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RESUMO

Objetivos: validar a tecnologia educacional “Material Educativo sobre HIV”(INPI - BR 10 2020
003765 0). Métodos: estudo metodoldgico com 39 juizes experts em HIV/AIDS, utilizando
escala Likert de 5 pontos para avaliacdo. Os dados foram tabulados, processados e analisados
mediante analise descritiva. Realizaram-se os Testes alfa de Cronbach e 6mega de McDonald
para andlise da consisténcia interna, e Intraclass Correlation Coefficient, para confiabilidade. A
concordancia foi estabelecida pelo Level Content Validity Index maior que 0,90. Resultados: o
instrumento de avaliacdo apresentou alta consisténcia interna (alfa de Cronbach de 0,89; 6mega
de McDonald de 0,91) com valores confidveis. A partir do Intraclass Correlation Coefficient,
as respostas dos juizes apresentaram confiabilidade aceitavel, escore médio 0,89 (p<0,001).
A concordancia entre os juizes foi superior a 0,90 nas trés dimensoes avaliadas (objetivos,
apresentacdo e relevancia). Conclusées: a tecnologia foi considerada uma ferramenta
qualificada e adequada pelos juizes quanto aos seus objetivos, apresentacéo e relevancia.
Descritores: Tecnologia Educacional; Estudo de Validacdo; Educacao em Satde; Sindrome
da Imunodeficiéncia Adquirida; HIV.

ABSTRACT

Objectives: to validate the educational technology “Educational Material on HIV”(INPI-BR 10
2020003765 0). Methods: a methodological study with 39 expert judges in HIV/AIDS, using
a 5-point Likert scale for assessment. Data were tabulated, processed and analyzed through
descriptive analysis. Cronbach’s alpha and McDonald’s omega tests were performed to analyze
internal consistency, and the Intraclass Correlation Coefficient, for reliability. Agreement was
established by a Level Content Validity Index greater than 0.90. Results: the assessment
instrument showed high internal consistency (Cronbach’s alpha of 0.89; McDonald’s omega
of 0.91) with reliable values. Based on the Intraclass Correlation Coefficient, judges’answers
showed acceptable reliability, mean score 0.89 (p<0.001). Agreement among judges was
greater than 0.90 in the three assessed dimensions (objectives, presentation and relevance).
Conclusions: the technology was considered a qualified and adequate tool by the judges
regarding its objectives, presentation and relevance.

Descriptors: Educational Technology; Validation Study; Health Education; Acquired
Immunodeficiency Syndrome; HIV.

RESUMEN

Objetivos: validar la tecnologia educativa “Material Educativo sobre VIH" (INPI - BR 10 2020
003765 0). Métodos: estudio metodoldgico con 39 jueces expertos en VIH/SIDA, utilizando
una escala Likert de 5 puntos para evaluacién. Los datos fueron tabulados, procesados y
analizados mediante analisis descriptivo. Se realizaron las pruebas alfa de Cronbach y omega
de McDonald para analizar la consistencia interna y el Intraclass Correlation Coefficient para
la confiabilidad. La concordancia fue establecida por un Level Content Validity Index superior
a 0,90. Resultados: el instrumento de evaluacién mostré alta consistencia interna (alfa de
Cronbach de 0,89; omega de McDonald de 0,91) con valores confiables. Con base en el
Intraclass Correlation Coefficient, las respuestas de los jueces mostraron una confiabilidad
aceptable, puntaje promedio de 0,89 (p<0,001). La concordancia entre jueces fue superior a
0,90 en las tres dimensiones evaluadas (objetivos, presentacién y relevancia). Conclusiones:
la tecnologia fue considerada una herramienta calificada y adecuada por los jueces en cuanto
a sus objetivos, presentacion y pertinencia.

Descriptores: Tecnologia Educacional; Estudio de Validacién; Educacién en Salud; Sindrome
de Inmunodeficiencia Adquirida; VIH.
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“Material Educativo sobre HIV”: validacao de tecnologia educacional em satide para pessoas vivendo com HIV

INTRODUCAO

A politica de saude mundial voltada as pessoas vivendo com
o virus da imunodeficiéncia humana (PVHIV) propde a cascata
de cuidados continuos, estratégia de atencdo a saide composta
por etapas sequenciais no cuidado que iniciam pelo diagndstico
oportuno da pessoa infectada pelo human immunodeficiency virus
(HIV), seguido da vinculagao deste individuo ao servigo de saude,
sua retencao ao seguimento clinico e laboratorial, inicio célere
do tratamento e promocgao da adesdo a terapia antirretroviral
(TARV), para alcance da supressao viral e qualidade de vida®.

Promover o autocuidado pela educacdo em saude desde o
primeiro vinculo do paciente ao servico de saude e sustentar esse
processo no transcorrer do tratamento, coadjuvando estratégias
de acolhimento individualizado, escuta ativa e orientacdo voltadas
a promocao da saude, é essencial®. Dessa forma, tecnologias
educacionais inovadoras que ilustrem e demonstrem o conteudo
abordado ao publico-alvo sao consideradas as mais adequadas
para facilitar e contribuir no processo educacional deste publico®.

Apesar da existéncia de diversas tecnologias educacionais
validadas a esse publico, a maioria sao cartilhas que reiinem
informacgdes sobre a acquired immunodeficiency syndrome (AIDS)
sem o intuito de uso em conjunto com as PVHIV durante o atendi-
mento nos servicos de satide. Ademais, no Sistema Unico de Satde
(SUS), ndo ha ferramenta tecnolégica para agdes educacionais
padronizada e recomendada para apoiar os profissionais de saude
durante as estratégias de ensino-aprendizagem sobre a temética.

Com o intuito de aprimorar o atendimento e apoiar as agdes
de educacdo em saude as PVHIV, foi realizada uma ampla busca
de tecnologias educacionais em bases nacionais e internacio-
nais de patentes, no entanto nenhuma metodologia efetiva de
educacao em saude para este publico foi encontrada. Sendo
assim, a partir da experiéncia profissional de uma enfermeira
e docente no servico de atendimento especializado e em setor
de hospitalizagao para HIV/AIDS, foi elaborada uma tecnologia
educacional em saude no transcorrer de 2018 e 2019.

O desenvolvimento da tecnologia foi embasado em referenciais
tedricos nacionais e internacionais sobre HIV/AIDS!"*'2, Protétipos
da tecnologia foram testados durante 12 meses, o que propiciou
avancos e adequacdes ao material. Em 2020, foi solicitada a patente
dainvencdo denominada“Material Educativo sobre HIV” (Patente
Depositada/Instituto Nacional da Propriedade Industrial - INPI - BR
102020 003765 0) pela Universidade Estadual de Londrina (UEL).

Atecnologia educacional em satde foi confeccionada em material
plastico, composta por pecas que ilustram a corrente sanguinea,
linfocitos (LT-CD4+), virus HIV, cepas de HIV resistentes ao tratamen-
to, comprimidos que representem a TARV e a agdo dessa terapia. A
tecnologia é um método ilustrativo, didatico, dinamico e interativo
que se utiliza do movimento das pecas em conjunto entre profis-
sional de saude e PVHIV para explicar o ciclo natural da infeccao
pelo virus, o desenvolvimento da AIDS, a acdo daTARV, o alcance da
supressdo viral pela adesdo adequada e continua ao tratamento e o
desenvolvimento de resisténcia viral pela ndo adesao ao tratamento.
A demonstracao do uso deste material esta disponivel em video.

Ainda que a tecnologia seja inovadora e necesséria para promo-
¢ao de educagao em saude, materiais para aplicagdo na assisténcia
necessitam de avaliacao e validacao por profissionais especialistas™.
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Considerando a politica de satide para PVHIV e a proposicdo
de uma tecnologia educacional, fez-se a seguinte pergunta: o
“Material Educativo sobre HIV” (INPI - BR 10 2020 003765 0) é
vélido e aplicavel para realizacdo de educacdo em saide nos
atendimentos as PVHIV segundo profissionais especialistas?

OBJETIVOS

Validar o conteudo da tecnologia educacional “Material Edu-
cativo sobre HIV” (INPI - BR 10 2020 003765 0) por juizes experts
na area de infectologia com experiéncia na tematica HIV/AIDS.

METODOS
Aspectos éticos

O estudo atendeu aos preceitos da Resolucdo do Conselho
Nacional de Saude n° 466/2012, sendo aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da UEL. O
consentimento foi obtido de todos os individuos envolvidos no
estudo por meio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) online na plataforma Google Forms'.

Desenho, periodo e local do estudo

Estudo metodoldgico para validar o contetddo da tecnologia
educacional em satde “Material Educativo sobre HIV", o qual
seguiu as recomendacdes do Guidelines for Reporting Reliability
and Agreement Studies (GRRAS)"®. O estudo foi desenvolvido em
duas etapas: 1) Estruturacdo e elaboracdo de contetido audiovisual
para demonstracdo da tecnologia e do instrumento utilizado
pelos juizes para validar os atributos da tecnologia; 2) Validacdo
por equivaléncia da tecnologia educacional pelos juizes com
expertise na area da infectologia com énfase na tematica HIV/
AIDS. A coleta de dados ocorreu no periodo de janeiro a marco
de 2021, de forma online, com o intuito de abranger profissionais
graduados na area da saude de todo o territdrio nacional.

Populacao e amostra: critérios de inclusao e exclusao

O recrutamento da populagao do estudo ocorreu pelo sistema
de amostragem nao probabilistica do tipo bola de neve, sendo
iniciada e propagada via WhatsApp®, Facebook™ e Instagram®. A
populagao do estudo foi composta por 84 profissionais, e, para
obtencao da amostra de juizes, utilizaram-se os critérios de Feh-
ring"® adaptados para a drea da infectologia e tematica HIV/AIDS.

Esses critérios abrangem os dados de formacao profissional,
incluindo pés-graduacao lato e stricto sensu, producdo cientifica e
experiéncia profissional. O escore maximo dos critérios atinge 14
pontos. Entretanto, conforme recomendacdes''®, foram incluidos
na amostra profissionais com pontuagao igual ou maior que 5,
sendo a amostra composta por 39 juizes.

Protocolo do estudo
O instrumento utilizado para avaliagao foi adaptado”” quanto

a caracterizagao dos juizes pelos critérios de Fehring"®, inclusao
das caracteristicas da tecnologia educacional em todos os itens
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do instrumento, acréscimo de um ponto de concordancia na
escala Likert"® e exclusdo do item que faz referéncia a identi-
ficacdo das pecas do material, apds as analises de consisténcia
interna do instrumento.

Sendo assim, o instrumento foi composto por duas se¢des
que correspondem a: secdo 1 - caracterizacdo do juiz; secéo 2 —
22 itens de avaliacdo subdivididos em trés dominios (objetivos,
apresentacao e relevancia) pontuados por escala Likert, com
cinco pontos de concordancia: concordo totalmente, concordo
parcialmente, indiferente, discordo parcialmente e discordo total-
mente. Ao final de cada item, foi destinado um espaco opcional
para os apontamentos dos juizes, para auxiliar nas adequacoes
da tecnologia. Esses componentes textuais foram agrupados por
dominio e apresentados na integra no Quadro 1, nos resultados.

O questionario foi formulado no Google Forms®, contendo um
uma carta de apresentacao do material com orientacdes acerca
da validagao, um video demonstrativo da aplicagao do material®®
a ser avaliado e o TCLE, com prazo de devolutiva de 60 dias. A
tecnologia educacional foi demonstrada por meio de contetido
audiovisual, que expde a simulacao real do uso do material me-
diante a atuacédo de atores representando paciente e profissional
de saude. A producao audiovisual foi realizada com o apoio dos
programas Photoshop CC 2019 e Wondershare Filmora 9'.

Analise dos resultados e estatistica

Os juizes foram caracterizados por meio da andlise descritiva
(distribuicao de frequéncias e medidas de tendéncia central). Os
dados do instrumento foram analisados pelo alfa (a) de Cronbach
e 6mega (Q) de McDonald. Os dados de validacdo foram obtidos
pelas respostas dos juizes em escala Likert, e foram analisados
quanto a confiabilidade inter juizes pelo Coeficiente de Correlagdo
Intraclasse (ICC - Intraclass Correlation Coefficient), utilizando o
modelo de aleatorizacdo combinado bilateral.

Para mensurar a concordancia entre os juizes sobre os atributos
da tecnologia educacional, foi utilizado o Level Content Validity
(CVI - Indice de Validade de Contetido), calculado em dois proce-
dimentos: Level Content Validity Index (I-CVI), que avaliou o nivel de
concordancia entre os juizes especialistas frente a cada item, por
meio do nimero de juizes que qualificaram o item com“concordo
totalmente”e“concordo parcialmente’, dividido pelo nimero total
de juizes; e Scale-Level Content Validity Index/Average Calculation
Method (S-CVI/Ave), que calculou a média do I-CVI dos 22 itens
avaliados, assim como a média do I-CVI dos itens de cada dominio.
Os itens com nivel superior a 0,90 foram considerados validos‘?.

Os dados sdo provenientes de uma dissertacdo de mestrado em
enfermagem e foram tabulados em Microsoft Excel’, analisados pelos
programas IBM SPSS’ Statistics, versdo 26.0 (International Business
Machines Corporation, Armonk, New York, USA), e Jamovi’, versdo
1.8.4.0, sendo adotado o nivel de significancia de 5% (p-valor <0,05).

RESULTADOS

Participaram da amostra 39 juizes com expertise na area da in-
fectologia com énfase na tematica HIV/AIDS, os quais apresentaram
escore médio nos critérios de Fehring de 7,71 pontos (DP 2,70).
Os juizes foram provenientes de todas as regides do Brasil, com

Lima ACS, Cabral BG, Capobiango JD, Soares MH, Pieri FM, Kerbauy G.

predominio de juizes do Sul (58,97%), Nordeste (20,51%) e Sudeste
(12,82%). A média de idade foi de 47,74 anos (DP 10,73), variando
entre 26 e 67 anos, sendo predominante o sexo feminino (87,18%).

As categorias profissionais mais frequentes foram enferma-
gem (58,97%), medicina (10,26%) e servico social (10,26%), com
predominio de atua¢do na docéncia (48,72%), assisténcia a saude
(46,15%) e gestao dos servicos de saude (28,21%), além de tempo
de experiéncia superior a 10 anos na érea de infectologia e HIV/
AIDS (51,28%). Houve predominancia de juizes com pés-gradua-
¢do stricto sensu, sendo 28,21% mestres e 38,46% doutores com
publicacdes cientificas na drea de infectologia e HIV/AIDS (64,10%).

O instrumento de validacdo da tecnologia apresentou alta
consisténcia interna entre seus itens (a de Cronbach de 0,89; Q de
McDonald de 0,91), sendo considerado confidvel para aplicacdo.
Todos os itens do instrumento ndo apresentaram prejuizos a
consisténcia interna, mantendo-se os 22 itens na escala.

Para a validacao da tecnologia educacional, foi realizada uma
rodada de avaliacdo, onde, na analise do ICC das respostas dos
juizes, apresentaram escore com valor médio de 0,89 (p<0,001),
sugerindo confiabilidade aceitavel. No que concerne a concordan-
Cia entre os juizes, as op¢des “concordo parcialmente”e“concordo
totalmente” foram assinaladas por 100% dos juizes em 18 itens
e 97,4% em 5 itens. Dentre todos os itens, nenhum apresentou
I-CVl inferior a 0,90, sendo que 99,4% apresentaram um [-CVI
de 1,00 (Tabela 2). Sendo assim, nao foi necessario realizar uma
segunda rodada de avaliacdo da tecnologia educacional.

Os niveis de concordancia dos juizes em relagdo aos dominios
objetivos, apresentacdo e relevancia variaram com média de 0,99
(DP 0,011), nivel minimo de 0,97 e maximo de 1,00 (Tabela 2).
Dentre os 39 juizes, a maioria (94,8%) apresentou um I-CVI de 1,00
em relacao aos itens avaliados, sendo que apenas um juiz (2,56%)
apresentou concordancia inferior a 0,90 em relagdo a todos os itens
doinstrumento (0,87). No entanto, amédia geral dos itens atingiu ao
nivel de concordancia esperado (=0,90), com um S-CVI/Ave de 0,99.

Quanto aos comentarios realizados de forma dissertativa,
48,72% dos juizes redigiram ao menos uma opinido sobre o
material educativo. Os especialistas apontam em suas falas a
relevancia do material, indicando que a tecnologia é pertinente
para o processo de educacdo em saude durante o atendimento
a PVHIV (Quadro 1).

Conforme demonstrado no Quadro 1, os comentarios dos
juizes foram convergentes no dominio dos objetivos da tecno-
logia, indicando que o uso do material atende aos objetivos da
educacdo em salide voltada a PVHIV. Quanto a apresentacao fisica,
foram ressaltadas caracteristicas do material que potencializam
a compreensdo pelo publico-alvo. Em relagao a relevancia da
tecnologia, os juizes salientaram a utilidade do material, condi-
cionando a demanda dos servicos e a motivacao dos usuarios.

Houve apenas uma sugestao direcionada ao design do virus
resistente (Juiz 7), “Que tal retirar algumas espiculas do HIV resis-
tente? Ou alguma outra forma de diferencid-lo mais?". Tal sugestéo
foi acatada com o intuito de dar mais destaque na visualizacdo
da tecnologia, sendo mantidos os formatos das pecas, ja as cores
dos virus sensiveis e resistentes foram alteradas (Figura 1). As
demais pecas do “Material Educativo sobre HIV” permaneceram
idénticas a versdo apresentada aos juizes, visto que nao houve
sugestao para esses componentes (Figura 2).
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Tabela 1 - Avaliacdo dos juizes em relacdo aos dominios e itens da tecnologia educacional para pessoas vivendo com o virus da imunodeficiéncia
humana (N=22), Londrina, Paran4, Brasil, 2021

Niveis de concordancia

Dominios e itens do material educativo cT CcP | DP DT I-CVI
1 Objetivos

1.1 Contempla o tema proposto 38 1 1,00
1.2 As informacgdes transmitidas pela tecnologia educativa sao adequadas 37 2 1,00
1.3 Proporciona reflexao sobre o tema 36 3 1,00
1.4 Incentiva a adesao ao tratamento 35 4 1,00
1.5 Apropriado para ensino-aprendizagem de PVHIV 38 1 1,00
2 Apresentacéo

2.1 Esclarece sobre a infeccao pelo HIV e desenvolvimento da AIDS 36 3 1,00
2.2 llustra a acdo dos antirretrovirais 36 2 1 0,97
2.3 Aborda a resisténcia do HIV 36 2 1 0,97
2.4 Explica a condicdo de carga viral indetectével 38 1 1,00
2.5 Possui sequéncia l6gica na apresentacédo da infecgdo e tratamento 37 2 1,00
2.6 As informacdes sdo apresentadas de maneira objetiva 38 0 1 0,97
2.7 A tecnologia educativa permite interacdo entre profissional e publico-alvo 38 1 1,00
2.8 Possibilita o uso de linguagem adequada e acessivel para educa¢do em saude de PVHI 34 5 1,00
2.9 O material esta apropriado aos diferentes niveis socioculturais do publico-alvo 32 7 1,00
2.10 As pecas que compde a tecnologia sdo pertinentes ao contelido demonstrado 37 2 1,00
2.11 As pecas sdo de facil visualizacdo 38 0 1 0,97
3 Relevancia

3.1 Proporciona conhecimento sobre o tema HIV 38 1 1,00
3.2 Desperta interesse pelo tema no publico-alvo 35 4 1,00
3.3 Contetido motivador e de incentivo ao publico-alvo 36 3 1,00
3.4 Aplicavel na pratica dos profissionais de satide para atendimento as PVHIV 37 2 1,00
3.5 Contribui para o conhecimento do publico-alvo 36 2 1 0,97
3.6 Tem potencial para ser usado em institui¢cdes de saude 37 2 1,00
S-CVI/Ave 0,99

HIV - virus da imunodeficiéncia humana; AIDS - sindrome da imunodeficiéncia adquirida; PYHIV - pessoas vivendo com HIV; CT - concordo totalmente; CP - concordo parcialmente; | - indiferente;
DP - discordo parcialmente; DT - discordo totalmente; I-CVI - Level Content Validity Index (Indice de Validade de Contetido - nivel do item); S-CVI/Ave - Scale-Level Content Validity Index/Average
Calculation Method (Indice de Validade de Contetido - nivel geral do instrumento).

Quadro 1 -Transcri¢cdo dos comentarios dos juizes de acordo com o dominio dos contetdos de validacao da tecnologia educacional para pessoas vivendo
com o virus da imunodeficiéncia humana, Londrina, Parana, Brasil, 2021

Dominio

Comentarios dos juizes em relagdo a tecnologia educacional

Objetivos

- Material de simples aplicagdo [...] facilita o entendimento do paciente e o torna mais participante do tratamento. O
paciente compreende de forma mais facil aimportancia de sua adeséo (J3);

- A adesdo é um tema crucial no tratamento das PVHIV, e esse material educativo vem com certeza contribuir com esse
trabalho educativo (J5);

- Fdcil compreensdo (J6);

- Muito criativa e adequada & compreenséo. A medida que explica a forma de tratamento e a possibilidade do aparecimento
de doencas oportunistas, assim como de formas resistentes, favorece uma melhor adeséo ao tratamento pela compreenséo
do processo infeccioso e suas consequéncias quando uso irregular. A apresentagdo de forma individual, como é a proposta
da tecnologia, vai favorecer a interagdo com o individuo e sanar duvidas que possam ocorrer durante a exposicéo (J7);

- Excelente ferramenta para o trabalho educativo, muito simples, objetiva e diddtica. Atendemos muitas pessoas com baixa
escolaridade, e este pode ser mais um recurso ilustrativo para contribuir com o didlogo junto aos usudrios. Informagées
estruturadas de forma diddtica, fica muito claro a importdncia da adesdo ao tratamento. Incentiva a adesdo a medida que
mostra que o abandono de tratamento, pode estimular o surgimento de virus resistentes, sendo necessdrio introduzir ao
tratamento outras medicagées que podem provocar efeitos colaterais (J8);

- Muito simples, objetivo e diddtico (J9);

- Demonstra, de forma diddtica, a relagdo do virus com os linfécitos TCD4. Demonstra, de forma elucidativa, a

importdncia de adesdo ao tratamento antirretroviral. Lembrando que, do ponto de vista pedagégico, quando um objeto
de aprendizagem é totalmente novo do estudante, concretizar é mais eficaz que explicagées a partir de abstragées. A
compreensado das consequéncias da ndo adesdo incentiva o tratamento [...] concretiza ao participante questées relevantes
sobre a patologia (J10);

- Material diddtico e de fdcil compreensao. Informagées adequadas (J11).

- Fdcil compreenséo/entendimento, [...] faz refletir e néo desistir prontamente (J14);

- O material materializa a teoria, [...] auxilia a materializar os efeitos dos medicamentos e o conhecimento. [...] de forma
simples, facilita entender a teoria. Do complexo para o conhecimento e para mudar o comportamento e assim tornar o
individuo mais capaz para tomar atitudes conscientes (J22);

- O material estd muito legal e acho que vai contribuir muito para o autocuidado das PVHIV (J27);

- Informagées claras, fdcil compreenséo (J31);

- Estimula a adesdo usando a educagao ludica. [...] a explicagéo é clara e atinge os diferentes niveis culturais e intelectuais
dos pacientes. Deve ser instituido em todos os ambulatdrios de HIV/AIDS, pela simplicidade de aplicagéo e custo (J34);

- Material bem ilustrado e objetivo, [...] muito bom, parabéns pela iniciativa! Proporciona reflexdo sobre o tema na medida
em que mostra ao paciente as consequéncias da ndo adesédo ao tratamento. Incentiva a adesdo ao tratamento (J35);

- Bem diddtico e de fdcil de compreenséo (J37);

- [...] material super diddtico, maravilhoso [...], proporciona reflexdo sobre o tema e tira davidas (J39).

Continua
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Continuagéo do Quadro 1
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Dominio

Comentarios dos juizes em relacdo a tecnologia educacional

Apresentacao

- Muito boa as ilustragdes (J7);

- O paciente vai entender melhor como a falta de adesdo implica na resisténcia. Muito fdcil do paciente entender conceitos
complexos usando o material. [...] excelente e prdtico o material (J3);

- Os elementos permitem esclarecimentos e ilustra claramente o tema [...] o sucesso dependerd do instrutor da dindmica e
sua capacidade de interlocugdo com o paciente (J10);

- As imagens da tecnologia fortalecem o imagindrio (J14);

- Torna o dominio da teoria acessivel para ser compartilhada (J22);

- Depende da linguagem que o/a profissional utilizar estd apropriado para todos os niveis socioculturais (J26);

- O material é simples, fdcil e colorido, do jeito que gostamos para explicar ao nosso paciente (J39).

Relevancia

- Material rico e de fdcil compreenséo (J39).

- O material serd Util e seu uso pode estimular uma escuta mais centrada na pessoa (J2);

- O uso do material depende do volume de pacientes que a institui¢do atende (J3);

- Otimo instrumento para abordagem das PVHIV (J7);

- Se o publico estiver motivado e sensibilizado a receber esse conhecimento novo, serd fantdstico (J20);

PVHIV - pessoas vivendo com o virus da imunodeficiéncia humana; J - juiz.

A - Pegas do HIV sensivel e HIV resistente antes da validagdo de contetdo; B - Pegas do HIV sensivel
e HIV resistente ap6s a validagédo de contetido.

Figura 1 - llustracdo das pecas dos virus sensiveis e resistentes antes e apds
a validacdo de conteudo da tecnologia educacional “Material Educativo
sobre HIV” Londrina, Parana, Brasil, 2021

DISCUSSAO

O“Material Educativo sobre HIV"é uma tecnologia inovadora que
foi validada por juizes com expertise em infectologia com énfase em
HIV/AIDS de todas as regides do Brasil. O processo de validagao incluiu
amensuracdo da confiabilidade do material educativo, valendo-se
da andlise de consisténcia interna do instrumento de validagéo, da
equivaléncia e da concordancia das respostas entre os juizes.

Oinstrumento utilizado na validacao apresentou alta consisténcia
interna, sendo homogéneo e confidvel para mensurar os atributos
da tecnologia. Apesar de o alfa ser amplamente difundido em
estudos psicométricos, foi necessario atrelar a analise do coefi-
ciente dmega de McDonald para trazer precisdo e confiabilidade
aos resultados, pois o alfa foi desenvolvido para instrumentos
unidimensionais?”, divergindo do instrumento deste estudo.

Considerando o escore de confiabilidade das respostas dos juizes
do estudo, infere-se que a tecnologia apresentou congruéncia e con-
sisténcia nas dimensodes avaliadas®’. A concordancia dos juizes em
relacao a tecnologia educacional apresentou nivel superior ao que
érecomendado em estudos de validacdo!"® em todas as dimensoes.

Os comentdrios apontados pelos juizes ressaltam que a tec-
nologia é simples, objetiva, didatica, criativa e ludica, assim como
bem ilustrada, de facil aplicacdo e compreensdo para PVHIV. Os
componentes qualitativos da validacdo reforcaram os beneficios do

A~ Inicio da infec¢ao pelo HIV; B- Destruicdo dos linfécitos T CD4+ (LT-CD4+) e desenvolvimento
da AIDS) C-Agdo dos ARV; D - Alcance da carga viral indetectdvel e reconstitui¢do imunoldgica;
E - Interrupgao do uso dos ARV; F - Sele¢do de cepas de virus resistentes aos ARV.

Figura 2 - Apresentacdo da versao final da tecnologia educacional “Ma-
terial Educativo sobre HIV” e representacdo do uso para demonstracao da
fisiopatologia e tratamento do HIV, Londrina, Paran4, Brasil, 2021
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uso da tecnologia para promover a educagao em saude as PVHIV
correspondendo a uma etapa essencial para a validagao®¢7.°22,

Acoes educativas sobre HIV, com o apoio de tecnologias edu-
cacionais, foram apontadas como facilitadoras de melhoria na
convivéncia do individuo com a doenga, vinculacdo do paciente
com o profissional e servigo®. As PVHIV com auséncia de conhe-
cimento sobre a infeccdo e tratamento apresentam baixa adesao
aTARV, além de auto-estigma relacionado ao viver com HIV@24,

Os comentarios denotam que a tecnologia favorece a aprendiza-
gem e materializa ao paciente o que estd sendo abordado durante
o processo educativo de forma interativa, didatica e dialégica. Pelo
apoio das pecas, esse recurso didatico facilita a compreensdo dos
assuntos abordados durante a educagdo em satiide®.,

De encontro a avaliagcdo qualitativa da tecnologia educacional,
0“Material Educativo sobre HIV”tem fins de utilizacdo em locais
de assisténcia a saude, com o intuito de promover educacdo em
saude por meio da demonstracéo e interacdo entre o profissio-
nal e o usudrio mediante a manipulacdo das pecas, tornando o
processo de educacdo significativo e efetivo. Essa atividade pe-
dagdgica deve ser finalizada quando todos os questionamentos
forem sanados, e, se necessario, podem-se repetir as etapas com
manuseio das pecas para esclarecimento das davidas.

A atual estratégia global do Programa Conjunto das Nag¢bes
Unidas sobre HIV/AIDS, conhecida como meta“95-95-95” busca
diagnosticar 95% das pessoas infectadas pelo HIV, manter 95%
dessas em tratamento antirretroviral e alcancar a supressao viral
em 95% das pessoas que estdo em tratamento, em busca de cessar
ainfecgdes por HIV e suas complicagbes até 2030,

Indo ao encontro da politica publica global para controle da
infeccao pelo HIV, a tecnologia educacional validada pode coadju-
var para o alcance das metas supracitadas, considerando seu uso
nas intervenc¢des educativas nos momentos da vinculagao deste
paciente ao servico de satide e ao longo de seu seguimento clinico.

Limitagoes do estudo

Apontam-se como limita¢des do estudo a impossibilidade de
envio do material em sua forma fisica aos juizes devido a expansao
territorial da amostra e a auséncia de validacdao semantica do ins-
trumento. Todavia, diante das respostas e comentarios expressos
pelos juizes sobre a tecnologia educacional, compreende-se que
o processo de validacdo, por meio do video demonstrativo, foi
satisfatorio.

Lima ACS, Cabral BG, Capobiango JD, Soares MH, Pieri FM, Kerbauy G.

Contribuicoes para a area da enfermagem

A tecnologia educacional pode coadjuvar nas préticas de pro-
mogao a saude pela enfermagem e outras dreas que permeiam o
cuidado as PVHIV durante as estratégias de ensino-aprendizagem
sobre HIV/AIDS na vinculagéo do paciente ao servico de satde
e ao decorrer do seu seguimento, auxiliando no esclarecimento
de duvidas inerentes a temética.

Espera-se que a tecnologia seja amplamente utilizada nos
servicos de saude para apoiar as a¢des supracitadas, dado que
no SUS néo ha ferramenta tecnolégica padronizada, disponivel
e recomendada para apoiar as acdes da enfermagem e outras
areas de saude no cuidado as PVHIV.

CONCLUSOES

A tecnologia inovadora foi validada por juizes experts em trés
dimensdes, que englobam os objetivos, a apresentacao e a rele-
vancia do material. O estudo considera o “Material Educacional
sobre HIV"uma excelente estratégia, com potencial para preencher
alacuna existente de materiais educativos em servicos de saude,
devido a inexisténcia de tecnologias inovadoras demonstrativas
e interativas para PVHIV. Futuros estudos serao realizados para
validagao junto ao publico-alvo, bem como outros que visem ao
impacto do uso do material educativo na vida das PVHIV.
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