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Resumo

Objetivo: Construir e validar um video educativo em Libras para educacdo em sadde de surdos acerca da Aids e suas formas de transmissdo.
Métodos: Estudo de desenvolvimento metodolégico, com referencial psicométrico, desenvolvido em uma escola de audiocomunicagéo.
Participaram cinco juizes e 18 pessoas surdas. Na coleta dos dados utilizou-se escala Likert e, na andlise, o Alfa de Cronbach e o Indice de
Validade de Contetdo (IVC).

Resultados: 0 video educativo “Comunicagdo em Libras: aprendendo sobre a Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (Aids), tem duragdo de 20
minutos. O roteiro do video foi dividido em trés blocos e respectivos itens: Bloco A - Aids, formas de transmissao, sinais e sintomas, diagndstico,
tratamento, prevencdo; Bloco B - Tipos de preservativos. Bloco C - Aids, um problema de satide publica. Obteve-se entre os juizes IVC médio
de 0,96 para os itens e de 0,90 para os critérios psicométricos de avaliagdo geral. Entre os surdos obteve-se IVC médio de 0,87. O Alpha de
Cronbach Total para os juizes foi 0,989 e, para os surdos 0,634.

Conclusdo: 0 video educativo apresenta evidéncias de validade e representatividade para ser utilizado na assisténcia e nos processos de
educagao em satde do publico-alvo.

Abstract

Objective: To produce and validate an educational video in Libras (Brazilian Sign Language) for the health education of deaf people about AIDS
and its transmission forms.

Methods: Methodological development study, with psychometric referential, developed in an audio-communication school. Five judges and 18
deaf people participated. On data collection, the Likert scale was used and, on analysis, Cronbach’s Alpha and Content Validity Index (CVI) were
used.

Results: The educational video “Libras communication: learning about Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS)” is 20 minutes long. Video
script was divided in three blocks with their respective items: Block A — AIDS, transmission forms, signs and symptoms, diagnosis, treatment,
prevention; Block B —Kinds of protection. Block C —AIDS, a public health problem. Among judges, average CVI of 0.96 was obtained for the items
and 0.90 for the psychometric criteria of general assessment. Among deaf people, average CVI of 0.87 was obtained. Total Cronbach’s Alpha for
the judges was 0.989 and, for the deaf subjects, 0.634.

Conclusion: The educational video presents evidence of validity and representativeness to be used in health care and health education processes
of the target population.

Resumen

Objetivo: Elaborar y validar un video educativo en lengua de sefias brasilefia (Libras) para educacion en salud de sordos sobre el SIDA y sus
formas de transmision.

Métodos: Estudio de desarrollo metodoldgico, con referencial psicométrico, realizado en una escuela de audiocomunicacion. Participaron 5
jueces y 18 personas sordas. Para la recoleccion de datos, se utilizd la escala Likert; y para el andlisis, el alfa de Cronbach y el Indice de Validez
de Contenido (IVC).

Resultados: El video educativo “Comunicacion en Libras: aprendiendo sobre el sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA)” tiene una
duracion de 20 minutos. EI guion del video se dividid en tres partes con sus respectivos items. Parte A: SIDA, formas de transmision, sefiales y
sintomas, diagnéstico, tratamiento, prevencion; Parte B: tipos de preservativos; Parte C: SIDA, un problema de salud publica. Entre los jueces se
obtuvo IVC promedio de 0,96 en los items y 0,90 en los criterios psicométricos de evaluacion general. En los sordos el IVC promedio fue 0,87. El
alfa de Cronbach total fue 0,989 para los jueces y 0,634 para los sordos.

Conclusion: El video educativo presenta evidencias de validez y representatividad para utilizarse en la atencion y procesos de educacion en salud
del pablico destinatario.
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surdos. Acta Paul Enferm. 2019;32(6):659-66.
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Introducao

Desde a epidemia da Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida (Aids), na década de 1980, ocorrem
avangos no tratamento com a implementagao da
terapia antirretroviral em constante aprimoramento
e simplificagao dos esquemas, introdugao de novas
combinac¢oes de medicamentos com distintos meca-
nismos de acio e reducio de efeitos adversos."

Estas a¢oes evidenciam o empenho dos paises no
combate a esta doenga, que ainda permanece como
problema de satide publica. Este contexto motivou que
os paises participes da 202 Conferéncia Internacional
da Aids, em 2014, se comprometessem com o alcance,
até 2020, da meta de tratamento: 90% diagnosticados,
em tratamento e com supressio viral.

Contudo, a experiéncia global vem demons-
trando que estratégias coercitivas afastam as pessoas
dos servicos. Neste sentido, a Agenda 2030 para o
Desenvolvimento sustentdvel adota os conceitos de
inclusdo, equidade e justica social para abordagem
de rastreamento em linha com a Estratégia UNAIDS
2016-2021 que, acredita-se, evitard 17,6 milhoes de
novas infeccoes pelo HIV e 10,8 milhées de mortes
decorrentes da Aids entre 2016-2030.

No Brasil, a elevada taxa de mortalidade por
Aids em diferentes segmentos sociais representa um
desafio para a praxis dos profissionais de satide, pois
ainda persistem restricoes para estabelecer debates
sobre sexualidade, criminalizacio da transmissao,
além de a medicalizagao trazer consigo uma onto-
logia individual que desconsidera as experiéncias
politicas, as memérias de luta e as conexdes com os
direitos humanos e a solidariedade. Neste cendrio, a
resposta brasileira a Aids tem como protagonistas a
sociedade e suas reagoes exigindo politicas putblicas
para o enfrentamento da epidemia. Portanto, se hd
vulnerabilidade coletiva é preciso mudar a ontolo-
gia da resposta, do individual a0 4mbito coletivo.*”

Em se tratando da vulnerabilidade social, esta
¢ constituida por contextos de vida que podem au-
mentar os riscos e a manifestacio da doenca. Esse
pressuposto sinaliza a necessidade da identificagao
da vulnerabilidade para estabelecer planos de aten-
¢a0 e educagao em sadde na perspectiva de mudar os
fatores de vida condicionantes ao risco e 4 doenca.®
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Dentre os segmentos sociais vulnerdveis, os
surdos enfrentam dificuldades relacionadas com
as condicoes de vida e assisténcia em satde. Essas
pessoas sofrem o impacto dos determinantes sociais
relacionados ao baixo nivel socioecon6mico, de es-
colaridade e desafios na comunicagio com os profis-
sionais de sadde.”

Acrescente-se a estas condigoes de vida, o estig-
ma da assexualidade de que sao vitimas. Consta, na
literatura, relatos de crencas sociais indevidas acerca
das pessoas com deficiéncia como se fossem pessoas
nao atraentes ¢ incapazes de trabalhar. As mulheres
com deficiéncia sdo percebidas como um fardo pelas
familias de potenciais conjuges, incapazes de engra-
vidar, de cuidar dos filhos e do marido. Ademais, as
mulheres com deficiéncia sao vulnerdveis ao estu-
pro, pois os agressores acham que elas ndo podem
reagir.®

Além desses mitos favorecerem a exposicio des-
se segmento social ao risco de infec¢des sexualmente
transmissiveis, existem as dificuldades de acesso aos
servigos de satde, especialmente no caso dos surdos,
pois a maioria dos profissionais nio recebeu capa-
citagio e desconhece a Lingua Brasileira de Sinais
(Libras).®

Estes atributos negativos prejudicam a assis-
téncia a estes usudrios e dificultam o processo de
educagio em saide para prevengio das infeccoes
sexualmente transmissiveis. Salienta-se, ainda, que
a Libras possui gramdtica e vocabuldrio diferentes
daqueles da lingua portuguesa. Desta forma, os sur-
dos necessitam de maior cuidado quanto 2 utiliza-
¢ao de termos técnicos, sendo necessdria uma maior
aten¢io na comunicagio com este grupo social para
que os mesmos possam recepcionar as informacoes
de forma eficaz.'!V

Ademais, ¢ crescente a evolugao tecnolégica que
possibilita o uso de novos recursos nas préticas do
cuidado, a exemplo das Tecnologias da Informagao
e Comunica¢io (TIC), dinamizando o atendimen-
to e buscando adequacio as necessidades peculiares
da comunidade surda. Desta forma, o avanco tec-
nolégico possibilita a constru¢ao de instrumentos
educativos sobre diversos temas, utilizando-se grd-
ficos, animacoes, sons, textos e videos. Essa peda-
gogia visual ¢ fundamental na efetivagio de préti-
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cas educacionais bilingues, porque proporciona a
aprendizagem dos surdos em um tripé formado por
texto, imagem e video.'?

Nesta perspectiva, o presente estudo objetivou
construir e validar um video educativo em Libras
para educa¢io em satde de surdos acerca da Aids e
suas formas de transmissio.

Métodos

Estudo de desenvolvimento metodolégico reali-
zado em 2016, na Escola de Audiocomunicagao
Deméstenes Cunha Lima (EDAC), em parceria com
a Associacio de Profissionais Tradutores Intérpretes
de Campina Grande (APTILCG), e com o Curso
de Comunica¢io Social da Universidade Estadual
da Paraiba (CCS/UEPB), todos localizados em
Campina Grande, Paraiba, Brasil. Pretendeu-se
obter resposta para a seguinte questao norteadora:
Existem evidéncias de validade de uma tecnologia
sinalizada em Libras para ser utilizada nos processos
de educac¢io em satide dos surdos?

Ressalta-se que foram preservados os aspectos
éticos das pesquisas que envolvem seres humanos.
Para os sujeitos que participaram de filmagens foi
esclarecido que o video seria utilizado para fins cien-
tificos e todos assinaram uma declaracio de consen-
timento para uso de imagem.

Na condu¢io do estudo adaptou-se o método
de construgao de manuais de orientagao para o
cuidado em satide de Echer," seguindo as etapas
estabelecidas, a fim de facilitar a elaboracio, com
qualidade e rigor cientifico, conforme seguem:

e 12 etapa - Revisio da literatura especializa-
da para selecio das informagées conceituais e
orientagoes acerca da Aids.

e 22 ctapa - Elaboragio do roteiro, fundamen-
tado nas evidéncias da revisio da literatura e
preconizagdes do Ministério da Sadde. Os pes-
quisadores selecionaram o conteudo do rotei-
ro que foi categorizado em trés blocos de afir-
mativas, contendo os itens a serem validados:
Bloco 1 - “Conhecimento”, Item A) Infeccao
Sexualmente Transmissivel e os tipos de IST;

Item B) O que é HIV e o que é Aids; Item C) O

sistema Imunolégico e o que acontece quando
o mesmo ¢ atingido; Item D) Como se trans-
mite e como se contrai o virus HIV; Item E) Os
sinais e sintomas ap6s contaminagao pelo HIV;
Item F) Diagnéstico, Tratamento e Prevencio.
Bloco 2 - “Prevencao”, Item G) Preservativos; e
Bloco 3 - “Finalizando”, onde a Aids foi abor-
dada como um problema de sadde publica.

32 etapa - Validagao do roteiro de video. Foram
selecionados cinco professores da EDAC e cinco
alunos do CCS/UEPB. Cada participante rece-
beu um instrumento, composto por uma escala
Likert adaptada, de cinco pontos, variando de
péssimo a excelente, sendo eles: 1 - Péssimo;
2 - Ruim; 3 - Insignificante; 4 - Bom e 5 -
Excelente. Os participantes foram esclarecidos
que deveriam assinalar com um “X” em cada
item composto no instrumento de avaliagao, de
acordo com seu entendimento acerca dos itens
propostos, tendo sido agendada uma data para
retorno dos instrumentos preenchidos.

42 etapa - Gravagao do video educativo sinaliza-
do em Libras. Selecionou-se na APTILCG um
intérprete em Libras que atendesse, no minimo,
trés dos critérios de inclusao: possuir certificagio
Prolibras - exame de proficiéncia que certifica
docentes, tradutores e intérpretes de Libras; ter
o curso de Tradutores e Intérpretes validado; ter
experiéncia com materiais audiovisuais e disponi-
bilidade para atuar como figurante/ator das gra-
vacoes. Concomitante, foi selecionado no CCS/
UEPB um estudante que atendesse os critérios:
estar matriculado no curso de graduagio e ter
concluido, no minimo, 80% da carga hordria do
curso. Coube a este participante locucionar todo
o video e auxiliar nos parimetros para filmagem.
As sessoes e gravagoes foram agendadas, confor-
me a disponibilidade do intérprete, do estudan-
te e dos pesquisadores, e foram realizadas em
ambiente adequado para execugio de gravagoes
audiovisuais. Em seguida, o material foi edita-
do tecnicamente, para ser avaliado por especia-
listas e pelo grupo de surdos.

52 etapa - Validagao do material por especialis-
tas em Libras e pelos surdos. Esta etapa consoli-
dou-se em trés momentos distintos:

Acta Paul Enferm. 2019; 32(6):659-66. m
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1° momento - Revisio de todo o material
elaborado atentando para a correlagio entre
as informacoes selecionadas na literatura e
as imagens cénicas gravadas.

2° momento - Validagao de contetido do vi-
deo por especialistas em Libras. Retornou-
se a APTILCG para selegao de cinco espe-
cialistas"” em Libras que atendessem, no
minimo, trés dos critérios pré-estabelecidos:
Ser tradutor/intérprete de Libras; ter domi-
nio da Libras; possuir o Prolibras e atuar
como intérprete ou tradutor de Libras em
institui¢oes educacionais.

Os especialistas receberam a escala Likert
adaptada e foram esclarecidos que deveriam
assinalar com um “X” cada item do ins-
trumento de avaliagio de acordo com seu
entendimento e dominio da Libras. Neste
momento, foi apresentado o video, sen-
do expostos item por item, pausadamen-
te, para que os mesmos pudessem avaliar
criteriosamente.

Assim, foram estabelecidos os critérios de
avaliagao: interpretacio; adequagao dos si-
nais; adequagdo da datilologia e clareza do
contetdo. Cada critério, foi avaliado quan-
to a sua clareza, objetividade, tempo de exe-
cu¢do, compreensao e adequacio a Libras.
Ocorreu, ainda, andlise estrutural do video,
na qual os participantes avaliaram os crité-
rios para filmagens em Libras: sequéncia 16-
gica; plano de fundo; foco; enquadramen-
to; luminosidade; padrées para filmagem
direcionada aos surdos; duracio do video;
compreensio do contetido; sinalizagdo e in-
terpretacao utilizada pela intérprete, sinali-
zagao e interpretagao do conteddo.

3° momento - Valida¢io de contetido do
video pelos surdos. A avaliagio do video foi
efetuada por um grupo de 18 surdos sele-
cionados na EDAC, considerando-se os se-
guintes critérios: ter 18 anos ou mais; estar
cursando o ensino médio e ter dominio da
Libras, critérios impositivos porque o video
destina-se a utilizagio em agées educativas
de surdos em escolas ptblicas e na Aten¢ao

m Acta Paul Enferm. 2019; 32(6):659-66.

Primdria, para grupos de surdos com essas
caracteristicas. Os surdos foram reunidos
em uma sala onde estavam presentes um
pesquisador e um intérprete. O video foi re-
passado para os surdos pausadamente, item
por item para que fosse realizada a avalia-
¢a0. Os critérios utilizados em cada t6pico
foram: interpretagio, compreensio, ade-
quagao dos sinais e execugao da interpreta-
¢ao. A avaliagio foi realizada assinalando-se
com “x” na escala Likert a op¢io desejada,
conforme seu entendimento da Libras, po-
dendo classificar cada item como: péssimo
(1), ruim (2), insignificante (3), bom (4) ou
excelente (5).

Concluida a etapa de avaliagdo, os instrumentos
foram recolhidos para realizagao da andlise estatis-
tica, por meio do programa Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS). A concordincia entre os
juizes e entre os surdos, e a quantificagao da valida-
de de contetido foram realizadas por meio do Indice
de Validade de Contetdo (IVC), derivado da escala
de Likert respondida por juizes e pelos surdos. O
célculo do IVC se deu por meio da divisao entre a
soma das respostas 4 e 5 em concordincia e o nd-
mero total de respostas. Para ser considerado vélido
cada item do instrumento deveria receber IVC su-
perior a 0,8.1%

Para verificacio da consisténcia interna entre os
itens foi utilizado o Alfa de Cronbach, o qual ¢ utiliza-
do para medir a confiabilidade, a magnitude em que
os itens de um instrumento estdo correlacionados, de
forma que, valores acima de 0,60 sdo apropriados para
uma investiga¢ao preliminar, e valores acima de 0,90
até 0,95 sio considerados excelentes.?

O projeto foi aprovado no Comité de Etica em
Pesquisada UEPB com 0 CAAE n°0700.0.133.000-

11 e processo de n° 11.

Resultados

O estudo resultou na elaboracio e validacio do vi-
¢ G

deo educativo “Comunicacio em Libras: aprenden-
¢

do sobre a Aids”, com dura¢ao de 20 minutos. Na

verificacao da consisténcia interna do instrumento
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de avaliacao, obteve-se Alfa de Cronbach = 0,989
para os juizes e para os surdos 0,634. Para anilise
dos dados foram verificados os valores correspon-
dentes a cada item e a cada critério por item, estabe-
lecendo-se os valores de IVC, conforme a tabela 1.

Tabela 1. Distribui¢cdo do total de respostas dos especialistas
sobre 0s critérios psicométricos (n=>5)
Juiz1 Juiz2 Juiz3 Juiz4 Juiz5 INC IVC

Critérios psicométricos % % % % o,  cCritério item
ltem A
Interpretacao 100 100 100 100 100 1
Adequacdo dos sinais 100 100 100 100 100 1 0,95
Datilologia 100 100 100 100 100 1

Clareza do contetdo 100 100 100 100 0 0,8
ltem B

Interpretacao 100 100 100 75 50 0,85
Adequacdo dos sinais 100 100 100 100 100 1 0,92
Datilologia 100 100 100 100 75 0,95

Clareza do contetido 100 100 100 100 50 0,9
ltem C

Interpretacao 100 100 100 100 100 1
Adequacdo dos sinais 100 100 100 100 100 1 1
Datilologia 100 100 100 100 100 1

1

Clareza do contetdo 100 100 100 100 100
ltem D

Interpretagdo 100 100 100 100 75 0,95
Adequacéo dos sinais 100 100 100 100 100 1 0,97
Datilologia 100 100 100 100 100 1

Clareza do contetdo 100 100 100 100 75 0,95
Item E

Interpretacao 100 100 75 100 50 0,85
Adequacéo dos sinais 100 100 100 100 100 1 0,95
Datilologia 100 100 100 100 100 1

Clareza do contetdo 100 100 100 100 75 0,95
ltem F

Interpretacao 100 100 100 100 50 0,90
Adequacdo dos sinais 100 100 100 100 100 1 0,96
Datilologia 100 100 100 100 100 1

Clareza do contetido 100 100 100 100 75 0,95
ltem G

Interpretacao 100 100 100 100 75 0,95
Adequacdo dos sinais 100 100 100 100 100 1 0,97
Datilologia 100 100 100 100 100 1

Clareza do contetdo 100 100 100 100 75 0,95

Com relagdo a avaliacao geral do video realizada
pelos juizes, foram considerados os critérios psico-
métricos, conforme apresentado na tabela 2.

No concernente a avaliacdo realizada com os
surdos, os resultados finais estao expostos na tabela
3, em que foram obtidos os valores do IVC por cri-
tério e por item. A tabela é composta pelos critérios
psicométricos relacionados aos itens A, B, C, D, E,
F e G, seguidos da avaliagao atribuida pelos juizes
de acordo com a escala Likert, na qual para cada

Tabela 2. Distribuicdo das respostas dos especialistas sobre 0s
critérios psicométricos de avaliagdo geral do video (n=>5)

Critérios psicométricos Juizes IVC IVC
% critério geral

Cronologia 100 1

Plano de fundo 80 0,80

Foco 100 1

Enquadramento 80 0,80

Luminosidade 100 1 0,90

Padréo para filmagem em Libras 60 0,60

Duragdo total 80 0,80

Compreensao 100 1

Sinalizagdo e interpretagdo da intérprete 100 1

Sinalizagéo e interpretacdo do contetido 100 1

critério psicométrico foi relacionado o quantitativo
de juizes surdos que atribuiram o valor de acordo
com seu entendimento da Libra.

Tabela 3. Distribuicdo do total de respostas dos surdos sobre
0s critérios psicométricos (n=18)

Resultado da Escala
Likert IVC IVC

critério item

Critérios psicométricos

1 2 3 4

ltem A
Interpretagao 5) 0o 2 1 10 0,72
Compreensao 0 1 4 6 0,94 0,78
Adequagdo dos sinais 1 6 2 5 4 0,61
Execucao 2 1 8 0 7 0,83

ltem B
Interpretacao 3 0 4 7 4 0,83
Compreensao 0 2 1 7 8 0,88 0,84
Adequacéo dos sinais 0 0 8 4 6 1
Execugao 0 6 4 4 4 0,66

ltem C
Interpretagao 1 1 4 4 8 0,88
Compreensdo 1 2 2 6 7 0,83 0,88
Adequacéo dos sinais 0 2 6 2 8 0,88
Execugao 0 1 4 8 5 0,94

ltem D
Interpretagao 3 2 6 3 4 0,72
Compreensdo 0 3 7 2 6 0,83 0,84
Adequagdo dos sinais 0 0 6 7 5 1
Execugao 1 2 4 5 6 0,83

Item E
Interpretagao 2 0 3 5 8 0,88
Compreensao 2 1 1 8 6 0,83 0,91
Adequagdo dos sinais 0 0 5 6 7 1
Execucao 0 0o 4 7 7 1

ltem F
Interpretacao 0 2 1 7 8 0,88
Compreensao 0 0o 1 M 1 0,91
Adequacéo dos sinais 1 0 2 5 10 0,94
Execucao 3 0 1 9 5 0,83

ltem G
Interpretagao 1 0 2 5 10 0,94
Compreensdo 1 0 0 11 6 0,94 0,92
Adequacéo dos sinais 2 0 1 10 5 0,88
Execucéo 1 0o 1 8 8 0,94

1-Péssimo; 2-Ruim; 3-Insignificante; 4-Bom; 5-Excelente

Acta Paul Enferm. 2019; 32(6):659-66.
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Discussao

O desenvolvimento de uma tecnologia educativa
acerca do HIV e da Aids direcionada aos surdos
emergiu pela necessidade de expansao de informa-
¢oes em satide que sejam pertinentes e adequadas a
populagio em questdo, buscando assim, preencher
as lacunas na assisténcia em saide, em virtude do
déficit na comunicagio, lacunas ocasionadas pelo
desconhecimento da Libras pela maioria dos pro-
fissionais. O estudo utilizou o processo da validagio
de contetido, todavia torna-se necessdrio que o vi-
deo e seus itens sejam submetidos aos outros niveis
de validagao, como a testagem clinica e a validagao
de construto.

As tecnologias educativas no 4mbito da sadde
sio apresentadas como instrumentos facilitadores
no processo ensino-aprendizagem e utilizadas como
meio de compartilhamento de conhecimento, pro-
porcionando ao individuo troca de experiéncias
conducentes ao aprimoramento de habilidades.
Desta forma, a tecnologia educativa é vista como
uma ferramenta a ser utilizada pelos profissionais da
sadde em suas préticas didrias, a fim de atuarem na
promogio e prevengdo por meio da educa¢io em
sadde."”!1®)

De acordo com os resultados obtidos por
meio das andlises, o valor relacionado ao Alfa de
Conbrach, na avaliagio pelos especialistas, pode ser
considerado como equivalente a uma consisténcia
interna muito boa, sendo, portanto, uma avaliagio
positiva da magnitude dos itens do instrumento,
corroborando com outras andlises especializadas.”

No que concerne ao Alfa encontrado por meio
da avalia¢io dos surdos, estudos de validagao jd de-
senvolvidos com dados similares referem que o va-
lor pode ser considerado adequado em se tratando
de instrumento com poucos itens, como em escalas
Likert.1¢19

Com relagao a validade do video e sua represen-
tatividade pelos juizes, o estudo foi de encontro a
outros autores que trataram sobre validagao de con-
teido de instrumentos na drea da satde. Verificou-
se que a distribuigio de respostas dos especialistas
sobre os critérios psicométricos, obtiveram IVC
tanto por item, quanto por critério como recomen-
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dado pela literatura, estando todos, iguais ou maio-
res ao ponto de corte considerado padrao.>2*2?

Com relacio a validagao da distribui¢ao das res-
postas dos especialistas sobre os critérios psicomé-
tricos de andlise geral do video, buscou-se avaliar
a estrutura e execucio. Neste sentido, obtiveram-se
IVC por critério, em geral, satisfatérios. No entan-
to, apenas o critério “Padrio para filmagem Libras”
se manteve abaixo do recomendado, indicando ne-
cessidade de maiores adequagdes e rigorosidade nos
padroes adotados para comunicagao audiovisual
com o publico.

Todavia, pode-se atentar para o fato de as ava-
liagdes sobre padrao para filmagem em Libras pode-
rem variar entre as diversas regioes e terem sido sub-
metidas a andlise por um grupo restrito de experts.
Portanto, verifica-se essa limita¢do apesar do IVC
global ter sido satisfatério, o que garantiu validade e
fidedignidade ao video.

No que se refere a valida¢do de contetido rea-
lizada pelo publico alvo, apenas o item “A” obteve
avaliagao abaixo do ponto de corte. Porém, alguns
autores recomendam para garantir a representativi-
dade, em uma avalia¢io realizada com seis ou mais
sujeitos, uma taxa nio inferior a 0,78.9%*Y Deste
modo, o item A também pode ser considerado
como vélido e representativo, nao tendo prejudica-
do o instrumento de forma global.

Essa investigagdo estd em sintonia com outro
estudo que buscou validar o contetido de sinais,
sintomas e doengas/agravos em satide expressos em
LIBRAS por pessoas com surdez, no qual se avalia-
ram 33 expressoes ¢ 28 dessas obtiveram IVC satisfa-

torio, sendo consideradas representativas e vélidas.*”

E mister enfatizar que a validade de contet-
do ¢ de fundamental importincia nos processos
de desenvolvimento e adaptagio de instrumentos.
Corrobora-se com relato de outro estudo ao enten-
der que a metodologia aplicada pode subsidiar a ela-
boragao de uma tecnologia atrativa e compreensiva
ao publico surdo, o que pode facilitar a producio
de outras tecnologias ligadas 4 educagao, tanto com
foco nesta temdtica como em qualquer outra, que
envolva atencio e cuidado i satide.?*?”

No desenvolver deste estudo foi verificada a au-

séncia de sinais para muitos termos na drea da satde,
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em que ¢ utilizada apenas a datilologia. Frente a isto,
faz-se necessdrio aprimoramento e desenvolvimento
de outros estudos na perspectiva teérico/epistemold-
gica, a fim de preencher as lacunas ocasionadas por
dificuldades na comunicagao no setor satide.

E importante explicitar as potencialidades da
validagdo desenvolvida neste estudo que podem ser
compreendidas com foco na melhoria da comuni-
cagdo entre os surdos e os profissionais de satude,
contribuindo com a qualidade da assisténcia a este
segmento social. Outrossim, o video pode ser utili-
zado em projetos de extensio para fins de educagao
e promogao da satide, estendendo sua aplicabilidade
para ambientes escolares e comunitdrios.

Dessa forma, o video ¢é relevante para facilitar
o ensino e a aprendizagem da comunicagao com as
pessoas surdas e auxiliar nas agoes de autocuidado,
de promogio e prevengao a satide. Essa caracteristica
situa o material desenvolvido como uma tecnologia
inovadora que atende ao principio da integralidade
do cuidado, podendo ser uma ferramenta eficaz na
assisténcia em sadde prestada pelo Enfermeiro, sen-
do este, membro ativo nos processos de promogio
e prevencdo a satide da populacio. Essa afirmativa
¢ corroborada por estudo desenvolvido na atengdo
primdria, com amostra de surdos e de enfermeiros,
aplicando-se ambiente virtual focando o tratamento
da hipertensio e diabetes tipo 2. Mesmo sem intér-
pretes, o ambiente obteve excelente aceitagio pelas
duas amostras, permitindo interagao entre elas, re-
dugio de 15 minutos da consulta e preservagio da
privacidade do paciente.®®

Conclusao

O objetivo de construir e validar uma tecnologia
educacional foi alcangado, segundo conteido e
aparéncia. O video intitulado “Comunicagao em
Libras: aprendendo sobre a Aids” obteve escores
psicométricos compativeis com os indices de aceita-
bilidade propostos na literatura, apresentando vali-
dade e representatividade aferidas por especialistas e
pelos surdos que participaram do estudo, podendo
ser utilizado na assisténcia e nos processos de educa-
¢ao em satde do publico alvo.
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