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Resumo

Objetivo: Desenvolver e avaliar um infografico animado como recurso didatico para o ensino de medicagao
segura em satde da crianga.

Métodos: Trata-se de estudo metodoldgico composto pela criagdo de um infografico animado sobre medicagao
segura em salde da crianca para estudantes do ensino superior de enfermagem. O desenvolvimento desta
tecnologia digital educacional seguiu quatro etapas: planejamento, produgdo, implementagéo e avaliagéo.
0 critério para avaliacdo foi concordancia superior a 90%, analisada por meio do Indice de Validade de
Contetdo.

Resultados: A verséo final do infografico animado possui 37 telas, as quais apresentam as metas do 3°
Desafio da Organizagdo Mundial de Satde, os eventos adversos, fatores de risco do publico-alvo e, por fim,
as recomendagdes sobre boas praticas na administragdo segura de medicamentos em satde da crianca. O
infografico foi avaliado por 13 especialistas e obteve-se concordancia entre todos os itens superior a 90%.

Concluséo: O infografico animado foi considerado um recurso educacional valido, que podera favorecer o
processo de ensino aprendizagem de estudantes de enfermagem no que tange a conduta de boas praticas na
administragdo de medicacdo na area da salde da crianca.

Abstract

Objective: To develop and assess an animated infographic as a teaching resource for teaching safe medication
in children’s health.

Methods: This is a methodological study consisting of the creation of an animated infographic about safe
medication in children’s health for students in higher education in nursing. The development of this digital
educational technology followed four stages: planning, production, implementation and assessment. The
criterion for assessment was greater than 90% agreement, analyzed using the Content Validity Index.

Results: The final version has 37 screens, which present the goals of the 3 Challenge of the World Health
Organization, adverse events, risk factors for the target audience and, finally, recommendations on good
practices in safe medication administration in children’s health. The infographic was assessed by 13 experts
and there was an agreement between all items greater than 90%.

Conclusion: The animated infographic was considered a valid educational resource, which could favor
the teaching-learning process of nursing students regarding the conduct of good practices in medication
administration in children’s health.
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Desenvolvimento e avaliagdo de infografico animado: medicacdo segura em salde da crianca

Resumen

Objetivo: Desarrollar y evaluar un infografico animado como recurso didactico para la ensefianza de medicacion segura para la salud de los nifios.

Métodos: Se trata de estudio metodoldgico compuesto por la creacidn de un infografico animado sobre medicacion segura para la salud del nifio para
estudiantes de la ensefianza superior en enfermeria. El desarrollo de esta tecnologia digital educativa siguié cuatro etapas: planificacion, produccion,
implementacion y evaluacion. El criterio para la evaluacion fue la coincidencia superior al 90 %, analizada por medio del Indice de Validez de Contenido.

Resultados: La version final del infografico animado cuenta con 37 pantallas que presentan las metas del 3¢ Desafio de la Organizacion Mundial de Salud,

los eventos adversos, factores de riesgo del publico destinatario y, por fin, las recomendaciones sobre buenas practicas en la administracion segura de
medicamentos para la salud para los nifios. El infografico fue evaluado por 13 especialistas y se obtuvo la coincidencia entre todos los items superior al 90 %.

Conclusion: El infogréfico animado fue considerado como un recurso educativo valido, que podra favorecer el proceso de ensefianza y aprendizaje de
estudiantes de enfermeria en lo que se refiere a la conducta de buenas practicas en la administracion de medicacion en el area de la salud de los nifios.

Introducao

A seguranga do paciente tem se consolidado como
tema de debate central no processo de cuidado em
sadde, principalmente no que tange as peculiarida-
des no atendimento a satde da crianga, devido as
caracteristicas fisicas e de desenvolvimento préprias
de cada faixa etdria, que condicionam a maior pro-
babilidade de ocorréncia de incidentes de seguran-
¢a. Na pediatria, os acidentes relacionados a erro de
medicamento vém crescendo significativamente;
pelos niimeros, cerca de 8% dos eventos adversos é
direcionado a pacientes pedidtricos.""

A Organizacgio Mundial de Saide (OMS)
lancou, em 2017, o Terceiro Desafio Global de
Seguranga do Paciente, com o tema “Medicagao
sem danos”, proposta que também ¢é contemplada
no documento de referéncia do Programa Nacional
de Seguranga do Paciente (PNSP), com o protocolo
de Seguranga na Prescri¢io, Uso e Administragao de
Medicamentos.*? Este terceiro desafio visa reduzir
os danos evitdveis relacionados com medicagoes em
50% nos préximos 5 anos e em nivel global.?

Os dados estatisticos apontam que um em dez
pacientes sao prejudicados enquanto recebem cui-
dados de satide, sendo que quarenta e trés milhoes
de incidentes de seguranga do paciente ocorrem a
cada ano, e que com os erros de medicagao sao gas-
tos cerca de U$ 42 bilhées anuais, ocorrendo falhas
em diversas fases do processo de medicagio.?

Em satde da crianga, hd como principais erros de
medicacio os relacionados ao cdlculo de medicacio ina-
dequada, o qual ¢ especifico para cada crianga, a quan-
tidade da dose, que varia muito quando se faz relagao
com a idade de uma pessoa adulta, a nio conferéncia
correta e as trocas de nomes de pacientes, entre outros.”
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A cultura de seguranca do paciente também é um
dos fatores cruciais para a garantia da seguranga do pa-
ciente pedidtrico. A OMS descreve que a cultura de
seguran¢a do paciente aborda cinco atributos essen-
ciais que devem ser contemplados em sua prética as-
sistencial durante a implantacio de sistemas s6lidos de
gerenciamento de seguranca, sendo eles: uma cultura
segundo a qual todos os trabalhadores dos cuidados
em saude, assumem a responsabilidade pela prépria
seguranca, a dos colegas de trabalho, a dos pacientes
e a dos visitantes; uma cultura que prioriza a seguran-
¢a acima de objetivos financeiros e operacionais; uma
cultura que estimula e recompensa a identificagao, co-
municagao e resolucio de questoes de seguranga; uma
cultura que estabelece um aprendizado organizacional
a partir de acidentes ocorridos e uma cultura que for-
nece estruturas, responsabilidades e recursos apropria-
dos para manter sistemas de seguranca eficientes.”’

Na cria¢io de estratégias que minimizem e pre-
vinam a ocorréncia de eventos adversos relacionados
ao erro de medicagdo em pediatria, a tecnologia tem
se destacado como uma forte aliada para o alcance do
objetivo e promogao da cultura de seguranga do pa-
ciente. A implantacio do sistema eletronico de pres-
cricio médica, dos sistemas de apoio a decisao clinica
de dosagem e alertas eletronicos tém se demonstrado
ferramentas importantes para a prevengio de erros.

Dentre as tecnologias educacionais, pode-se desta-
car os infogréficos animados. Este recurso de comuni-
cac¢io utiliza elementos visuais aliados a textos verbais
reduzidos e objetivos, para passar uma informagio de
forma atraente e com alto potencial explicativo.®) Os
infogréficos permitem tornar diferentes contetidos
mais acessiveis, possibilitam a utilizagio de compo-
nentes estéticos que captam facilmente a atengio dos
usudrios, a insercao das ilustragées, dudio, texto e fo-



tografla com movimento, videos e animagdes simulta-
neas, tendo como objetivo motivar o aprendizado com
um menor esfor¢o cognitivo.®

Os infograficos s3o, portanto, uma estratégia de en-
sino aprendizagem potente, considerando que a maioria
dos estudantes em atual formagio académica faz parte
da geracao Z, também chamada de nativos digitais, com
preferéncia por comunicagées multimodais.”

Com o intuito de contribuir com o Terceiro
Desafio Global de Seguranca do Paciente da OMS,
com o tema “Medicagio sem danos”, e consideran-
do o potencial da utilizagio de infografico no pro-
cesso educativo, deslumbrou-se a abordagem sobre
seguranga do paciente pedidtrico na administragao
de medicamentos.

De forma a colaborar em atividades de educacio
em satde para promogao da cultura de seguranga do
paciente com as criangas, familiares e acompanhan-
tes, 0 objetivo deste estudo foi desenvolver e avaliar
um infografico animado como recurso diddtico para
o ensino de medicagio segura em satde da crianga.

Métodos

Trata-se de uma pesquisa metodolégica sobre elabo-
racio de produto educativo para incrementar o pro-
cesso de ensino aprendizagem de estudantes do ensi-
no superior de enfermagem, que teve por finalidade
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o desenvolvimento e a avaliagio de um infografico
animado sobre medicagao segura em satde da crian-
¢a. As etapas de construcio e avaliagio do infografi-
co da Tecnologia Digital Educacional (TDE) foram
conduzidas de fevereiro de 2019 a julho de 2020,
realizadas por uma equipe composta de discentes de
graduagio e pds-graduagao, pesquisadora responsavel
e equipe de multimidia.

O processo de desenvolvimento desta tecnologia
educacional teve como referencial tedrico o Design
Instrucional, que tem a finalidade de sistematizar o
ensino, por meio do planejamento e desenvolvimen-
to de métodos a fim de gerar aprendizagem,® no
estudo foi adotado o conceito da Politica Nacional
de Atengao Integral a Satide da Crianga (PNAISC),
que considera o termo crianga como pessoa na faixa
etdria de 0 (zero) a 9 (nove) anos, ou seja, de 0 (zero)
a 120 (cento e vinte) meses.

Para o desenvolvimento metodolégico, o proje-
to foi delineado a partir das recomendagoes:®'? 1)
planejamento, 2) produgio, 3) implementacio e 4)
avaliagao. O presente estudo objetivou apresentar o
desenvolvimento das duas primeiras etapas, confor-
me demonstrado na figura 1.

No 4mbito do desenvolvimento do infogréfico,
seguiram-se as etapas e subprocessos de produgao
supracitadas, percorrendo um periodo de seis meses
para desenvolvimento da fase Planejamento e de 11
meses para a fase Produ¢io. O tamanho da amos-

Anélise e
diagndstico

Planejamento
instrucional

Planejamento

Desenho
didético

Producao de
midias -
protétipo

1° Revisao e
avaliacao

Producao

Producao de
midias -
versao final

2° Revisao e
avaliagao

Identificacao das demandas educacionais por meio da elaboracao de Scoping
Review: "Boas préticas na administracdo de medicamentos pediatricos.”

Elaboracéo de roteiro de conteudo (selecao de material tedrico prioritario e
estruturacdo de apresentacéo).

Construcao de Storyboard para projecdo visual de conteddo e estratégias
visuais para atendimento de d

I Producao do protétipo do infografico animado em midia, realizada pelos

membros da equipe pesquisadora.

1° Aplicacao de Instrumento aos especialistas para avaliacao do infograficos
(andlise de contetdo e didética ilustrativa e posteriores ajustes de conteddo ou
forma, conforme destacado).

Producao de versao final do infografico em midia, realizada com assessoria
de equipe de midia computacional.

ialich

2°Aplicagao de Inst I ads
segundo correcoes de primeira analise.

para avaliacao do infogréfico,

02/2019 a 07/2013

08/2019

09/2018

10/2019 a 11/2019

12/2019 a 01/2020

07/2020

08/2020

Figura 1. Etapas de desenvolvimento do infografico animado
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tra para avaliagio de contetdo por especialistas foi
definido por meio de férmula para populagio fini-
ta n=Za2.P(1-P) /e*. Estipulou-se um intervalo de
conflanga de 95% (Za), em que P (proporgio de
especialistas sobre adequagao do item) foi definido
em 90% e “¢” (diferenca esperada) foi de 20%; des-
ta forma, a amostra inicial calculada pelo referencial
metodolégico foi de um niimero minimo de 9 es-
pecialistas,"? entretanto, de acordo com a disponi-
bilidade participaram da avaliagao 13 especialistas.

Para a seclecio dos especialistas deste estu-
do foi considerado o sistema de classificagio de experts
de Fehring."? Foram incluidos: Enfermeiros com ex-
periéncia pritica ou académica na drea de Sadde da
Crianga e/ou Tecnologia Educacional, desde que al-
cangassem uma pontuagao minima de cinco pontos,
de acordo com pontuagio: titulo de doutor (quatro
pontos); titulo de mestre (trés pontos); publicagio em
periédico indexado sobre a temdtica de interesse
do estudo (dois pontos); especializagio na temdtica
de interesse do estudo (dois pontos); prética clinica na
drea de interesse de no minimo 2 anos (dois pontos);
participagio em evento cientifico nos ultimos dois
anos sobre a temdtica de interesse do estudo (um
ponto). O critério de exclusio foi nao atingir a pon-
tuagido minima segundo Fehring e o preenchimento
incompleto do instrumento de coleta.

Para recrutamento dos especialistas de conteti-
do, utilizou-se amostragem por conveniéncia. Foi
disparado convite entre os contatos de enfermeiros
na drea da sadde da crianga, dentro do grupo de
pesquisa, com perfil elegivel para integrar a amos-
tra desta etapa do estudo de acordo com anilise do
Curriculo Lattes. Apés o aceite em participar, os
avaliadores receberam por e-mail (via formuldrio
Google Forms®) o infogrifico animado, o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para
leitura e assinatura e um instrumento de avalia-
¢ao do infogrifico animado adaptado de Teixeira
(2011),"9 com 17 itens para avaliacio do objetivo,
estrutura e apresentagao e relevincia do recurso di-
ddtico, conforme apresentado em anexo 1.

O instrumento de avalia¢io,"” do tipo Escala
Likert, possui quatro opgoes para selecao 1, 2, 3,
e 4. O item 1 assinala totalmente adequado (TA),
o item 2 adequado (A), 3 parcialmente adequado
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(PA) e 4 assinala inadequado (I). O instrumento
possui ainda um questiondrio aberto para comentd-
rios, observagoes e sugestoes dos avaliadores.?

Para avaliagio do contetido, estabeleceu-se um ni-
vel de concordincia maior que 90%."" Aplicou-se um
Indice de Validade de Contetido (IVC) a fim de cal-
cular a concordancia dos especialistas sobre itens ava-
liados. Para a andlise, considerou-se a expressao IVC=
Numero de TA + A/nimero total de participantes, na
qual se adotou para avaliagio um IVC maior que 0,9."?
Ao todo, foram realizadas duas etapas de avaliagio pelos
especialistas: a primeira do protétipo do infogrifico e a
segunda com a produgio final.

Justifica-se a avaliagio do protétipo como es-
sencial no desenvolvimento de tecnologias educa-
cionais, visto que, através da sua avaliagdo é permi-
tido corrigir falhas e verificar se ¢ vidvel a solu¢do a
ser desenvolvida. A prototipagio pode ser definida
como a visualizacio de um esboco de uma ideia e
realizacio de testes de fungées da solugio tecnoldgi-
ca que estd sendo desenvolvida.'¥ Desta forma, fo-
ram necessarias uma rodada de avalia¢do da versio
do protétipo com os especialistas e uma segunda ro-
dada de avaliagao da producio final do infogréfico.

Cabe ressaltar que existem diversos tipos de pro-
totipos, desde os de baixa fidelidade, como a versio
em papel, que apresenta o conteido e imagens do
contetdo a ser utilizado, assim como a versio do
protétipo de alta fidelidade, que pode ser a versao
digital, que permite utilizar a interface gréfica, re-
cursos de animacio e interface com usudrio seme-
lhantes a versao final da tecnologia educacional.
Neste estudo, por sua vez, optou-se por utilizar a
versao do protétipo digital de alta fidelidade, pois se
assemelha a versao final do produto.™

O infografico desenvolvido e avaliado pode ser
utilizado no processo de ensino-aprendizagem de
estudantes de graduacido em enfermagem do ter-
ceiro ao tltimo semestre do curso, que estejam em
atividades de ensino e prdtica sobre o processo de
administracio de medica¢io em saide da crianca.
A forma do uso, caberd ao docente inserir em seu
planejamento da aula e disciplina, podendo ser
utilizado como recurso de midia em Ambientes
Virtuais de Aprendizagem (AVA) ou em sala de aula

presencial, a ferramenta ainda pode ser utilizada em



diversos contextos que contemplem o uso de me-
todologias inovadoras no ensino, como sala de aula
invertida, atividades de simulacao entre outras.

Em todas as etapas, seguiram-se os preceitos éti-
cos estabelecidos pela Resolugao n.© 466/2012, do
Conselho Nacional de Satde, de modo que o estu-
do foi apreciado e aprovado pelo Comité de Etica
e Pesquisa, por meio do parecer n.° 3.795.387,
CAAE n.° 16807619.0.0000.5393.

Resultados

Para maior compreensio, os resultados serdo des-
critos respeitando a ordem cronoldgica de de-
senvolvimento da TDE, divididos nas secoes: a)
Desenvolvimento, b) Avaliacao.

Desenvolvimento
No 4mbito do desenvolvimento do infogréfico, na
etapa Planejamento — Andlise e diagndstico (Figura
1), fez-se pertinente a seleao de evidéncias cientifi-
cas acerca da temdtica para mapeamento do conhe-
cimento relacionado a seguranca do paciente pedid-
trico e aos erros de medicagio comuns na populagio.
Para isto, optou-se por utilizar o método de Scoping
Review, com o objetivo de identificar as boas préticas
na administragio de medicamentos pedidtricos.

Na etapa de Planejamento Instrucional (Figura
1), foi elaborado um roteiro detalhando as aborda-
gens temdticas selecionadas como prioritdrias para o
recurso did4tico, de acordo com os resultados obtidos
na revisdo de literatura “Boas préticas da administra-
¢do de medicamentos pedidtricas: scoping review”.

Com o roteiro estabelecido, iniciou-se a etapa
Produgio - Desenho Diddtico (Figura 1). Por meio
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da técnica de storyboard, elaborou-se um roteiro
para projegao visual em telas das propostas trazidas
pela equipe pesquisadora. Para produ¢io das telas
e ilustragio de layout e imagens fez-se uso do soff-
ware Articulate Story360. A selegao das imagens e
ilustragdes utilizadas no esbogo do infografico ani-
mado se deu de acordo com sua respectiva fungio
comunicativa, e a utilizagao de imagens abstratas ao
invés de realisticas ocorreu, pois, a abstragio elimi-
na detalhes desnecessérios e concentra a aten¢io do
expectador no repasse da informagio central.

Este protétipo foi alterado cinco vezes ao longo de
todo o processo de produgio, & medida que novas ideias
iam surgindo e novas telas iam sendo acrescentadas.
Para a construgio do esbogo, ao todo, foram produzidas
32 telas de storyboard no Articulate Storyonlie 360.

Com a construgao do protétipo, iniciou-se a etapa
de Produgio das Midias, desenvolvida, em fase expe-
rimental, por equipe pesquisadora. Para desenvolvi-
mento do infografico animado, foi utilizada a versio
gratuita do Articulate Storyline 360° para confecgio e
animagio de tela, pois o soffware permite a criagio de
layout, edicao e diagramagio, imagens e utilizagio de
elementos de midia. A captagio de dudio do roteiro
narrativo foi realizada por meio do aplicativo Gravador
de voz - BACHA Soft, disponivel gratuitamente na pla-
taforma Google Play Store, e a trilha branca foi “Mr
Sunny Face”, de Wayne Jones, exportada de perfil pa-
blico na plataforma You Tibe Audio Library (Figura 2).

Apés construgio, o infografico animado foi sub-
metido a revisdo e avaliagao de contetido (Figura 2)
por treze especialistas com expertise na drea do estu-
do, a fim de avaliar a qualidade do produto desen-
volvido e assegurar o alcance dos objetivos e metas
educacionais propostas, além de apontar aspectos a
serem melhorados.

Abertura

ETARIAS

BOAS PRATICAS NA ADMINISTRACAO BE

MEDICAMENTOS

SAD

1° momento

POPULACOES DE FAIXAS

ww fid

EVENTOS ADVERSOS A

ADOTE UMA LISTA

2° momento
PAORONIZADA
PARA PREPARO

&
E ADMINISTRACAO
: £

Figura 2. Verséo do prototipo digital de alta fidelidade do infografico animado sobre boas praticas na administracdo de medicamentos
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Desenvolvimento e avaliagédo de infografico animado: medicacdo segura em salude da crianca

Apés a primeira avaliagio do infografico anima-
do, este foi submetido a uma reprodugio de midias
por uma empresa especializada em animagées com-
putacionais. As tecnologias utilizadas para o desenvol-
vimento foram: Adobe [llustrator para confecgio das
ilustragoes, Adode Premiere para edicao e After Efrects
para o tratamento das imagens e animagio das midias
(Figura 3). A trilha branca foi mantida e exportada de
perfil publico na plataforma YouTube Audio Library.

As observagoes realizadas pelos avaliadores e su-
gestoes de aperfeigoamento foram relacionadas a re-
formulacio de frases da narracio, diccio em locucio
narrativa e qualidade grafica de /zyouts, com finalidade
de deixar o contetido visivelmente mais atraente ao
publico e facilitar a compreensao do contetido tedrico.

Com as sugestdes de melhorias dos especialis-
tas e aperfeicoamento tecnoldgico do infografico
animado, o mesmo foi submetido a uma segunda
avaliagdo para verificagio de alcance do consenso
entre os especialistas. A versao final do infografico
animado possui 6 minutos e 26 segundos, tempo
necessdrio para o repasse das informagoes.

A versao final do infografico animado possui 37
telas, as quais apresentam as metas do 3.° Desafio
da Organizagao Mundial de Satde, os eventos ad-
versos, fatores de risco do publico-alvo e, por fim, as
recomendagdes sobre boas praticas na administra-
¢ao segura de medicamentos em satide da crianga.

Avaliacao

Em relagio & caracterizacio sociodemogrifica, ob-
serva-se que os especialistas possufam de 23 a 43
anos, eram majoritariamente do sexo feminino, com
76,9% (10) a 23,1% (3). Todos os avaliadores pos-
sufam formagio em Enfermagem, com 2 a 14 anos de
formacio na drea. Ao que se refere a titulagao, 69,2%

(9) possufam mestrado, 53,8% (7) especializacio e
15,4% (2) possufam doutorado. Em relagao a pon-
tuagio atribuida aos critérios de Fehring, os experts
do estudo possuiram pontuagao entre 5 a 12 pontos.

O instrumento acima possui 17 itens; sendo
assim, o somatdrio de todos os itens avaliativos,
considerando o ndmero de especialistas, é de 221
itens (100%). Os resultados desta avaliagio fo-
ram: 65,5% para Totalmente Adequado (TA), 29,9
% para Adequado (A), 4,9% para Parcialmente
Adequado (PA) e

Inadequado (I), o que indica uma concordincia de

nenhuma resultado para

95,4%, considerando somatério de avaliagio posi-
tiva de “Totalmente adequado” e “Adequado”. O
IVC entre os especialistas para a primeira avalia¢io
foi de 0,95. Obteve-se o IVC com a soma dos esco-
res TA = 144+ A = 66 (210), divididos pelo total de
itens = 221. Os resultados encontrados, 94,5% de
concordincia e IVC de 0,95, mostram-se acima dos
valores estabelecidos de 90% e IVC de 0,90; assim,
o presente recurso encontrava-se validado ja em sua
primeira avaliagdo. A tabela 2 apresenta os dados da
segunda avaliagio da versao final do infografico.
Buscando um maior consenso dentre os avaliado-
res, o infografico foi submetido a uma segunda ava-
liagao. Os resultados encontrados foram: 82,4% para
Totalmente Adequado (TA), 16,7% para Adequado,
0,9% para Parcialmente Adequado (PA) e nenhum
valor para Inadequado (I). O IVC entre os especia-
listas para a segunda avaliagao foi de 0,99. Obteve-se
o IVC com a soma dos escores TA = 182 + A = 37
(219), divididos pelo total de itens = 221. Os resulta-
dos alcangados na segunda avaliagio tiveram 99,1%
de concordancia entre os especialistas e um IVC de
0,99, indicando uma aproximagao significativa junto
ao consenso (100%) para avaliagio do infogréfico.

Abertura

BOAS PRATICAS NA ADMINISTRACAO DE

MEDICAMENTOS
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TS, S,
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%
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Figura 3. Sequéncia de conteudo da segunda versdo do infografico animado sobre boas praticas na administracéo de medicamentos
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Tabela 1. Resultado da avaliagdo da primeira versdo do infografico animado pelos especialistas

1° Avaliacéo Especialistas - Impresséo geral

Critérios a serem avaliados TA A PA |
n(%) n(%) n(%) n(%)

Objetivos

1 As informagdes/contetidos sao ou estdo coerentes com as necessidades cotidianas do pablico-alvo da tecnologia 9(69,2) 4(30,8)

2. As informagdes/contetidos sdo importantes para a qualidade de vida e/ou o trabalho do publico-alvo da tecnologia. 9(69,2) 4(30,8) -

3. Convida e/ou instiga as mudangas de comportamento e atitude. 6(46,2) 5(38,5) 2(15,4)

4. Pode circular no meio cientifico da area. 8(61,5) 4(30,8) 1(7,7)

5. Atende aos objetivos de instituicbes que atendem/trabalham com o publico-alvo da tecnologia. 11(84,6) 2(15,4)

Estrutura e apresentagao

6. A tecnologia é apropriada para o publico-alvo. 7(53,8) 6(46,2)

7.As mensagens estéo apresentadas de maneira clara e objetiva. 7(53,8) 6(46,2)

8. As informagdes apresentadas estdo cientificamente corretas. 10(76,9) 3(23,1)

9. 0 material esta apropriado ao nivel sociocultural do publico-alvo. 9(69,2) 4(30,8)

10. H& uma sequéncia Idgica do contetdo proposto. 9(69,2) 4(30,8)

11. As informagdes estdo bem estruturadas em concordancia e ortografia 6(46,2) 4(30,8) 3(23)

12. 0 estilo da redagéo corresponde ao nivel de conhecimento do publico-alvo. 9(69,2) 3(23,1) 1(7,7)

Relevancia

13. Os temas retratam aspectos-chave que devem ser reforgados. 11(84,6) 2(15,4)

14. A tecnologia permite generalizagdo e transferéncia do aprendizado a diferentes contextos. 8(61,5) 4(30,8) 1(7,7)

15. A tecnologia propde a construgéo de conhecimentos 10(76,9) 2(15,4) 1(7,7)

16. A tecnologia aborda 0s assuntos necessarios para o saber do publico-alvo. 8(61,5) 4(30,8) 17,7

17. A tecnologia estd adequada para ser usada por qualquer profissional com o pblico-alvo. 7(53,8) 5(38,5) 1(7,7)

Total 144(65,5) 66(29,9) 11(4,9)

*TA - Totalmente Adequado; A - Adequado; PA - Parcialmente Adequado; | - Inadequado; % - percentual; n — niimero da amostra

Tabela 2. Resultado da avaliagdo da segunda versao do infografico animado pelos especialistas

2° Avaliacao Especialistas - Impresséo geral

Critérios a serem avaliados TA A PA |
n(%) n(%) n(%) n(%)

Objetivos

1.As informagGes/contelidos sdo ou estdo coerentes com as necessidades cotidianas do publico-alvo da tecnologia 11(84,6) 2(15,4)

2. As informagdes/contetdos sdo importantes para a qualidade de vida e/ou o trabalho do publico-alvo da tecnologia. 11(84,6) 2(15,4)

3. Convida e/ou instiga as mudangas de comportamento e atitude. 9(69,2) 4(30,8)

4. Pode circular no meio cientifico da area. 12(92,3) 1(7,7)

5. Atende aos objetivos de instituicbes que atendem/trabalham com o publico-alvo da tecnologia. 10(76,9) 3(23,1)

Estrutura e apresentagao

6. A tecnologia é apropriada para o publico-alvo. 12(92,3) - 1(7,7)

7.As mensagens estéo apresentadas de maneira clara e objetiva. 10(76,9) 3(23,1)

8. As informacdes apresentadas estdo cientificamente corretas. 11(84,6) 2(15,4)

9. 0 material esta apropriado ao nivel sociocultural do publico-alvo. 11(84,6) 2(15,4)

10. Ha uma sequéncia Idgica do contetido proposto. 12(92,3) 1(7,7)

11. As informagdes estdo bem estruturadas em concordancia e ortografia 12(92,3) - 1(7,7)

12. 0 estilo da redago corresponde ao nivel de conhecimento do publico-alvo. 12(92,3) 1(7,7)

Relevancia

13. Os temas retratam aspectos-chave que devem ser reforgados. 11(84,6) 2(15,4)

14. A tecnologia permite generalizagdo e transferéncia do aprendizado a diferentes contextos. 8(61,5) 5(38,5)

15. A tecnologia propde a construgéo de conhecimentos 10(76,9) 3(23,1)

16. A tecnologia aborda os assuntos necessarios para o saber do publico-alvo. 10(76,9) 3(23,1)

17. A tecnologia estd adequada para ser usada por qualquer profissional com o pblico-alvo. 10(76,9) 3(23,1)

Total 182(82,4) 37(16,7) 2(0,9)

*TA - Totalmente Adequado; A - Adequado; PA - Parcialmente Adequado; | - Inadequado; % - percentual; n — niimero da amostra

Discussao

O infogrifico animado desenvolvido contempla abor-
dagens sobre seguranca do paciente pedidtrico e neona-
tal na administracio de medicamentos, de forma a cola-

borar em atividades de educacio de estudantes de enfer-
magem, a fim de promover a cultura de seguranca entre
profissionais, pacientes, familiares e acompanhantes.
Em consoante a este objetivo, os resultados apre-
sentados em ambas as avaliagoes do infografico ani-
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mado apresentaram 100% de concordancia positiva,
entre “Totalmente adequado” e “Adequado” ao que
se refere ao contetido coerente com as necessidades
cotidianas do publico-alvo da tecnologia e importan-
te para a qualidade de vida e trabalho dos mesmos.

As primeiras telas do infogrifico animado intro-
duzem as metas da WHO, eventos adversos e fatores
de riscos, com o objetivo de convidar ao espectador
a compreender em quais aspectos estio fundados a
temdtica e as estratégias de boas praticas apresenta-
das posteriormente.

Os resultados das avaliagoes corroboram com o
objetivo proposto, em que os especialistas apontam
que o material “convida e/ou instiga as mudangas
de comportamento e atitude”; ressalta-se que em se-
gunda avalia¢io o nivel de concordincia junto a este
topico foi de 100%.

As telas seguintes da tecnologia educacional
abordam as recomendacoes do Institute for Safe
Medication Practices (ISMP) para o uso de medica-
mentos em pacientes pedidtricos."” Entre as estraté-
gias de prevencio de erros estdo: a adogio de uma
lista padronizados de medicamentos, soffware online
para consulta de medicamentos e medidas de cil-
culo, estabelecimento de diretrizes especificas para
prescrigoes, utilizacio de dispositivos especificos para
pacientes pedidtricos, treinamentos praticos com os
profissionais de sadde quanto a realizagao de cdlculos
matemadticos, educagio permanente quanto as etapas
do processo de medicalizagio e refor¢o quanto a co-
munica¢io da equipe e pacientes e engajamento dos
mesmos no processo satide-doenga.!”

As estratégias de seguranga selecionadas visam
abordar os principais erros cometidos no processo
de medicagdo. A inexisténcia de padronizagio de
dados para a identificagio dos pacientes pedidtricos
e a nao utilizacdo de estratégias de seguranga sao
realidades comuns na maioria dos servigos de sadde.
Estudo aponta que apenas 10,7% dos profissionais
realizavam a rotulagem dos medicamentos seguindo

19 T evanta-se ainda a necessidade de

0s cinco certos.
medidas como treinamentos e promogao de proto-
colos especificos para administra¢do de medicamen-

17} Reforca-se

tos em criancas institucionalizadas.
que, referente a promogio da cultura de seguranca,

a participagdo dos cuidadores e o engajamento no
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cuidado da crianga mostram-se estratégias funda-
mentais para a seguranca do paciente.®

Segundo Martin et al (2019)," os infograficos
de resumos médicos apresentam-se como preferén-
cia de escolha do leitor quando comparados a resu-
mos somente em texto, além de necessitarem de um
menor esforco mental para leitura. Outro estudo®
introduziu a utilizagio de infograficos a alunos do tl-
timo ano como estratégia para ensino do processo de
andlise de evidéncias. O feedback dos alunos apontou
a boa aceitacio do infogrifico como um método de
aprendizagem, sintese e apresentagio de resultados.
Em reforgo a afirmagio, segundo os resultados desta
pesquisa, 76,9% dos especialistas consideraram que
a tecnologia apresentada propoe a construgio de co-
nhecimentos de forma totalmente adequada.

Ressalta que a percepgao de satisfagio quanto 2 in-
teragao das midias de aprendizagem tem relagao direta
com os resultados de aceitagio do material de apren-
dizagem e com a retencio do conhecimento.?" Por
isso a forma de apresentagio do infogréfico animado
tem tanto impacto em seu potencial como material de
aprendizagem.

Desta forma, durante a etapa de produgio do in-
fogréfico, optou-se pela selecio de imagens e anima-
¢oes com fungdes comunicativas representacionais,
relacionais, apresentativas e atrativas, a fim de chamar
a ateng¢do para o contetdo apresentado e melhorar e
complementar a retencio de informagio ao exempli-
ficar conceitos abstratos, regras e procedimentos.??

Quanto 2 relagio informagio versus tempo, é fun-
damental que a velocidade da transmissdo seja confor-
tével ao espectador, de forma a facilitar a assimilagio ao
contetido.?” Ao que se refere a este aspecto, 76,90% e
23,10%, dos expertises avaliaram como totalmente ade-
quado ou adequado respectivamente em relagio a trans-
missao do contetido, avaliando-o como claro e objetivo.

A utilizacio de recursos de dudio, como trilhas
sonoras ¢ didlogos narrados, siao favordveis a com-
preensao da informagao pois auxiliam na atengio.*?
Em relacio a avaliagao deste aspecto, no instrumen-
to de avaliagao disponibilizado nio havia nenhuma
questao para andlise deste item; entretanto, na per-
gunta de sugestdo, um dos avaliadores apontou a
necessidade de melhorias no processo de narragio, o
qual foi modificado em segunda avaliacio.



Conclusao

Este estudo permitiu concluir que o infografico ani-
mado foi avaliado entre os especialistas como um
recurso digital educacional potente e que poderd
trazer contribui¢bes significativas ao processo de
ensino aprendizagem do estudante de enfermagem,
com vista 2 tomada de decisdo pautada na ética e em
conhecimentos cientificos atuais sobre o tema, de
forma a despertar o interesse do aprendiz. Espera-se
que esta tecnologia digital educacional possa favore-
cer o processo de ensino aprendizagem de estudan-
tes de enfermagem no que tange a conduta de boas
préticas na administragao de medica¢io na drea da
sadde da crianga, contribuindo, assim, para a pro-
mogao da cultura da seguranca do paciente dentro
das unidades pedidtricas e neonatais.
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Anexo 1. Instrumento de avaliacdo especialistas

Idade:

Sexo: ()F()M

Area de formaggo:

Tempo de formagéo:

Cargo na instituicao:

Tempo de trabalho:

Titulagdo: ( ) Especializagdo () Mestrado ( ) Doutorado ( ) Pés-doutorado
Detalhar érea:

INSTRUGOES

Leia atentamente, o roteiro. Em seguida analise-o marcando com um X em um dos seus nimeros que estdo na frente de cada afirmagéo. Informe sua opinido de acordo com os valores que melhor
represente 0 grau em cada critério abaixo:

Totalmente adequado; 2- Adequado; 3- Parcialmente adequado; 4- Inadequado.

1.0BJETIVOS. Referem-se a propdsitos, metas ou afins que se deseja atingir com a utilizagao da tecnologia.

1.1. As informagdes/contetidos sdo ou estdo coerentes com as necessidades cotidianas do publico-alvo da tecnologia.

| 1 | 2 | 3 | 4
1.2. As informagdes/contetdos sdo importantes para a qualidade de vida e/ou o trabalho do publico-alvo da tecnologia.

| 1 | 2 | 3 | 4
1.3. Convida e/ou instiga as mudancas de comportamento e atitude.

| 1 | 2 | 3 | 4
1.4. Pode circular no meio cientifico da drea.

| 1 | 2 | 3 | 4
1.5. Atende aos objetivos de instituigdes que atendem/trabalham com o publico-alvo da tecnologia.

| 1 | 2 | 3 | 4

2. ESTRUTURA E APRESENTAGAO. Refere-se & forma de apresentar as orientages. Isso inclui organizagéo geral, estrutura, estratégia de apresentagéo, coeréncia e formatagao.
2.1. A tecnologia é apropriada para o ptblico-alvo.

| 1 | 2 | 3 | 4 |
2.2. As mensagens estdo apresentadas de maneira clara e objetiva.

| 1 | 2 | 3 | 4 |
2.3. As informagdes apresentadas estdo cientificamente corretas.

| 1 | 2 | 3 | 4 |
2.4. 0 material esta apropriado ao nivel sociocultural do pablico-alvo.

| 1 | 2 | 3 | 4 |
2.5. H& uma sequéncia ldgica do contetido proposto.

| 1 | 2 | 3 | 4 |
2.6. As informagdes estdo bem estruturadas em concordancia e ortografia.

| 1 | 2 | 3 | 4 |
2.7. 0 estilo da redagéo corresponde ao nivel de conhecimento do publico-alvo.

| 1 | 2 | 3 | 4 |
3. RELEVANCIA. Refere-se s caracteristicas que avaliam o grau de significado da tecnologia.

| 1 | 2 | 3 | 4 |
3.1. Os temas retratam aspectos-chave que devem ser reforgados.

| 1 | 2 | 3 | 4 |

3.2. Atecnologia permite generalizagdo e transferéncia do aprendizado a diferentes contextos.

| 1 | 2 | 3 | 4
3.3. A tecnologia propde a construgao de conhecimentos.

| 1 | 2 | 3 | 4
3.4. A tecnologia aborda os assuntos necessarios para o saber do publico-alvo.

| 1 | 2 | 3 | 4
3.5. A tecnologia estd adequada para ser usada por qualquer profissional com o publico-alvo.

| 1 | 2 | 3 | 4

Fonte: Texeira E, Mota VMSS. Educagdo em satide: Tecnologias educacionais em foco. 1%ed. Sdo Caetano do Sul, SP: Editora Difusdo, v. 2. 2011.
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