 Professotra da Faculdade para o Desenvolvimento Sustentivel da Amazonia , FADESA,. jacianesouza@fadesa.edu.br

5 Professor da Faculdade para o Desenvolvimento Sustentivel da Amazonia , FADESA leonardocantaol2@gmail.com
®Enfermeira Gerente de Enfermagem- Hospital Geral de Parauapebas (HGP) mayarahonorioenf21 @gmail.com



mailto:evilamoraesprof.enf@gmail.com
mailto:ivetecaldas@uepa.br
mailto:Mmary-araujo@hotmail.com
mailto:leonardocantao12@gmail.com
mailto:mayarahonorioenf21@gmail.com
https://rebena.emnuvens.com.br/revista/index

Revista Brasileira de Ensino e Aprendizagem, v.13, 2025

1. Introdugao

Durante o final do século XX, diante das reformas politicosociais, a reorganizagao dos
servicos de saude e a criagio do Sistema Unico de Saide (SUS), o ensino da Enfermagem
passou por mudangas e surgiram debates acerca do perfil de competéncias que o0s
enfermeiros(as) deveriam assumir, culminando na aprovagio das Diretrizes Curriculares
Nacionais para os Cursos de Graduagio em Enfermagem (DCN ENF) no ano de 2001
(Salvador et al., 2023).

Segundo o Conselho Nacional de Educa¢io/Camata de Educacio Superior CNE/CES a

formacao do Enfermeiro deve atender as necessidades sociais da saide, com énfase no Sistema

Unico de Saude (SUS), assegurando a integralidade da atencio, a qualidade e a humanizagio no

atendimento. O profissional de enfermagem dever esta capacitado para atuar com rigor sob a
responsabilidade ética, humanistica e compromisso com a vida (Brasil, 2001).

Sobre o contexto do controle de infec¢des hospitalares, ao longo da histéria, o papel da
Enfermagem tem sido relevante e fundamental, a enfermeira Florence Nightingale, pioneira
nesse campo, enfatizou a importancia de um ambiente limpo e bem ventilado como agente
terapéutico crucial para a recuperagao e¢ melhoria dos pacientes (Silva et al., 2017). A atuacdo da
equipe de Enfermagem diante das Infecgoes Relacionadas a Assisténcia em Saude (IRAS) ¢é
imprescindivel na garantia de uma assisténcia resolutiva e de qualidade, minimizando os tiscos e
danos que possam surgir em decorréncia dos cuidados oferecidos ao paciente (Monteiro, 2015).

De acordo com a Portaria de N° 2616, de 12 de maio de 1998, Infecgao Hospitalar (IH) é
aquela adquirida apds a admissao do paciente e que se manifeste durante a internagao ou apos a
alta, quando puder estar relacionada a internagao ou procedimentos hospitalares. Sio também
convencionadas infec¢oes hospitalares aquelas manifestadas antes de 72 (setenta e duas) horas
da internacdo, quando associadas a procedimentos diagndsticos e/ou terapéuticas, realizados
durante este periodo (Brasil, 1998).

A maioria das infecgdes esta associada a dispositivos invasivos Cateter Venoso Central
(CVC) Cateter Vesical de Demora (CVD) Ventilagio Mecanica (VM) e procedimento cirtrgico,
estes sao alvos prioritarios das medidas de prevencdo e controle das infecgdes por serem
considerados fatores de risco passiveis de modificacio/intervencio na reducio das IRAS (Brasil,
2017).

Entre as IRAS, a Infecgao de Sitio Cirdrgico (ISC) permanece nos dias atuais como um
dos principais riscos a seguranca dos pacientes nos servicos de saide no Brasil. De acordo com
estudos nacionais a ocorréncia das ISC ocupa o 3° lugar entre as IRAS, compreendendo 14% a

16% daquelas encontradas em pacientes hospitalizados (Brasil, 2017).




Revista Brasileira de Ensino e Aprendizagem, v.13, 2025

Segundo o Centers for Diasease Control and Prevention (CDC) nos Estados Unidos a ISC é
responsavel por 20% das IRAS associada a um aumento de 2 a 11 vezes no risco de mortalidade,
assim as ISC continuam sendo uma causa substancial de mortalidade (CDC, 2022).

Segundo Pagamisse, Tanner e Poveda (2020), em um outro estudo realizado em 25
hospitais no Brasil, em 73,3% o enfermeiro é o principal responsavel pela vigilaincia pos-alta.
Em consequéncia disso, Sousa et al., (2020) destacam que é fundamental o monitoramento,
sendo este profissional habilitado a identificar situacbes de saude-doenca, na prescricdo e
implantacao de estratégias em sadde.

A vigilancia de infec¢oes de feridas cirurgicas pos-alta é uma parte importante de muitos
programas de controle de infecgao, os fatores que podem agravar o acompanhamento pos alta,
destaca-se a inobservancia do enfermeiro no cuidado pés-operatério e a nao valorizagio dos
sinais de anormalidades do paciente (Lauria ez a/, 2020).

A vigilancia epidemiolégica pds-alta consiste numa estratégia necessaria ao considerar que
12 a 84% das ISC sio diagnosticadas apds a alta e que essas infecgoes sao consideradas um
problema de saude publica de grande magnitude, com taxas alarmantes para os servigos de saude.
Entretanto, para sua implementacio ¢é necessirio que a equipe perioperatoria tenha
conhecimento e se aproprie de métodos de vigilancia seguros e eficazes (Calegari ez al., 2023)
Tais fatos evidenciam a necessidade de intervencao direta do enfermeiro no plano de alta
hospitalar de cada paciente, sendo fundamental um curriculo de Enfermagem que, de forma

continua, ao longo dos ciclos académicos incorpore no seu escopo de discussoes quanto a

prevencio e o controle das IRAS.

Diante do exposto o ensino de vigilancia epidemiolégica de infecgao de sitio cirdrgico na
graduacao de enfermagem ¢é essencial para formar profissionais capacitados a prevenir,
identificar e controlar infec¢Ges hospitalares, promovendo uma assisténcia de qualidade, segura
e baseada em evidéncia, sendo assim considerando esta problematica, surge a indagagdo e o
seguinte questionamentos; Quais estratégias de gestao e planejamento de ensino os profissionais
docentes utilizam no ensino sobre infec¢des de sitio cirargico?

O presente estudo, originado no contexto do mestrado profissional em ensino em satde na
Amazonia (PPGESA-UEPA/PA), teve como objetivo desenvolver e validar uma midia
educacional para ensino sobre vigilancia epidemiolégica de infecgdo em sitio cirdrgico para
docentes de Enfermagem. Este estudo propde a construgao de uma midia educacional em video
2D com representagdes visuais dinamicas com ajustes de elementos graficos e textuais sobre a
vigilancia epidemiolégica de infeccio do sitio cirdrgico para auxiliar no ensino durante a
graduacao de Enfermagem. A validacido desse produto educacional visa garantir sua eficacia

como instrumento pedagdgico e sua aplicabilidade na formagao de enfermeiros.
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2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa sobre o desenvolvimento de uma tecnologia educacional,
possuindo um carater descritivo, com abordagem quali-quantitativa para analise dos dados
obtidos. A pesquisa foi conduzida na Faculdade para o Desenvolvimento Sustentavel na
Amazonia (FADESA), situada no municipio de Parauapebas, Para, na Regiao Norte do palis,

fundada em 10 de maio de 1988, apds se tornar independente de Maraba.
2.1. Participantes

Os participantes foram docentes do curso de enfermagem com disciplinas voltadas para o
controle de infeccao hospitalar, biosseguranca, seguranca do paciente, clinica cirurgica e/ou
centro cirurgico. Os critérios de inclusio abrangem docentes de ambos os sexos, maiores de 18
anos, graduados em enfermagem e com mais de 6 meses de experiéncia em docéncia na
institui¢ao. Os critérios de exclusio sao docentes de outros cursos de gradua¢iao ou de outras 1ES,
aqueles que ndo responderem ao convite para participar da pesquisa, bem como aqueles em

licenga de satde, férias ou outros afastamentos legais.
2.2. Desenvolvimento da midia educacional

Foi desenvolvido um filme em animacao 2D com o propésito de aprimorar a compreensio
sobre a investigacdo epidemiolégica de ISC para o ensino em Enfermagem. Nesta fase foi
empregada a metodologia utilizada para a produ¢ao da animacgao baseada no modelo proposto
por Gama (2016), que divide o processo em trés etapas: pré- produgdo, produgio e pos-
produgao, pois para a construgao de um produto educacional através de animagao envolve uma
série de etapas planejadas e estratégicas, visando criar recursos que promovam a aprendizagem
eficaz, assim para o andamento da construgao do produto (Figura 1).

Figura 1. Etapas utilizadas para produc¢io de animagio

Desenvolvimento do Produto Tecnologico Educacional

I. Etapa:
Pré II. Etapa: III. Etapa:

Producio ‘ Produc¢ao ‘ P6s Produgao

Fonte: Gama, 2016 (Adaptado pela autora, 2025)
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(a) Etapa de pré-produgao: Essa fase compreende a preparagao e o planejamento do video
produzido. Foi realizado um roteiro que consta em etapas 0 que se passa na animagao, cujo
objetivo é dar uma nog¢ao daquilo que a histéria poderia ser como um filme. Elementos técnicos
presentes nessa fase foram: elaboragao da sinopse, criagao do argumento, organizagao do roteiro
e desenvolvimento do storyboard. O roteiro que foi utilizado na pré-producio, conta a histéria da
personagem principal um Enfermeira chamada “Cris”

(b) Etapa de produgao: Nesta fase ocorreu a produciao de todas as cenas e elementos que
comporam a animag¢ao do video. Envolveu a organizacao do conteudo, selecio de métodos de
ensino, definicao de avaliacdes e criaciao de recursos visuais.

(©) Etapa de Pés-producdo: Nesta etapa ¢ avaliada a composi¢ao da animagao que ¢ a juncio
dos elementos visuais que compdem as cenas da animacgao (personagens, efeitos e etc.) inclusao
de os efeitos sonoros e visuais.

d)

2.3. Validagao: Analise do Contetdo por especialistas

Ao estruturar um método de coleta de dados, é necessario pensar em procedimentos que
garantam indicadores confiaveis. A decisio vai depender do desenho da pesquisa e da selegao de
instrumentos de medidas adequados e precisos, um numero crescente de questionarios e escalas
esta atualmente disponivel na area de saide (Alexandre; Coluci, 2011).

Participaram 09 juizes-especialistas para avaliar apds a produgao do video. Vianna (1982)
sugere que o numero de especialistas seja impar para evitar o empate de opinides, para validar
o conteudo, serdo dividos em juizes/especialistas de conteudo e técnicos, é essencial que os
juizes sejam especialistas na area de interesse, garantindo assim sua capacidade de avaliar
devidamente a relevancia do conteudo dos itens apresentados.

Os critérios de selecio dos juizes-especialistas foram empregados segundo parametros e

pontuacao minima de 3 pontos, segundo adaptacio de Fehring (1994) realizada por Joventino

(2010) (Quadro 1).

Quadro 1 - Critérios de selecio para juizes-especialistas de contetdos (docentes/pesquisadores)
Critérios Pontuacio

Doutor (Area da saude) 4 pontos

Tese na area de interesse* 2 pontos

Mestre (Area da saide) 1 ponto

Dissertacao na area de interesse* 2 pontos

Artigo publicado em periddico indexado sobre area de interesse* 1 ponto
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Pratica profissional (clinico, ensino ou pesquisa), no minimo de 2 anos na area de 2 pontos

interesse*

Possuir especializagio na area de interesse 2 pontos

Fonte: Joventino (2010)

*Area de interesse: Epidemiologia, gestio em satde, docéncia do ensino superior, controle de infec¢io hospitalar,
infectologia e Tecnologia educativas em sadde.

O processo foi iniciado com o convite aos os juizes que foram previamente contatados
através de correio eletrénico (e-mail) e/ou via WhatsApp. Na avaliacao dos juizes-especialistas de
conteudo foi empregado o Instrumento de Validagao de Conteudo Educativo em Satde IVCES)
validado por Leite et al.,(2018). Esse instrumento é composto por dezoito itens de natureza
objetiva, o que facilita sua rapida e simples aplicacdo de avaliagao, distribuidos em trés dominios,
a saber: 1. Objetivos (propésitos, metas ou finalidades); I1. Estrutura e Apresentacdo (organizagao,
estrutura, estratégia, coeréncia e suficiéncia) e III. Relevancia (significancia, impacto, motivagao e
interesse).

Cada item ou quesito avaliado no IVCES recebe a seguinte pontuagao (escala tipo Likert): 2

- Adequado; 1 - Parcialmente adequado; 0 — Inadequado. O préprio instrumento solicita ao

avaliador que justifique, caso pontue 0 ¢ 1, a fim de colaborar para a melhoria do material.

2.4. Analise de dados

Apos a avaliagao dos juizes de conteido e juizes técnicos, no intuito de determinar o

nivel de concordancia, sera calculado o Indice de Validade de Conteddo (IVC) para cada um

dos itens, para o conjunto de itens de cada area de contetdo e para o conjunto total de itens do
instrumento.

Para Souza et al. (2017), a validade de contetdo refere-se ao grau em que o conteido de
um instrumento reflete adequadamente o que se quer medir ou seja, é a avaliagio do quanto
uma amostra de itens é representativa de um universo definido. O IVC mede a proporg¢iao ou
porcentagem de juizes em concordancia sobre determinados aspectos de um instrumento e de
seus itens.

O IVC compreende um método muito utilizado na area de sadde, permite inicialmente
analisar cada item individualmente e depois o instrumento como um todo. Este método emprega
uma escala tipo Likert com pontuagio de um a quatro. Para avaliar relevancia/ representatividade,
as respostas podem incluir: 1 = nio relevante ou nao representativo, 2 = item necessita de grande
revisao para ser representativo, 3 = item necessita de pequena revisao para ser representativo, 4 =

item relevante ou representativo. Outros autores sugerem op¢oes mais curtas. Por exemplo: 1
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nao claro, 2 = pouco claro, 3 = bastante claro, 4 = muito claro. Outra op¢ao seria: 1= irrelevante
a 4= extremamente relevante (Alexandre; Coluci, 2011).

No presente estudo para avaliar a concordancia, as respostas serdo adotados: 0. Inadequado;
1. Parcialmente adequado e 2. Adequado. No entanto para o calculo do IVC, a opcio de resposta
“2” foi considerada adequada e os itens que receberam pontuagao “0” ou “1” foram classificados
como inadequados (Alexandre; Coluci, 2011)

Para Polit e Beck (2011), a validade de conteddo por item individual corresponde a
proporcao de especialistas que classificaram o item de acordo com sua relevancia ou
adequabilidade. Assim, para proceder a analise do IVC por item (I-IVC), empregou-se a férmula

a seguir na Figura 02:

Figura 02: Férmula para validacio de Indice de Validade de Conteddo (IVC)

I-IVC = N° de juizes com item classificado em 2

N° total de juizes

Fonte: Polit e Beck (2011)

Quanto ao escore do instrumento no total de itens, ndo existe na literatura um consenso
sobre a melhor maneira para avaliar o instrumento como um todo (Polit; Beck, 2006) Esses

autores apresentam trés formas que podem ser usadas. Uma ¢é definida como a "média das

proporcoes dos itens considerados relevantes pelos juizes". A outra é a "média dos valores dos

itens calculados separadamente, ou seja, soma-se todos os IVC calculados separadamente e
divide-se pelo numero de itens considerados na avaliacao". Finalmente, a ultima forma seria
dividir o "numero total de itens considerados como relevantes pelos juizes pelo nimero total de
itens".

Deve-se também estipular a taxa de concordancia aceitavel entre os juizes, autores
defendem que no processo de avaliagido dos itens individualmente, deve-se considerar o nimero
de juizes. Com a participagdo de cinco ou menos sujeitos, todos devem concordar para ser
representativo. O indice de concordancia aceitavel entre os membros do comité de especialistas

deve ser de no minimo 0,80 e, preferencialmente, maior que 0,90 (Souza, 2017).
2.5. Aspectos éticos
Na condugao deste estudo, serdao obedecidas as diretrizes e normas regulamentadoras das

Resolucio n® 466, de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Saidde (CNS), que

dispoem sobre os aspectos éticos da pesquisa envolvendo seres humanos. A pesquisa foi
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aprovada no Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado do Para (UEPA)- Centro

de Ciéncias Biologicas e da Saude (CCBS) (Parecer: 7.163.899).

3. Resultados e Discussao

Na avaliagao dos juizes-especialistas de contetudo, foi utilizado o Instrumento de Validagao
de Conteddo Educativo em Saude (IVCES), validado por Leite et al. (2018), o instrumento de
coleta de dados foi transformado em formulario via forms e enviado aos especilistas via
WhatsApp.

A selecao dos especialistas foi realizada de forma ativa, com base em uma analise prévia
dos curriculos disponibilizados na plataforma Lattes. Essa etapa antecedeu o inicio do processo
de validacdo e seguiu critérios de inclusao previamente estabelecidos.

O primeiro contato com os profissionais ocorreu por meio de envio de uma carta-convite
via e-mail. Em seguida, foi realizada uma abordagem complementar pelo aplicativo WhatsApp,
por meio do qual foi encaminhado um link para um formulario eletronico. Esse formulario
continha o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), campos para coleta de dados
sociodemograficos e o instrumento de validagao de conteddo. Ao todo, foram convidados 14
profissionais, dos quais 9 responderam positivamente ao convite e aceitaram participar da
pesquisa. Somente os profissionais que assinaram o TCLE tiveram acesso ao roteiro e aos demais
formularios pertinentes a validagao.

O processo de validagao de conteudo foi realizado entre Abril e Maio de 2025, utilizando
um questionario adaptado do modelo proposto por Leite et al. (2018). O instrumento era
composto por 18 itens, divididos em trés dominios: Objetivos, Estrutura e Apresentacio, e
Relevancia. A avaliagdo foi feita utilizando uma escala Likert adaptada, no presente estudo para
avaliar a concordancia, as respostas serao adotados: 0. Inadequado; 1. Parcialmente adequado e 2.
Adequado. No entanto para o calculo do IVC, a op¢ao de resposta “2” foi considerada adequada
e os itens que receberam pontuagiao “0” ou “1” foram classificados como inadequados (Aguiar,
2020).

Os dados coletados foram organizados e tabulados utilizando o software Microsoft Excel
2016, visando o calculo do Indice de Validade de Conteddo (IVC). O TVC foi obtido pela soma
das respostas classificadas com as pontuagdes 2, que indica uma concordancia positiva, dividida
pelo total de respostas de cada item avaliado. Esse calculo foi realizado tanto para o IVC
referente a cada item do formulario quanto para o IVC global, que reflete a concordancia geral
sobre o contetido analisado. Os itens foram considerados validos quando apresentaram um indice

de concordancia igual ou superior a 0,8, sendo que um IVC de 1 indicou uma concordancia plena
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entre os especialistas avaliadores. Para assegurar a validade estatistica dos resultados obtidos, foi

utilizado o teste de distribui¢ido de probabilidade binomial, para avaliar se eram estatisticamente

iguais ou superiores a 80%, definida como a propor¢ao de concordancia aceitavel.

A Tabela 01 apresenta a caracterizagao dos especialistas que participaram da validagao do

conteudo do roteiro da midia educacional. Para garantir a confidencialidade e a anonimiza¢ao dos

dados, cada participante recebeu um cédigo de identifica¢ao individual. As informagées reunidas

referem-se a caracteristicas demograficas e profissionais consideradas relevantes para o estudo.

Tabela 01 - Caracteriza¢do dos especialistas selecionados para validagdo de contetudo.

Especialista

Idade

Género

Atea de Graduacio

Formacao Académica

Tempo de
Atuacio na
Area da
Pesquisa

Entre 31 anos - 35
anos

Entre 31 anos - 35
anos

Entre 31 anos - 35
anos

Entre 26 anos - 30
anos

Entre 36 anos- 40
anos

Entre 26 anos - 30
anos

Entre 36 anos- 40
anos

Entre 26 anos - 30
anos

Entre 26 anos - 30
anos

Feminino

Feminino

Feminino

Masculino

Feminino

Masculino

Feminino

Feminino

Feminino

Enfermagem

Enfermagem

Enfermagem

Enfermagem

Enfermagem

Enfermagem

Enfermagem

Enfermagem

Enfermagem

Especializacio completa

Especializacio completa

Mestrado completo

Doutorado incompleto

Especializacio completa

Mestrado Completo

Especializacio completa

Especializacio completa

Especializacio completa

Entre 11 -15
anos

Entre 6- 10
anos

Entre 6- 10
anos

Entre 6- 10
anos

Entre 6- 10
anos

Entre 6- 10
anos

Entre 1-5
anos

Entre 1 -5
anos

Entre 1-5
anos

Fonte: Matias (2025)

A distribuicao de género entre os participantes indicou uma predominancia feminina, com

77,78% (n=7) das especialistas sendo do sexo feminino, enquanto 22,22 % (n=2) eram do sexo

masculino.

A analise da faixa etaria dos especialistas revelou uma distribui¢do equilibrada, refletindo

uma diversidade de experiéncias profissionais. Entre os participantes, 44,44% (n=4) estavam na

faixa de 26 a 30 anos, outros 33,33% (n=3) tinham entre 31 e 35 anos, e os demais 22,22% (n=2)

se encontravam entre 36 e 40 anos.
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Essa variedade etaria contribui para uma visdo ampla e enriquecedora, reunindo tanto
profissionais mais jovens, potencialmente alinhados com abordagens educacionais
contemporaneas, quanto aqueles com trajetoria mais extensa e solida vivéncia na area. Em relagdo
a formacgdo académica, a maior parte dos participantes possui especializagio completa,
correspondendo a 66,67% (n=06). Além disso, 22,22% (n=2) tém mestrado completo, enquanto
11,11% (n=1) possuem doutorado incompleto. Esses dados evidenciam o alto nivel de
qualificacdo do grupo de juizes, conferindo maior credibilidade ao processo de validagao.

No que se refere a area de graduagao e ao tempo de atuagao profissional, os dados indicam
que 100% (n=9) dos especialistas possuem formag¢ao em Enfermagem. Quanto ao tempo de
experiéncia na area, observou-se uma distribui¢do variada: 33,33% (n=3) possuem entre 1 e 5
anos de atuagao, 55,56% (n=>5) atuam entre 6 e 10 anos, e 11,11% (n=1) tém entre 11 e 15 anos
de experiéncia.

Esses resultados evidenciam a diversidade e a representatividade do grupo de especialistas,
considerando aspectos como faixa etaria, formagao académica e tempo de atuagdo profissional.
Essa heterogeneidade contribui para a robustez e a confiabilidade do processo de validagao do
conteudo do roteiro, assegurando que as contribui¢des tenham sido realizadas por profissionais
qualificados e experientes.

A Tabela 02 apresenta os itens que compdem o instrumento de validagao, o nimero de

especialistas que atribufram as opg¢des 1 e 2 a cada item, bem como o respectivo calculo do Indice

de Validade de Conteudo (IVC), utilizado para avaliar a adequagdo e relevancia dos conteudos
propostos.

Tabela 02 - Concordancia dos especialistas quanto a validaciao de conteudo da midia educacional.

DOMINIOS E ITENS PONTUACAO IvVC

I. OBJETIVOS: propésitos, metas ou finalidades N de "2" N de "2" /9

1. Contempla tema proposto 8 0,89

2. Adequado ao processo de ensino-aprendizagem 0,89
3. Esclarece duvidas sobre o tema abordado 1
4. Proporciona reflexio sobre o tema 1

5. Incentiva mudanga de comportamento

II. ESTRUTURA E APRESENTAGCAO: organizagio,
estrutura, estratégia, coeréncia e suficiéncia.

6. Linguagem adequada ao publico-alvo.

7. Linguagem apropriada ao material educativo.

8. Linguagem ativa interativa, permitindo
Desenvolvimento o no processo educativo.
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9. Informacgodes corretas.

10. Informagdes objetivas.

11. Informacdes esclarecedoras.

12. Informacgdes necessarias.

13. Sequéncia légica das ideias.

14. Tema atual

15. Tamanho do texto adequado

III. RELEVANCIA: significancia, impacto, motivacio e
interesse.

16. Estimula o aprendizado

17. Contribui para o conhecimento na area

18. Desperta interesse pelo tema

IVC GLOBAL

Fonte: Matias (2025)

A avaliagdo da midia educacional, realizada com base nos critérios estabelecidos para a

anlise de validade de contetdo, resultou em um Indice de Validade de Conteddo (IVC) global de

0,96, o que indica um grau de exceléncia. De acordo com Polit e Beck (2006), valores de IVC
iguais ou superiores a 0,80 sdo considerados satisfatorios para a validade de contetudo, e valores
superiores a 0,90 refletem elevado consenso entre os especialistas quanto a adequagdo e a
qualidade do material avaliado.

No dominio objetivos, os resultados indicam que o material contempla adequadamente o
tema proposto, ¢ pertinente ao processo de ensino-aprendizagem e esclarece duvidas sobre o
conteudo abordado, com itens que alcangaram IVC de até 1,0.

Esses achados evidenciam que os propositos educacionais da midia educacional siao claros
e eficazes. No entanto, o item “incentiva mudanga de comportamento” apresentou o menor
indice dentro deste dominio IVC = 0,78), apontando uma limitagdo quanto ao potencial do
material em promover transformagdes nas atitudes ou praticas do publico-alvo.

Em relacao ao dominio estrutura e apresentacao, observou-se alto nivel de concordancia
entre os especialistas, com a maioria dos itens obtendo IVC igual a 1,0. Esses resultados
demonstram que o material apresenta uma linguagem clara, objetiva e adequada ao publico-alvo,
além de informacgdes corretas, suficientes e organizadas de forma légica. O item “linguagem ativa
e interativa” obteve IVC de 0,89, sugerindo espago para melhorias no estimulo a participagiao do
leitor.

No dominio relevancia, os itens “contribui para o conhecimento na area” e “desperta
interesse pelo tema” apresentaram IVC de 1,0, evidenciando a significancia e atualidade do
conteudo para o publico-alvo. Entretanto, o item “estimula o aprendizado” apresentou IVC de

0,89, indicando que o material, embora informativo, pode ser enriquecido com recursos didaticos
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mais ativos, que favorecem a construgao significativa do conhecimento e o aprofundamento do
aprendizado.

As sugestoes de aprimoramento indicadas pelos especialistas ressaltaram a importancia de
incluir as principais referéncias utilizadas na elaboracio do produto, bem como imagens
ilustrativas que representassem as Infec¢des de Sitio Cirurgico (ISC) durante a abertura dos
curativos. As referéncias foram incorporadas conforme recomendado. No que se refere as
imagens, foram inseridas ilustragdes mais didaticas e animadas; entretanto, por se tratar de um
conteudo de natureza sensivel, optou-se por nio utilizar imagens realistas. De forma geral, os
resultados da avaliagdo apontam que o material apresenta elevada validade de conteudo, sendo
considerado claro, bem estruturado e relevante.

A revolugao digital torna imprescindivel o uso das midias digitais no processo de ensino e
aprendizagem, visto que sua adog¢do dinamiza as aulas, amplia o conhecimento e a relagdo
interpessoal (Soares et al., 2021).

Em meio as tecnologias educativas, as audiovisuais ganharam espago enquanto estratégias
de educacio em saude, pois além de despertarem a atencio do espectadot/aprendiz,
caracterizam-se pela interatividade do conteudo e proporcionam formas multidimensionais de
comunicagao (Razera et al., 2014).

A producio e desenvolvimento de um produto educacional bem-sucedido requer

colaboragiao entre especialistas em educacdo, designers instrucionais, desenvolvedores de

conteido e profissionais de tecnologia educacional. E um processo dinamico que visa

proporcionar uma experiéncia de aprendizagem significativa e impactante (Carvalho, 2023).

O modelo tradicional de ensino em que o professor transmite conhecimento por meio da
fala e uso do quadro acaba se tornando monétono e acaba nao suprindo as necessidades dos
alunos que estdo cada vez mais tecnologicos (Fava, 2014)

O uso de filmes educativos é caracterizado como uma intervengao simples, de amplo
alcance de pessoas, de baixo or¢amento e de facil implementacao, sobretudo nos dias atuais com
a era digital das ultimas décadas que possibilitou uma maior acessibilidade a internet pela maioria
das populagoes (Maslakpak; Shams, 2015).

Os autores Flores e Santos (2013) destacam que as atividades mediadas por recursos
midiaticos favorecem o aprendizado tanto dos temas abordados quanto de outros conteudos
relacionados discutidos durante os debates. Essas atividades estimulam nos alunos o pensamento
critico e reflexivo, além de promover maior engajamento, contribuindo assim para melhores

resultados no processo de aprendizagem.
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4. Consideragdes Finais

Ao longo desta pesquisa, buscou-se evidenciar nao apenas a viabilidade, mas também os
multiplos beneficios do uso de midias educacionais no ensino da vigilancia epidemiolédgica das
infecgoes de sitio cirurgico. Destaca-se, nesse contexto, a utilizagdo da animagdo como estratégia
de ensino, capaz de aproximar o estudante de um conteido que, em grande parte das vezes, se
apresenta de forma abstrata antes da vivéncia pratica profissional.

A contribuigao desta investigacio para a comunidade académica brasileira reside, em parte,
na abordagem de um tema e de conceitos frequentemente negligenciados nas pesquisas voltadas
ao campo do ensino em satide. Ao identificar lacunas no conhecimento, a pesquisa propoe a
implantacio de metodologias inovadoras que favorecam a compreensio e¢ a difusio de
informagoes sobre infec¢des de sitio cirurgico, especialmente entre os discentes durante sua
formacao académica.

E fundamental que, ao final desta leitura, o leitor reconheca o potencial das midias
educacionais como ferramentas efetivas no processo de ensino-aprendizagem. Esses recursos
possibilitam a superacio de barreiras pedagogicas, tornando o aprendizado mais acessivel,
dinamico e significativo.

A produ¢io de novos materiais e ferramentas educacionais voltados ao ensino e a pratica
da vigilancia epidemioldgica das infec¢Oes de sitio cirargico ¢ essencial para o fortalecimento da
educacio em saide. Conforme demonstrado nesta pesquisa, a criagdo de recursos inovadores
contribui para a sistematizacdo do cuidado em enfermagem, promovendo condutas seguras e
baseadas em evidéncias para a formagdo de profissionais mais preparados e conscientes de seu

papel na promogao da saude.
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