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RESUMO

Preservativos sdo 0s Unicos métodos contraceptivos capazes de prevenir infeccbes
sexualmente transmissiveis, sendo necessario que seu uso seja estimulado com a divulgacéo
de informacBes sobre seus beneficios e modo de uso. A surdez promove barreira de
comunicacdo que dificulta a aquisi¢cdo de conhecimentos necessarios para sua salde. Criacao
de tecnologias assistivas para esse publico, quanto ao uso dos preservativos, constitui passo
importante para alcance da salde sexual e reprodutiva. Objetivou-se validar tecnologia
assistiva na modalidade de video educativo para pessoas surdas sobre salde sexual e uso do
preservativo. Estudo multi-métodos, realizado entre janeiro de 2018 a julho de 2019, que
inicialmente construiu e validou video educativo sobre satde sexual e uso do preservativo, em
seguida, utilizou o método quase experimental para aplicacdo da tecnologia. A primeira fase
foi baseada no modelo de construcdo de videos educativos e seguiu trés etapas. Na pré-
producdo, ocorreu construcdo e validacdo por especialistas do roteiro, na producdo foi
realizada gravacdo do audio e narracdo em Libras e desenvolvimento da animacao e, na pds-
producdo edicdo final do video em animacdo. Simultaneamente a construgédo e validacdo do
roteiro, ocorreu o desenvolvimento das questdes pré e pds-testes que foram avaliadas por
especialistas quanto a pertinéncia e classificacdo do grau de dificuldade em facil, média e
dificil. Concluido o desenvolvimento da tecnologia a mesma foi aplicada com 67 surdos
jovens de ambos os géneros, maiores de 18 anos em escola de surdos do municipio de
Fortaleza, Ceara. O video, com duracdo de nove minutos e 25 segundos, contemplou topicos
relevantes para 0 uso correto e consistente dos preservativos, masculino e feminino. Ressalta-
se que este teve roteiro validado por especialistas em salde sexual e reprodutiva, com
concordancia superior a 80% quanto aos objetivos, estrutura e apresentacdo e relevancia do
constructo. A eficacia da tecnologia foi verificada com o aumento significativo de acertos
apos visualizacdo do video, com média de 4,74 questdes certas no pré-teste para 7,22 no pos-
teste, sendo observado aumento de conhecimento nas dez questBes, sendo significativo
estatisticamente em cinco. Conclui-se que a construcdo e validacdo de video educativo
acessivel para surdos foi eficaz para promover conhecimento, sendo acessivel e necessario a
essa populacéo.

Palavras-chave: Salde Sexual e Reprodutiva. Preservativos. Pessoas com Deficiéncia

Auditiva. Equipamentos de Autoajuda. Promoc¢éo da Saude. Enfermagem.



ABSTRACT

Condoms are the only contraceptive method that can prevent sexually transmitted infections,
and their use needs to be encouraged by providing information on their benefits and mode of
use. Deafness promotes communication barrier that hinders the acquisition of knowledge
necessary for your health. Creation of assistive technologies for this public regarding condom
use is an important step towards achieving sexual and reproductive health. The objective was
to validate assistive technology in the educational video modality for deaf people about sexual
health and condom use. A multi-method study, conducted from January 2018 to July 2019,
which initially constructed and validated educational video on sexual health and condom use,
then used the quasi-experimental method for technology application. The first phase was
based on the educational video construction model and followed three steps. In pre-
production, there was construction and validation by script specialists, in production was
made audio recording and narration in Libras and development of animation, and in post-
production final edition of the video in animation. Simultaneously to the construction and
validation of the script, there was the development of pre and post-test questions that were
evaluated by experts regarding the relevance and classification of the degree of difficulty in
easy, medium and difficult. After the development of the technology, it was applied to the
target public in a deaf school in the city of Fortaleza, Ceard. The video, lasting nine minutes
and 25 seconds, covered topics relevant to the correct and consistent use of condoms, male
and female. It is noteworthy that this script was validated by specialists in sexual and
reproductive health, with agreement greater than 80% regarding the objectives, structure and
presentation and relevance of the construct. The effectiveness of the technology was verified
with the significant increase in hits after video viewing, with an average of 4.74 right
questions in the pretest to 7.22 in the posttest, and knowledge increase was observed in the ten
questions, being statistically significant. It was concluded that the construction and validation
of accessible educational video for the deaf was effective to promote knowledge, being
accessible and necessary for this population.

Keywords: Sexual and Reproductive Health. Condoms. Hearing Impaired People. Self-Help

Equipment. Health Promotion. Nursing.



Tabela 1

Tabela 2

Tabela 3

Tabela 4

Tabela 5

LISTA DE TABELAS

Concordancia dos especialistas quanto aos itens adequados, segundo
IVCES, no primeiro ciclo. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2018.
Concordancia dos especialistas quanto aos itens adequados, no
segundo ciclo. Fortaleza, Ceard, Brasil, 2019.

Média de acertos entre pré e pos-teste segundo dados
sociodemograficos e caracteristicas sexuais. Fortaleza, Cear3,
Brasil, 2019.

Distribuicdo do numero de acertos no pré e pos-teste. Fortaleza,
Ceard, Brasil, 2019.

Distribuicdo do numero de acertos no pré e pos-teste segundo
idioma. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019.

47

48

55

56

57



Quadro 1

Quadro 2

Quadro 3

Quadro 4

Quadro 5

Quadro 6

Quadro 7

Quadro 8

Quadro 9

Quadro 10

Quadro 11

Quadro 12

LISTA DE QUADROS

Distribuicdo dos artigos publicados sobre tecnologias para educacao
em saude dos surdos. Fortaleza, CE, Brasil, 2017........c.cccccvevvevernenene. 25
Descricdo da tecnologia educativa utilizada. Fortaleza, CE, Brasil,
A S SUSSRS 27
Pontuacdo para critérios de selecdo de especialistas para validar curso
online sobre principios da comunicagdo com surdo. Fortaleza, 2017... 38
Exemplos da decodificacdo dos textos para elaboragdo do roteiro.

Fortaleza, Ceard, Brasil, 2019........c.cccoooviiviiecie e 45
Sinopse do video Saude Sexual e Uso do Preservativo. Fortaleza,
Ceard, Brasil, 2019.......ccooieiieeceee e 49

Descrigdo da cena e Storyboard do contetdo inicial do video Saude
sexual e uso do preservativo. Fortaleza, Ceard, Brasil, 2019................. 50
Descricdo das cenas e Storyboard sobre Infecgbes Sexualmente
Transmissiveis. Fortaleza, Ceard, Brasil, 2019..........ccccoovvviniiieniennnn, 51
Descricdo das cenas e Storyboard sobre Anatomia e Fisiologia
Masculina. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019..........cccoviiviiiiiiniiiinicinens 52
Descricdo das cenas e Storyboard sobre Anatomia e Fisiologia
Feminina. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019...........cccccvivininiininiiisieieas 52

Descricao das cenas e Storyboard sobre Beneficios dos Preservativos.

Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019..........cccoovviiiiiiieniiesinein s 53
Descricdo das cenas e Storyboard sobre Preservativo Masculino.
Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019...........cccoovviiiiieiee e 53

Descricdo das cenas e Storyboard sobre Preservativo Feminino.
Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019..........cccoovviieiinieiineseneeine e 54



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

CINAHL Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature

EJA Educacéao de Jovens e Adultos

HIV Virus da Imunodeficiéncia Humana

IST Infec¢Bes Sexualmente Transmissiveis

IBGE Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
ICES Instituto Cearense de Educacao Especial

IVC indice de Validade de Contetdo

IVCS Instrumento de Validacdo de Conteldo em Salde

Libras Lingua Brasileira de Sinais

Lilacs Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
NE Nivel de Evidéncia

OMS Organizagdo Mundial de Saude

PcD Pessoas com Deficiéncia

PSA Antigeno Prostatico Especifico

Scielo Scientific Eletronic Library Online

SPSS Statistical Package for the Social Sciences
TA Tecnologias Assistivas

TCLE Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
UFC Universidade Federal do Ceara



w N

4.2

4.3
43.1
4.3.2
4.4
44.1
442
4421
4.4.2.2
4.4.2.3
443
4.4

4.5

5.1
5.2
5.2.1
5.2.2
5.2.3
5.3

SUMARIO

INTRODUGAO.......cooeieeeeeeieece ettt naanens 14
OBUIETIV O .. sttt et a et e et e e st e e e ae e nraeanneee s 21
REVISAO DE LITERATURA . ...ttt et 22
IMETODO . ...ttt sttt 37
Natureza do ESTUO. ..o 37
Ambiente € Periodo do EStUAO..........cccoeeiiiieiiece e 37
POPUIAGAD € AMOSTIA. ... .cviieiieieiie ettt 37
Especialistas em Salde Sexual @ Reprodutiva............ccoeereveineieinie e 38
Populagio e AMOSEra de SUFTOS. .........oiiieiire i 38
Etapas dO ESTUO.........ccuiiiiie e 39
Construcéo e Validagdo do CONtEUO. .........evverierierieiiirie i 39
CONSIIUGED O VITEO. ....c.eieiieieiie st 40
S 0] oo (1o o J SO 40
0o [ Tox T PSS 41
0T 0] 0o 0% Vo SR 42
Avaliacdo do conhecimento dOS SUFAOS........cccvevveiverieeie s 42
ANALISE OS HAUODS. ..ot e e 43
ASPECLOS ELICOS A0 ESTUTO. ......vuvveviieiee ettt 44
RESULTADOS.......cotiiteie ettt sttt s en s en e e s ean s 45
Construcao e Validac@o do Conteldo..........ccuevvereireeiieeie e ee e 45
Construcao do Video EAUCALIVO.........cccoceieciiecie e 49
e o] oo (U o= o SRS 49
0o [ Tox T SRRSO 54
POS-PIrOUUGAD. ......eeivrieiectie sttt ettt e e ettt e e te s etaeste e st e s e e beenaesreeseeene s 54
Avaliacdo do conhecimento doS SUFdOS.........cccecveiecieiie i e, 55
DISCUSSAO. ...ttt sttt 58
CONCLUSAO. ....cooie ettt 71
REFERENCIAS. ..ottt ettt 73
APENDICES. .....cooiititeirieieeeeis sttt 88

ANEXOS ... 96



15

1 INTRODUCAO

Deficiéncia auditiva ou surdez é definida como perda total ou parcial da audicéo,
podendo ser classificada como leve, moderada, severa e profunda. Estima-se que 1,1% da
populacdo brasileira apresenta esta condicdo, sendo aproximadamente dois milhdes de
pessoas (IBGE, 2014).

A perda total da audicdo acomete com mais frequéncia criancas, sendo
denominado de perda auditiva pré-lingual, se adquirida antes do desenvolvimento da
linguagem, ou peri-lingual, se a perda ocorrer durante a aquisi¢do da fala. Em ambos os casos
ha prejuizos no amadurecimento da linguagem, devido auséncia de estimulos sonoros, sendo
utilizada predominantemente, a lingua de sinais para comunicacdo. Entretanto, se advir apés
aquisicdo da linguagem é denominada de pos-lingual, sendo utilizado aparelho auditivo para
auxilio da comunicagao verbal (KEMALOGLU, 2014; KIRMAN; SARI, 2011).

No Brasil a Lingua Brasileira de Sinais (Libras) foi reconhecida por lei como
meio para comunicacdo e expressao entre as pessoas, sendo uma possibilidade para este
publico alcancar sua autonomia, haja vista que possibilita a interacdo desta populacdo com a
sociedade ouvinte (BRASIL, 2002).

Contudo, devido a aspectos histéricos e sociais, a surdez ainda é vista por muitos
como uma patologia que precisa ser tratada e curada. Durante muito tempo investiu-se na
oralizacdo e em tecnologias que auxiliassem estas pessoas a ouvir. Assim, politicas publicas
inclusivas, preocupadas em restabelecer esse sujeito e integra-lo na sociedade, prejudicaram
seu processo de aprendizagem, por ndo considerarem necessidades pedagdgicas e linguisticas
dos surdos (OLIVEIRA; FIGUEIREDO, 2017).

No Brasil atualmente existem trés vertentes para educacdo de surdos, o oralismo,
que promove a fala oral e proibe o uso de sinais, a comunicacdo total, que visa 0 uso
simultaneo das duas linguas (sinais e oral) e educacdo bilingue, que prop6e o uso da Libras
para aprendizagem e a lingua portuguesa escrita, como segunda lingua (OLIVEIRA;
FIGUEIREDO, 2017).

Nas escolas, reflexfes sobre as questfes linguisticas tém mostrado uma tendéncia
bilingue para a educacdo de surdos. No entanto, € necessaria mudangas no processo de
inclusdo dos alunos surdos na escola, haja vista que esta ndo pode ser ancorada simplesmente
na insercdo desses alunos com os alunos ouvintes em salas regulares, conforme presenciamos
hoje nas escolas publicas. E preciso respeito e validacdo dos direitos linguisticos dos surdos,

uma vez que o processo de ensino e aprendizagem deve considerar peculiaridades de ambas
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as linguas, bem como a relacéo entre lingua, cultura, identidade do surdo e interacédo, fatores
fundamentais em seu desenvolvimento escolar e social (OLIVEIRA; FIGUEIREDO, 2017).

Nesta perspectiva, surdos se destacam por constituir grupo heterogéneo que retine
individuos com peculiaridades inerentes a sua condi¢do, necessitando de atencdo especial em
relacdo a salde. O conhecimento dessas questdes por enfermeiros é fundamental para o
sucesso na comunicacdo, impedindo interferéncias na troca de informagdes entre a pessoa que
a possui e os profissionais de saide (CASTRO; PAIVA; CESAR, 2012).

Comunicacdo é uma ferramenta de baixo custo, essencial para a vida, que se
utilizada de modo adequado é capaz de promover salde, com ac¢les voltadas para empoderar
comunidades com intuito de educar para saude. Deste modo, intervém diretamente na
qualidade da assisténcia prestada por profissionais de saude.

No tocante as acOes de salde para pessoas com deficiéncia auditiva, € notério
dificuldades na comunicacdo que impedem profissionais de saude decodificarem sinais
emitidos por esse publico e repassar informagdes de forma clara e eficaz relacionada as suas
necessidades.

Assistir a satde de surdos implica no conhecimento dos profissionais de salude
sobre Libras. No entanto, falhas na propagacdo dessa lingua por politicas publicas no Brasil
impedem a inclusdo dessa populacdo em diversos setores sociais (CARVALHO et al., 2014).

Evidencia-se dificuldades de acesso aos servicos de salde e reabilitacdo, caréncia
de recursos necessarios para sua autonomia e escassez de profissionais capacitados, devido
dificuldades de comunicacdo entre surdos e ouvintes (NICOLAU; SCHRAIBER; AYRES,
2013). Assim, percebe-se que a deficiéncia surge divido as barreiras linguisticas,
arquitetonicas, organizacionais e culturais presentes na sociedade.

AcOes de salde para Pessoas com Deficiéncia (PcD) sdo inexpressivas nos
servicos de Atencdo Primaria, e a falta de acessibilidade fisica e comunicacional sdo fatores
que precisam serem revistos. Ademais, preconceitos existentes na sociedade refletem na
assisténcia a salde desse publico, sendo a sexualidade, devido aos mitos e tabus que
envolvem o tema, por vezes, negligenciada por familiares e profissionais da saude
(OLIVEIRA et al., 2013).

Estigmas sobre a sexualidade da populacdo de PcD ainda estdo presentes em
pleno século XXI, pois acredita-se que homens e mulheres, com essa condi¢do, ndo possam
ter filhos e nem praticar o ato sexual (CHAPPELL, 2014). Contudo, pesquisa realizada em

Nova lorque comparou comportamentos sexuais de 282 surdos com 1890 ouvintes, e foi
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identificado que pessoas surdas apresentaram maior numero de parceiros sexuais (HEIMAN;
HAYNES; MCKEE, 2015).

Dificuldades no acesso a comunicacdo sobre salde aliado a vida sexual ativa
expdem pessoas surdas a fatores de risco para sua saude sexual e reprodutiva, como a
gravidez ndo planejada, Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (IST) e violéncia sexual.
Assim, percebe-se que surdos apresentam seus direitos sexuais e reprodutivos violados
(RUSINGA, 2012).

Estudo realizado com 426 pessoas com deficiéncia na Etiopia, sendo 41,5%
cegos, 23% surdos e 19,2% com deficiéncia mental, identificou que apenas 64,6% dos
entrevistados obtiveram informacBes nos servigos de salde sexual e reprodutiva, destes
somente 26,1% ja os utilizaram. Relataram ainda que as principais fontes de informagéo
acerca deste tema eram radio e televis&o, além disto, 77,9% afirmaram nunca ter conversado
sobre o tema com os pais. Estes resultados refletiram no conhecimento escasso sobre
infeccOes sexualmente transmissiveis e maneiras de prevencdo, periodo fértil e métodos para
evitar a gravidez (KASSA et al., 2016).

Convém destacar que surdos ndo possuem as mesmas oportunidades para obter estes
conhecimentos, ouvintes podem receber essas informag6es por diferentes maneiras, atraves da
busca por um profissional de Saude ou por aprendizagem incidental, que engloba conversas
com amigos e familiares e meios de comunicacdo, como a televisdo, radio e a internet.
Contudo, para o surdo, na maioria das vezes, todas essas maneiras de adquirir conhecimento
irdo depender do tipo de comunicacdo utilizada, sendo raro o uso da lingua de sinais
(PINHEIRO FILHO et al., 2010; FERNANDES et al., 2009).

Estudo qualitativo realizado em seis escolas da Africa do Sul, com 27 surdos ou
com dificuldades na audicao, 19 professores do ensino médio, dois psicologos escolares, trés
auxiliares de ensino e dois enfermeiros escolares, evidenciou que nenhuma das escolas tinham
em seu curriculo atividades de educacdo em saude sexual e reprodutiva, embora algumas
abordassem o tema de modo superficial, enquanto outras enfrentavam dilemas morais ou
religiosos ao fazé-lo. Ademais, educadores relataram que estudantes surdos apresentavam
risco de abuso sexual ou atividade sexual prematura como fatores de risco para a infec¢do
pelo Virus da Imunodeficiéncia Adquirida (HIV) (MALL; SWARTZ, 2014).

Pessoas com deficiéncia, em especial surdos, apresentam compreensdo distorcida
sobre sexualidade o que traz consequéncias negativas para salde sexual e reprodutiva desse
publico, pois além dos fatores de risco conhecidos como condic¢Bes de vida, comportamento

sexual de risco, com relacGes sexuais instaveis e desprotegidas, a populacéo de surdos possui
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conhecimento escasso sobre medidas preventivas. Entretanto, a aceitacdo da sociedade, em
especial dos familiares e profissionais da salde, de que essas pessoas necessitam de
informagdes como todas as outras € restrita. E 0 conhecimento é fundamental para o aumento
da autoestima, desenvolvimento de vida sexual saudavel e, principalmente, para promoc¢éo
dos seus direitos humanos (MCKENZIE, 2013; MALL; SWARTZ, 2012).

Ademais, estudos mostram que a busca por servi¢os de salde raramente é feita
por surdos para prevencdo e promoc¢ado da salde, sendo observada a prevaléncia do cuidado no
ambito curativo, devido barreiras de comunicacdo entre surdos e profissionais de Salde
(ARAGAO et al., 2014; TERRY; LE; NGUYEN, 2016).

Dificuldades na comunicacdo entre a maioria dos profissionais de satde e surdos €
uma realidade, tendo em vista que muitos ndo sao proficientes em lingua de sinais. Por ndo
fazer uso da lingua oral o surdo é privado de conhecimentos sobre sua saide (SYMONS;
MCGUIGAN; AKL, 2009; KIRSCHNER; CURRY, 2009; REBOUCAS et al., 2011).

Estudo realizado com 29 surdos evidencia que 45% destes ja faltaram a
atendimentos em salde, por precisarem de outra pessoa para mediar sua comunica¢do com o
profissional ouvinte (NASCIMENTO; FORTES; KESSLER, 2015). Diante do exposto, nao é
raro a presenca de familiares, acompanhantes ou intérpretes durante consultas em saide com
usuarios surdos, aliando a dificuldade de comunicacédo, a perda da autonomia e privacidade
destas pessoas. Atitudes como estas podem levar sofrimento e/ou agravamento de seu estado
de saude.

Para promover saude desta populacdo é essencial que haja empoderamento para
que optem por atitudes favoraveis. Contudo, ruidos na comunicacdo entre profissionais e
surdos dificultam na realizacdo de préaticas educativas, sendo a construcdo de Tecnologia
Assistiva (TA) estratégia atraente para educacdo em saude de surdos.

Define-se TA como um conjunto de conhecimentos interdisciplinares, artefatos,
métodos e servicos que auxiliam as atividades de vida diaria e a participacdo de pessoas com
deficiéncia, incapacidades ou mobilidade reduzida, com designio de prover autonomia,
independéncia, qualidade de vida e inclusdo social (BRASIL, 2009).

Estudo realizado com 296 professores que trabalharam com pelo menos um aluno
surdo no periodo de um ano identificou através de testes estatisticos, com resultados
significativos, que quando utilizaram recursos para 0 ensino-aprendizagem obtiveram
aumento da participacdo e envolvimento dos alunos, fato que estava diretamente relacionado
aos anos de experiéncia do professor (GARBEROGLIO; GOBBLE; CAWTHON, 2012).

Desse modo, evidencia-se que o uso de tecnologias pode contribuir com praticas educativas.
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De acordo com a literatura observa-se que uma TA bastante utilizada para a
educacdo em saude dos surdos é o video educativo (CHOE et al., 2009; WANG et al., 2010;
HARRY et al., 2012). Estudo, realizado com 85 homens surdos de San Diego, Los Angeles,
Oakland, Minneapolis e Washingtton, identificou que o conhecimento dos participantes sobre
cancer de proéstata e testiculos aumentou significativamente apds a aplicacdo de um video
educativo acessivel a essa populacdo (SACKS et al., 2013). Pesquisa semelhante foi realizada
com 127 mulheres surdas do sul da Califérnia e Wisconsin Central que tinha como objetivo
divulgar informagdes sobre o cancer de colo de Utero por meio de video e obteve resultados
estatisticamente andlogos (YAO et al., 2013). Diante do exposto, observa-se a eficacia do uso
adequado da tecnologia para promocao da educacdo em satde de pessoas surdas.

Pesquisas anteriores demonstraram que videos educacionais tém muitos
beneficios, pois além de aumentar o conhecimento do paciente, diminui o tempo de
profissionais de saude para o aconselhamento, melhora o controle da doenca e aumenta a
satisfacdo dos pacientes (BALDWIN, 2013; KATZ; LEUNG, 2015; MOORE; BLAIR, 2015).

Videos permitem a visualizacdo de fenbmenos através de varias técnicas, como
demonstracéo, simulacdes e modelos, que auxiliam na compreenséo de conceitos por meio de
imagens mentais ou associacdo visual, sendo mais realistas e interessantes do que a descri¢éo
verbal. Em especial, videos com finalidades educativas promovem a qualidade do ensino e
aprendizagem, aumentando a disposicdo para aprender, memorizar e conduzir especificas
habilidades de ensino (GAUDIN; CHALIES, 2015; SUSANTINI, 2016).

Para surdos, 0s videos educativos acessiveis sao atraentes por permitir a utilizacéo
de diversos recursos simultaneos e ludicos que estimulam o aprendizado (GOLOS; MOSES,
2015). Em atividades de educacdo em salde, subsidia a assisténcia do profissional nao
proficiente em lingua de sinais.

O enfermeiro tem o cuidado como esséncia da sua pratica, atua para aléem da
relacdo individual com o usuario, deixando transparecer o carater coletivo e de
responsabilizacdo, sendo reconhecido como principal elo de comunicacdo sobre saide com a
comunidade. Logo, atividades de educacdo em salde sdo o seu principal componente do
cuidado, sendo recomendado para clientela surda o uso de TA com esse designio.

Diante dos achados, evidencia-se a necessidade de estratégias para aumentar
conscientizacdo sobre saude sexual e reprodutiva de surdos. Programas e servigos
educacionais sobre o tema adaptados as suas necessidades sdo essenciais, permitindo assim a
aquisicdo gradual de informagdes e conhecimentos necessarios para desenvolver as

competéncias e atitudes favoraveis necessarias para vida reprodutiva saudavel. Logo, torna-se
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relevante a implementacéo de novas estratégias educativas para essa populacdo, subsidiando a
assisténcia de enfermagem no contexto da saude sexual e reprodutiva.

Nesse contexto, o estudo se propbe construir e validar tecnologia assistiva na
modalidade de video educativo sobre conhecimentos basicos de anatomia e fisiologia da
reproducdo e uso do preservativo. Considera-se tematica essencial para compreensdo dos
surdos acerca da salde sexual e reprodutiva, como métodos contraceptivos e prevencdo de
infecgBes sexualmente transmissiveis.

Video educativo podera ser utilizado posteriormente em escolas, durante
atendimento em salde, sites voltados para educacdo ou redes sociais. Nesse sentido, espera-se
que a divulgacdo da TA construida fortaleca seus direitos sexuais e reprodutivos.

Torna-se clara a importancia da tematica para essa populagédo, no entanto, devido
dificuldades na comunicacdo, citadas anteriormente, entre surdos e ouvintes e escassez de
informacdo sobre a tematica, questiona-se: a tecnologia asssitiva construida contém
informacGes abrangentes, corretas e relevantes para os surdos sobre saude sexual e uso do

preservativo?
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2 OBJETIVOS

2.1 Geral
Validar tecnologia assistiva na modalidade de video educativo para pessoas surdas

sobre satde sexual e uso do preservativo.

2.2 Especificos
Validar contetdo educativo sobre salde sexual e uso do preservativo.

Construir video educativo sobre salde sexual e uso do preservativo.

Verificar conhecimento de surdos antes e ap6s aplicacdo de tecnologia assistiva na

modalidade video educativo sobre satde sexual e uso do preservativo.
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3 REVISAO DE LITERATUTA

Barreira linguistica entre surdos e profissionais de Saude interfere na utilizagcdo de
estratégias educativas tradicionais. Portanto, o uso de tecnologias especificas durante
atividades de educacdo em saude pode contribuir para o conhecimento dos surdos
(FERNANDES et al., 2009; ZEFERINO et al., 2008).

O uso do termo tecnologia, muitas vezes, é utilizado como sindnimo de produto ou
artefato. Contudo, entende-se por tecnologia um conjunto de processos, advindos do
conhecimento oriundo de pesquisas ou experiéncia diéria, que subsidia o desenvolvimento de
uma acao. A depender da situacdo, tecnologia pode ser uma ferramenta, ou um método de
trabalho (NIESTCHE et al., 2014). A inovacdo tecnologica em saude contribui para
diversificar as formas de cuidado e possibilitar ao individuo participacdo ativa no processo
salde-doenca (SALVADOR, 2012).

Tecnologias tém sido cada vez mais utilizadas para educacdo em saude, pois
auxiliam no empoderamento, na medida em que auxiliam ou substituem abordagens didaticas
tradicionais ao ensino e aprendizagem (JUN JIN et al., 2014).

Dentre as diversas tecnologias utilizadas pela enfermagem para educar em salde, na
ultima década, ganharam destaque os videos educativos, aconselhamentos, cadernetas, jogos,
websites, softwares e outras metodologias ativas (AFIO et al., 2014). O uso de recursos
tecnoldgicos torna o aprendizado mais atrativo e prazeroso, podendo ser utilizado em agdes
educativas.

Desse modo, optou-se pelo método da revisdo integrativa para verificar na literatura
as tecnologias mais utilizadas para educacdo em saude de surdos e analisar os resultados
obtidos com sua aplicacdo, a fim de subsidiar a construcdo da Tecnologia Assistiva na
modalidade Video Educativo para pessoas surdas sobre salde sexual e uso do preservativo.

Revisdo integrativa realizada em seis etapas, a saber: 1) estabelecimento da
hipdtese ou questdo de pesquisa; 2) estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo de
estudos; 3) definicdo das informacBes a serem extraidas dos estudos selecionados e
caracterizacdo; 4) avaliacdo dos estudos incluidos; 5) interpretacdo dos resultados; 6)
apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento (MENDES et al., 2008).

Para formular a questdo de pesquisa foram inclusos o publico-alvo (pessoas
surdas), as intervengdes a serem avaliadas (aplicagdo de tecnologias educativas) e os

resultados a serem mensurados. Assim, buscou-se responder as seguintes indagagdes: Quais
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as tecnologias educativas utilizadas para educacdo em salde de surdos? Quais os resultados
obtidos com o uso de tecnologias educativas para surdos?

A busca e analise dos dados ocorreu nos meses de junho a novembro de 2016,
com busca nas bases de dados eletronicas a saber, Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL), Scopus, Scientific Electronic Library Online (Scielo),
Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e no portal
PubMed, adotando-se os descritores controlados no Descritores em Ciéncias da Saude (Decs):
Deafness, Teaching Materials, Educational Technology e Health Education, e os descritores
ndo controlados: Deaf, Persons With Hearing Impairments e Educational Materials.

Foram realizados 0s cruzamentos: Deaf and “Teaching Materials”; Deaf and
“Educational Technology”; Deaf and “Health Education”; Deaf and “Educational Materials”;
“Persons With Hearing Impairments” and “Teaching Materials”; “Persons With Hearing
Impairments” and “Educational Technology”; “Persons With Hearing Impairments” and
“Health Education”; “Persons With Hearing Impairments” and “Educational Materials”;
Deafness and “Teaching Materials”; Deafness and “Educational Technology”; Deafness and
“Health Education”; Deafness and “Educational Materials”. Ressalta-se que nas bases de
dados Lilacs e Scielo foram utilizados 0s mesmos cruzamentos com descritores em portugués.

Adotaram-se como critérios de inclusdo ser artigo cientifico disponivel
eletronicamente na integra e responder a questdo norteadora. Ndo houve selecdo de idiomas.
Foram excluidas cartas aos editores ou editoriais, anais de eventos, artigos de revisdo de
literatura, reflexivos e duplicados.

Na busca realizada nas bases de dados referidas, foram encontrados 1922 artigos,
sendo inclusos 31 estudos, que representa 1,61% do total. Entretanto, apos leitura do texto
completo foram excluidos 17, totalizando 14 artigos analisados. Na Figura 1, observa-se

fluxograma com etapas do processo de sele¢do dos artigos.
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Figura 1 — Etapas do processo de selecdo dos artigos cientificos. Fortaleza, 2017.

Artigos . R .
- Ndo respondem a questdo de pesquisa: n=1713
encontrados: . .
- Revisdo de Literatura: n=43
N= 1922 .
- Reflexivos: n=2
- Editorial: n=2
; - Anais de Evento: n=40
- Duplicados: n=91
Total de Artigos Excluidos: n= 1891
Artigos
selecionados:
n=31
- Nao foi testada intervengdo educativa: n=5
) - Ndo é interven¢do educativa: n=8

- Ndo aborda promogdo da saude=3
- Publico alvo ndo era surdos: n=1

Artigos Total de Artigos Excluidos: n=17
selecionados

apos leitura do

texto completo:
n=14

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2017.

Para analise confiavel, a fim de evitar vieses de amostragem subjetivos, a busca
dos artigos foi realizada por dois pesquisadores de modo independente. Diante de
divergéncias na selecdo adotou-se a estratégia de consenso entre 0s pesquisadores para
inclusdo ou exclusao da pesquisa.

Para caracterizacdo dos estudos foi elaborado instrumento contendo itens como
identificacdo do artigo, nome dos autores, ano de publicacdo, tipo de estudo, nivel de
evidéncia, populacdo e amostra, local, tecnologia educativa utilizada, conteudo de salde
abordado e os resultados.

Para a classificacdo do Nivel de Evidéncia (NE), considerou-se: nivel | —
evidéncias procedentes de revisdo sistematica ou metanalise de ensaios clinicos randomizados
controlados relevantes ou originados de diretrizes clinicas baseadas em revisfes sistematicas
de ensaios clinicos randomizados controlados; nivel Il — evidéncias obtidas de pelo menos um
ensaio clinico randomizado controlado; nivel 111 — evidéncias obtidas de ensaios clinicos bem
delineados sem randomizacao; nivel IV — evidéncias oriundas de estudos de coorte e de caso-

controle bem delineados; nivel V — evidéncias originarias de revisdo sistematica de estudos
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descritivos e qualitativos; nivel VI — evidéncias procedentes de um Unico estudo descritivo ou

qualitativo; nivel VII — evidéncias procedentes de opinido de autoridades e/ou relatorio de
comités de especialistas (MELNYK; FINEOUT-OVERHOLT, 2005).

Os dados foram analisados de modo descritivo, possibilitando observar, contar,

descrever e classificar os dados, com o intuito de reunir o conhecimento produzido sobre o

tema explorado na revisdo. Ademais, buscou-se literatura complementar para discussao e

interpretacéo dos achados.

Na avaliagdo dos estudos, foram identificados autores, nivel de evidéncia,

amostra, tecnologia aplicada, conteido da tecnologia e resultados, como observado no Quadro

1.

Quadro 1 — Distribuigédo dos artigos publicados sobre tecnologias para educacdo em saude dos

surdos. Fortaleza, CE, Brasil, 2019.

Autores | Nivel de | Amostra Tecnologia Conteudo Resultados
Evidéncia
Jensen, Il 107 Video Cancer no | Promocao do
et al. mulheres ovario conhecimento. Reducéo
(2013) ouvintes do conhecimento sobre
e surdas menopausa antes dos 50
anos, risco cancer de
ovario, ultrassom
vaginal como
diagnostico.
Hickey, Il 122 Video Cancer de | Promocéo do
etal. mulheres Mama | conhecimento.
(2013) surdas
Sacks, et Il 175 Video Cancer de | Promocéo de
al. homens testiculo e | conhecimento.
(2013) surdos e préstata
ouvintes
Yao et v 233 Video Cancer do | Promocao do
al. mulheres colo do | conhecimento.
(2012) surdas e utero
ouvintes
Baldwin, Il 244 Aconselhamento | Etiologias | Promocéo do
et al. surdos e Imagens da surdez | conhecimento.
(2012) ambos 0s estéaticas. e conceito
géneros de
genética
Zazove, Il 195 Video Prevencdo | Promogéo do
et al. surdos de do Céncer | conhecimento.
(2012) ambos 0s
géneros
Harry, et 1 136 Video Cancer de | Promocéo de
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al. surdos de pele conhecimento.
(2012) ambos 0s
géneros
Berman; Il 467 Imagens Exposicdo, | Promocéo de
Guthma surdos estaticas, prevengdo | conhecimento, atitude e
nn; Liu ambos 0s atividades e controle | prética.
(2011). géneros | praticas, dialogo do
tabagismo
Shabaik, I 144 Video Céncer | Promocao de
etal. surdos de colorretal | conhecimento.
(2010) ambos os
géneros
Wang, et I 130 Video Cancer do | Promogéo do
al. mulheres colodo | conhecimento
(2010) surdas utero independentemente do
nivel de controle sobre
sua saude.
Choe, I 130 Video Cancer de | Promocéo de
et al. mulheres colo de | conhecimento.
(2009) surdas utero
Wilson; I 55 Telessaude e Depressédo | Promocao de
Wells surdos de material conhecimento  sinais,
(2009) ambos 0s impresso sintomas e tratamento.
géneros Reducdo niveis de
depresséo.
Reducdo taxa  de
desesperanca.
Kaskowi Il 121 Imagens Cancer de | Aumentou exames de
tz, et al. homens | estaticas e textos | Prdstata | Antigeno especifico da
(2006) surdos prostata e toque retal
dois meses apos.
Promocéo do
conhecimento
Folkins, Il 102 Video Cancer de | Promocéo de
et al. homens préstata e | conhecimento.
(2005) surdos testiculo

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2017.

Observou-se nos 14 estudos analisados que as tecnologias educativas utilizadas

foram: video (10), imagens estaticas e aconselhamento (1), imagens estaticas, atividades

praticas e dialogo (1), imagens estaticas e texto (1) e telessatde e material impresso (1).

Videos educativos caracterizavam-se por serem dindmicos permitindo interacao,

com simulacdo, imagens e, algumas vezes, sons, com énfase na realidade do cotidiano, com o

designio de estimular reflexdo. Todos foram disponibilizados de modo online (JENSEN et
al.,2013; ZAZOVE et al., 2012; HARRY et al., 2012; YAO et al., 2012; SACKS et al., 2013;



http://www.ncbi.nlm.nih.gov.ez11.periodicos.capes.gov.br/pubmed/?term=Berman%20BA%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov.ez11.periodicos.capes.gov.br/pubmed/?term=Guthmann%20DS%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov.ez11.periodicos.capes.gov.br/pubmed/?term=Guthmann%20DS%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov.ez11.periodicos.capes.gov.br/pubmed/?term=Choe%20S%5Bauth%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov.ez11.periodicos.capes.gov.br/pubmed/?term=Folkins%20A%5Bauth%5D
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HICKEY et al., 2013; FOLKINS, et al., 2005; CHOE et al., 2009; WANG et al., 2010;
SHABAIK et al., 2010). Imagens estaticas estimulavam o sentido da visdo de modo a
esclarecer ideias e conceitos acerca da temética e, foram expostas com auxilio de notebook ou
equipamento multimidia (BALDWIN et al., 2012).

As atividades praticas foram desenvolvidas de modo individual e/ou comunitéria,
utilizando técnicas de arte, arte-terapia e role playing, definidos como jogos interativos.
Houve associacdo da imagem com outras estratégias de ensino-aprendizagem com intuito de
promover interacdo, apoio a exposicdo do contetdo e didlogo entre os envolvidos (BERMAN;
GUTHMANN; LIU, 2011).

Compararam-se os efeitos da telessalude com material impresso em um dos
estudos avaliados, em dois grupos distintos de surdos. O modelo online utilizou
videoconferéncia sincrona com palestra psicoeducacional, o material impresso continha nove
paginas com texto em inglés repetindo o mesmo contetdo. N&o foi mencionado no artigo se
foram utilizadas imagens (WILSON; WELLS, 2009).

A maior parte dos conteudos de saude abordados era constituida por informacdes
gerais sobre o cancer (11), e dentre estes, trés sobre cancer de colo de Utero, trés sobre cancer
de testiculos e/ou proéstata e; sempre com frequéncia Unica sobre prevencdo do cancer, cancer
colorretal, cancer de pele e cancer de mama. Os demais assuntos foram tabagismo (1),
genética (1) e depressao (1).

No Quadro 2, observa-se parte do processo de construcdo das tecnologias

educativas avaliadas.

Quadro 2 — Descricao da tecnologia educativa utilizada. Fortaleza, CE, Brasil, 2019.

/ Tecnologia Educativa
Autores

Jensen, et | Video educativo de 35 minutos, com contetdo construido e avaliado por
al. (2013) | especialistas no tema abordado, em lingua de sinais e pessoas surdas. O video
foi incrementado com muitas imagens, incluem legendas opcionais do script em
lingua de sinais e voz em inglés.

Hickey, et | Video educativo de 60 minutos, com contetdo construido por especialistas no
al. (2013) | tema abordado, ndo validado. Apresentou script em lingua de sinais, gravado
por surdos.

Sacks, et | Video educativo de 54 minutos, com conteddo construido por especialistas no
al. (2013) | tema abordado, enriquecido com imagens. Nao especificado etapa de validacao.
Apresentou legenda, voz em inglés e script em lingua de sinais, gravado por
intérprete.

Yao etal. | Video educativo de 46 minutos, com conteudo construido por especialistas no
(2012) tema abordado com auxilio da comunidade surda, enriquecido com imagens.
N&o especificado etapa de validacdo. Apresentou script em lingua de sinais,
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gravado por surdos.

Baldwin,
et al.
(2012)

Aconselhamento genético realizado por especialistas no tema, treinados
previamente sobre cultura surda para facilitar interacdo com os participantes do
estudo, com presenca de intérpretes. Durante essa atividade foram utilizados
materiais cultural e linguisticamente apropriados com recursos visuais, textos
escritos em inglés, sendo esta informacdo fornecida em sinais quando
necessario.

Zazove, et
al. (2012)

Video educativo desenvolvido por especialista no tema abordado e avaliado por
membros da Comunidade de Surdos. Apresentou legenda, voz em inglés e script
em lingua de sinais, gravado por intérprete. Nao especificado etapa de validacao
e tempo de duracdo do video.

Harry, et
al. (2012)

Video educativo de 60 minutos, com contetdo construido por especialistas no
tema abordado com auxilio da comunidade surda. Desenvolvido no formato de
perguntas e resposta. N&o especificado etapa de validacdo. Apresentou script em
lingua de sinais, gravado por surdos.

Berman;
Guthmann;
Liu
(2011).

Sete aulas com estratégias de ensino interativas com uso de imagens estaticas,
atividades praticas, incluindo técnicas de role-play, arte e terapia de arte, jogos e
didlogos com exemplos da vida de alunos surdos. Intervencdo educativa
traduzida para lingua de sinais.

Shabaik, et
al. (2010)

Video educativo de 60 minutos, com contetdo construido por especialistas no
tema abordado, com auxilio da comunidade surda, enriquecido com imagens.
N&o especificado etapa de validacdo. Apresentou script em lingua de sinais,
gravado por surdos.

Wang, et
al. (2010)

Video educativo desenvolvido por especialista no tema abordado. Apresentou
legenda e script em lingua de sinais, gravado por intérprete. Nao especificado
etapa de validacdo e tempo de duragéo do video.

Choe,
et al.
(2009)

Video educativo de 46 minutos, com conteddo construido por especialistas no
tema abordado, com auxilio da comunidade surda, enriquecido com imagens.
N&o especificado etapa de validacdo. Apresentou script em lingua de sinais,
gravado por surdos.

Wilson;
Wells
(2009)

Conferéncia em Telesaude de aproximadamente 40 minutos ministrada por
especialista, com auxilio de intérprete em lingua de sinais. Contou ainda com
material impresso de nove paginas com mesmo conteudo em lingua inglesa.

Kaskowitz,
et al.
(2006)

Apresentacdo em Power Point com imagens e textos sobre o cancer de préstata
mediante exposicao dialogada de instrutor surdo.

Folkins, et
al. (2005)

Video educativo de 52 minutos, com conteldo construido por especialistas no
tema abordado com auxilio da comunidade surda. Desenvolvido no formato de
perguntas e resposta. Ndo especificado etapa de validacdo. Apresentou script em
lingua de sinais, gravado por surdos.

Fonte: elaborado pela autora, 2017.

O principal resultado das tecnologias avaliadas em onze estudos foi o aumento do

conhecimento apds intervencdo. Contudo, em trés estudos foram avaliados outros resultados

como mudanca de comportamento e atitude, reafirmando o aprendizado de surdos sobre
conteldos em saude (BERMAN; GUTHMANN; LIU, 2011; WILSON; WELLS, 2009;
KASKOWITZ et al., 2006).
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Desse modo, separaram-se 0s resultados em duas categorias: Conhecimento
construido apos uso de tecnologia educativa e Mudanca de comportamento para promover
saude.

Conhecimento construido ap6s uso de tecnologia educativa

Construcdo do video educativo sobre cancer no ovario para 52 surdas e 55
ouvintes possibilitou aumento na média de acertos das mulheres surdas de 17,3 no pré-teste,
para 21,2. Ademais, destaca-se que 0 pds-teste das surdas foi estatisticamente superior
(p=0,021) ao pré-teste das ouvintes (média=19,5) (JENSEN et al., 2013).

No mesmo estudo duas questbes do pds-teste obtiveram resultados
significativamente menores, apesar do conteudo ter sido avaliado por especialista na tematica
(JENSEN et al., 2013). Assim, infere-se que apesar do zelo no desenvolvimento da tecnologia
educativa, areas especificas do conhecimento sobre cancer de ovario, como menopausa antes
dos 50 anos, fatores de riscos, ultrassom vaginal como diagnéstico, ndo foram retratadas no
video de modo claro para as participantes.

Video educativo sobre cancer de mama que adotou lingua de sinais, sem auxilio
de interprete, foi avaliado em pesquisa realizada com 122 mulheres surdas, mediante
questionario com 10 itens. Os efeitos foram positivos no conhecimento, com aumento na
média de acertos de trés no pré-teste para oito no pos-teste (HICKEY et al., 2013). Embora
com resultados significativos, o conteudo e aparéncia ndo foram validados por especialistas.

O aprendizado de surdos e ouvintes foi avaliado em outros dois videos educativos,
sendo um para homens surdos e ouvintes, sobre cancer de testiculo e prostata (SACKS et al.,
2013); outro para mulheres surdas e ouvintes, sobre cancer de colo de Utero (YAO et al.,
2012). Ambos identificaram lacunas no conhecimento de surdos significativas (p<0,05) sobre
os dois tipos de canceres quando comparados com ouvintes. Apds visualizacdo da tecnologia
os déficits do conhecimento para ambos os grupos foram sanados.

No entanto, houve diferenca quando avaliado ganho de conhecimento entre surdos
e ouvintes. Homens ouvintes tiveram aumento significativo (p<0,001) no aprendizado sobre
cancer de prostata e testiculos, enquanto que mulheres surdas alcancaram resultados
superiores estatisticamente (p=0,004) sobre cancer de colo de Gtero ao confrontar com as
ouvintes. Estas diferencas sdo atribuidas pelos autores, ao tempo de duragédo do video visto
pelos homens ter sido mais longo e abordar dois tipos de cancer, dificultando a compreensdo
do publico surdo (SACKS et al.,2013; YAO et al., 2012).
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Tecnologia leve sobre aconselhamento genético foi aplicada com 244 surdos,
avaliada mediante trés questionarios idénticos com 10 itens do tipo verdadeiro e falso. No pré-
teste a média de acertos foi de 7,61 e no pds-teste 7,92 (p <0,0001). Foram preditores dos
resultados positivos o uso predominante do inglés como lingua (p <0,0001), crencas anteriores
na causa genética da surdez (p <0,0001), idade menor que 45,4 anos (p=0,0008) e diploma de
bacharel (p=<0,0001). Intervencdo realizada de modo individual e de acordo com a
preferéncia da lingua do participante, sendo utilizado somente inglés; combinacdo de inglés e
lingua de sinais; e apenas lingua de sinais. Traducgdo do inglés para lingua de sinais realizada
por intérpretes treinados na tematica em questdo, para evitar erros na traducgdo e interpretacao
de termos da area. Instrumentos utilizados para avaliagdo escritos inicialmente na lingua
inglesa, traduzidos para lingua de sinais, retraduzidos para o inglés e retraduzido para lingua
de sinais. Ressalta-se o auxilio de recursos visuais estaticos pelo notebook para clarificacéo de
termos em genética (BALDWIN, et al., 2012). Acredita-se que estes cuidados durante a
realizacdo da intervencdo contribuiram para os resultados benéficos das sessdes de
aconselhamento pré e pds-teste.

Estudo com 195 surdos divididos em dois grupos, intervencédo e controle, avaliou
conhecimento destes antes e ap0s dois videos educativos sobre prevencdo do cancer, sendo
um com traducdo para lingua de sinais por meio de intérprete, e outro com a combinacéo de
textos e graficos. Os resultados evidenciaram que ndo houve diferenca na aquisicdo de
conhecimento entre grupos. Tal resultado pode ser reflexo dos 58,6% dos participantes
conseguirem se comunicar na lingua inglesa falada ou escrita (ZAZOVE et al., 2012).
Contudo, os autores sugerem que se avalie o tempo de visualizacdo da tecnologia dos dois
grupos, tendo em vista que possivelmente os participantes do grupo controle precisaram de
mais tempo para alcancar a compreensdo do conteddo que ndo foi ministrado na lingua de
sinais.

Dois ensaios clinicos randomizados, controlados e cegos, compararam video
educativo sobre um tipo de cancer especifico, grupo intervencdo; com estratégia habitual de
educacdo sobre cancer, grupo controle (SHABAIK et al., 2010; CHOE et al., 2009). Um dos
videos discorreu sobre cancer colorretal, visualizado por 144 surdos, de ambos 0s géneros,
com aumento significativo do conhecimento (p<0,05) que passaram de 4,5 para 5,6 na média
de acertos (SHABAIK et al., 2010). Outro video abordou cancer de colo de Utero, visto por
130 mulheres surdas as quais obtiveram aumento na média de acertos de 9,40 para 11,33
(p<0,05) (CHOE et al., 2009). Participantes dos grupos controle que utilizaram estratégia

habitual em ambos os estudos ndo obtiveram resultados significantes.
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Dois videos educativos, no formato de perguntas e respostas, filmado em lingua
de sinais, ndo validados por especialistas, desenhado com apoio da comunidade surda da
regido facilitou a compreensdo do publico-alvo (HARRY et al., 2012; FOLKINS et al., 2005).
Ambos trouxeram beneficios para educagdo desse publico, evidenciados no aprendizado sobre
cancer de pele com aumento médio de questbes de 28,55 antes da intervencédo, para 35,55,
apos a intervencdo (HARRY et al., 2012), proporcionaram aprendizado sobre cancer de
préstata e testiculos com elevacdo de acertos de 15,2 para 18,4 (FOLKINS et al., 2005).
Ambos os estudos utilizaram estratégia de discussdo apos visualizagdo do video.

Registra-se que a elevacdo do conhecimento sobre cancer de pele foi superior ao
cancer de prostata e testiculo. Possivelmente pela quantidade de pessoas por sessao, quando o
video sobre cancer de prostata e testiculo aplicado em grupos de até 32 pessoas €; 0 sobre
cancer de pele em grupos pequenos, de modo a reduzir perturbacdes visuais, ndo sendo
mencionado 0 nimero exato de participantes por sessdo (HARRY et al., 2012; FOLKINS et
al., 2005).

Uso de video educativo, com mulheres surdas, sobre cancer de colo de Utero,
evidenciou aumento na média de questdes corretas no pos-teste de 9,46 para 11,34. Ademais,
investigou controle das mulheres sobre sua saude, por meio da Escala Lécus de Controle
Interno Saude (IHLC), onde a mediana dos pontos foi alta, totalizando 25. Contudo, o
conhecimento das mulheres sobre o cancer de colo de Utero, antes e apds visualizacdo do
video, ndo teve relacdo com o controle que as mesmas possuiam sobre sua satude (WANG et
al., 2010)

Efeito no conhecimento, ap6s dois meses de intervengdo, analisado em cinco
estudos apresentaram resultados significativos (p<0,05) (HICKEY et al., 2013; SHABAIK et
al., 2010; CHOE et al., 2009; KASKOWITZ et al., 2006; FOLKINS et al., 2005). Ressalta-se
que, em trés estudos, os participantes s6 tiveram acesso a atividade educativa uma vez
(HICKEY et al., 2013; CHOE et al., 2009; KASKOWITZ et al., 2006).

Mudanca de comportamento para promover saude

Efeitos secundéarios ao conhecimento foram avaliados no programa de prevencéo
do tabagismo que envolvia tecnologias leves, como dialogo; tecnologia leve-dura, com uso de
imagens e atividades praticas, role playing, técnicas de arte e arte-terapia. A intervengédo
educativa foi realizada com alunos surdos, do ensino médio e universitario, com duas

instituicOes participantes do grupo intervengdo e duas do grupo controle. As atitudes
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relacionadas ao tabagismo foram verificadas por meio de escala, com variacdo de 0-100
pontos. A mudanca de atitude foi evidenciada nas duas escolas intervencdo, com acréscimo
significativo de 6,3 pontos, em uma escola e 7,3 na outra. A alteragdo de comportamento foi
significativa em uma escola intervencéo, na qual houve declinio de 14,8% de alunos que
havia fumando no més anterior a entrevista (BERMAN; GUTHMANN; LIU, 2011).

Apos utilizacdo de tecnologias educativas sobre depressao, com sujeitos de ambos
0s géneros, divididos em grupo intervencdo e controle, com uso da telessalde e material
impresso ndo foi encontrado diferenga, haja vista que o0 grupo intervencdo e controle
obtiveram aumento da média de acertos no pds-teste, reducdo dos niveis de depressao de leve
para minima e taxa de desesperanca de leve para normal. Os participantes indicaram o uso da
telessatide para disseminar informagdes em salde pela facilidade de acesso e reducdo de
gastos com transporte até as unidades de saude (WILSON, WELLS, 2009).

Influéncias positivas para educagéo em saude foram identificadas com a utilizagéo
do programa Power Point para apresentar imagens e textos sobre o cancer de proéstata
mediante exposic¢do dialogada de instrutor surdo. Aprendizado avaliado com questionario pré
e pos-teste contendo 21 questdes, com aumento em 19 itens (p<0,05). Apds dois meses de
intervencao foi identificado aumento da realizacdo dos exames em homens > 20 anos, como
pesquisa de antigeno especifico da prdstata (PSA) e exame de toque retal (KASKOWITZ et.
al., 2006).

Andlise das tecnologias mais utilizadas para educacdo em saude dos surdos
evidencia tendéncia reducionista das tecnologias educativas, pois, na maioria dos estudos
avaliados, limitava-se ao uso de equipamentos, meio material ou artefato e informatizacao
(JENSEN et al., 2013; HICKEY et al., 2013; SACKS et al., 2013; YAO et al., 2012;
ZAZOVE et al., 2012; HARRY et al., 2012; SHABAIK et al., 2010; WANG et al., 2010;
CHOE et al., 2009; FOLKINS et al., 2005). Salienta-se excecdo de quatro estudos que
associaram uso da tecnologia dura ao recurso de aconselhamento e discussdo (BERMAN;
GUTHMANN; LIU, 2011; BALDWIN et al., 2012; HARRY et al., 2012; FOLKINS et al.,
2005).

Observa-se que as tecnologias utilizadas, independente da estratégia adotada,
obtiveram resultados benéficos para educacdo em salde dos surdos, com aumento do
conhecimento ou mudanca de atitudes e comportamentos. Ademais, os dois estudos que
tiveram como objetivo comparar duas tecnologias apontaram que ndo houve diferencas
significativas quanto aos seus efeitos para educagdo (WILSON; WELLS, 2009; ZAZOVE et
al., 2012).
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Em video educativo foi observado declinio de acertos em duas das questfes do
pos-teste (JENSEN et al., 2013). Nesse contexto, ressalta-se a importancia de validar
contetdo com especialistas no tema, bem como avaliar aspectos pedagdgicos utilizados para
surdos, ou seja, aparéncia da tecnologia, para garantir que o conteido seja abordado de modo
compreensivel para o publico-alvo.

Constata-se que o video educativo é o tipo de tecnologia educativa mais utilizada
para a populacdo surda (JENSEN et al., 2013; SACKS et al., 2013; HICKEY et al., 2013;
ZAZOVE et al., 2012; HARRY et al., 2012; YAO et al., 2012; SHABAIK et al., 2010;
WANG et al., 2010; CHOE et al., 2009; FOLKINS et al., 2005). Os resultados apresentados
por este recurso demonstram melhorias significativas no aprendizado, revelando beneficios
para educacdo em saude da comunidade surda.

Revisdo integrativa realizada com 25 estudos sobre videos educativos para
ouvintes sobre prevencao da diarreia infantil mostra que esta tecnologia educativa possibilita
troca de conhecimentos adequados no que concerne a esta tematica, propiciando um ambiente
favoravel para o empoderamento das familias, a fim de promover a salde da crianga e de
todos os envolvidos no seu processo de cuidar (NASCIMENTO et al., 2014).

Surdos utilizam a linguagem visual para se comunicar, a utilizacdo deste meio
facilita aprendizagem, e dependendo da forma como é utilizado, desenvolve formas
multidimensionais de comunicacdo sensorial, emocional e racional. Trata-se, portanto, da
democratizacdo da comunicacdo fazendo-a chegar aos diferentes receptores (ARROIO;
GIORDAN, 2006). Uso de imagens estaticas como recurso educativo tém efeitos benéficos
para educacdo sobre saude dos surdos (BALDWIN et al., 2012; BERMAN; GUTHMANN;
LIU, 2011; KASKOWITZ et al., 2006), alavanca mudancas de atitude e pratica favoraveis a
salde (BERMAN; GUTHMANN; LIU, 2011; KASKOWITZ et al., 2006).

Materiais desenvolvidos para fins educativos obedecem a linguagem simples, com
menor nivel de leitura, que possibilita transmitir informacdes precisas. Nesse sentido,
ilustracGes podem corroborar com esses requisitos, haja vista que tornam a comunica¢do mais
clara, elucidando o texto escrito, conforme evidenciado por gestantes ouvintes em estudo de
construcdo e validacdo de material educativo sobre alimentacdo saudavel durante a gravidez
(OLIVEIRA; LOPES; FERNANDES, 2014).

No tocante aos surdos, aprender tendo como base recursos visuais, além da
sinalizacdo do texto em lingua de sinais, auxiliam na construcéo do sentido. Usar materiais de
apoio apropriados pode criar situagdes que possibilitam aprendizagem significativa (NORDIN
et al., 2015).
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Textos escritos podem ser utilizados como recursos de ensino-aprendizagem.
Contudo, educadores de surdos enfatizam o uso de conceitos simples e frases curtas, de modo
a facilitar a compreensédo dos aprendizes surdos (AHMADI; ABBASI; BAHAADINBEIGY,
2015). E valido ressaltar que surdos utilizam sistema linguistico de comunicacgo gesto-visual
que possui estrutura gramatical prépria, independentemente de qualquer outra lingua. Para a
utilizacdo dessa comunicacao é necessario o uso das maos, em combinagdo com bragos, torax
e cabeca, possibilitando abordar qualquer tipo de assunto.

A populacéo de ouvintes, na sua maioria, acredita que o surdo possui apenas uma
limitacdo auditiva, que ndo impede que este visualize textos escritos. Suposicdo parcialmente
correta, apesar de visualizar o contetdo do texto, muitos ndo conseguem compreender as
informacGes devido a barreira linguistica entre surdos e ouvinte. Alguns surdos relatam que,
mesmo que sejam proficientes na lingua escrita, a depender do tamanho do texto, podem
apresentar dificuldade na leitura e interpretacdo das informagdes, sem levar em consideracédo
aqueles que ndo detém o conhecimento desta segunda lingua (LEN; SHERRY, 2015). Textos
escritos devem ser utilizados com cautela em atividades educativas em que se almeja a
promocé&o da saude.

Curiosamente, estudo realizado com surdos, apds avaliar video educativo
traduzido para lingua de sinais e video sem traducdo, apenas com textos e imagens,
identificou que os efeitos benéficos para educacao em saude dos surdos foram alcancados por
gquem assistiu ambos os videos, independente da traducdo (ZAZOVE et al., 2012).

E valido destacar que os surdos do Estado da Califérnia que conhecem a lingua
inglesa tiveram mais facilidade em aprender o contelido sobre as causas genéticas da surdez
quando comparado com 0s que se comunicavam por lingua de sinais (BALDWIN et al.,
2012). Desse modo, infere-se que devido a maioria da sociedade e dos profissionais de saude
ser ouvinte e leitor da lingua dominante, informacGes disseminadas por meios desta,
possibilitam pessoas que a dominam maior acesso as informacg6es, culminando com a
facilidade no aprendizado.

O uso de jogos durante atividades educativas € uma estratégia atraente para
criancas e adolescentes. Estes recursos motivam este publico, pois envolvem os participantes,
possibilitam interacdo entre educador e educando, auxiliando no processo de ensino e
aprendizagem (BOUZID et al., 2016). Logo, tais tecnologias devem ser utilizadas por
profissionais da salde como apoio para disseminar informagdes essenciais para promover 0

autocuidado.
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Estudo que utilizou o jogo da memdria para ensino da linguagem escrita para
nove surdos jovens obteve 100% de aprovacdo pelos participantes, os quais afirmaram
facilitar o aprendizado (BOUZID et al., 2016). O uso de jogos para educacdo em saude de
adolescentes surdos foi utilizado para promoc¢do do ensino, mudancas de atitude e
comportamento quanto a prevencédo do tabagismo (BERMAN; GUTHMANN; LI1U, 2011).

A telessaude também pode ser utilizada como apoio as atividades nas quais se
almeja educacdo em saude, tendo em vista ser um método eficaz e eficiente, que reduz
distancias e facilita o acesso de todos, inclusive de pessoas com alguma limitagdo, como 0s
surdos. Ademais, o uso deste recurso facilita a colaboracéo inter-disciplinar e consulta com
especialistas ndo disponiveis dentro de uma comunidade local (CASON; BEHL; RINGWAL,
2012). A eficacia da telessaide para educacdo em saude de surdos foi evidenciada em um dos
estudos analisados (WILSON; WELLS; 2009).

Trés pesquisas que tratavam da avaliagdo de video educativo permitiram o acesso
a tecnologia educativa mais de uma vez, tendo seus resultados avaliado dois meses depois
(HICKEY et al., 2013; CHOE et al., 2009; KASKOWITZ et al.,, 2006). Contudo,
pesquisadores evidenciam que estudos longitudinais com intervencées em tempo inferior a
um ano de duracdo e com agdes Unicas ndo favorecem a aquisi¢do de resultados de salde
satisfatorios (SOUZA et al., 2014).

Anélise dos estudos retratou o cuidado dos pesquisadores em realizar adaptacéo
cultural das tecnologias educativas para o publico-alvo, pois todas foram construidas com
auxilio de membros da comunidade surda da regido de realizacdo do estudo. Ressalta-se que
13 tecnologias foram apresentadas por um nativo da lingua de sinais, possibilitando
compreensdo do contelddo e efeitos positivos para educacdo em saude. Assim, acdes como
estas devem ser valorizadas e qualificadas ao longo do tempo, tendo em vista que ira permitir
aproximacao dos usuarios surdos aos servicos de saude.

No que concerne a educacao em salde, a presenca de ruidos na comunicagédo entre
profissional e cliente dificulta a realizacdo de préaticas educativas. Estudo realizado na
Paraiba, com 36 surdos identificou que 25% ndo procuravam servicos de saude e, 44,4%
justificaram pela auséncia de acompanhante (OLIVEIRA; CELINO; COSTA, 2015).

Destarte, 0 processo de capacitacdo da comunidade € estratégia para promoc¢édo da
salde, haja vista que possibilita aumento da autonomia, responsabilidade por si, aquisi¢do de
habilidades e conhecimentos, que podem levar a mudangas no comportamento e atitude, como
evidenciado em alguns estudos avaliados. Ressalta-se que atitude se refere a intencdo e

comportamento relaciona-se & agdo. Assim, a intengdo pode ou ndo ser consumada, bem como
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mudancas de atitudes demoram para causar mudanga de comportamento. (KASKOWITZ et
al., 2006; WILSON; WELLS, 2009; BERMAN; GUTHMANN; LIU, 2011).

O uso das tecnologias trouxe beneficios para educacdo em salde, independente da
estratégia adotada para exposicdo, com auxilio dos pesquisadores para discussdo, de imagens
estaticas ou videos, ou apenas visualizacdo do material utilizado sem intervencdo humana
durante exibicdo do conteudo.

Resultados advindos da aplicagdo de tecnologias para educacdo em saide dos
surdos foram: aquisi¢do de conhecimento e mudancga de comportamento e atitude. Ressalta-se
que o ganho de conhecimento é essencial para verificar a eficdcia de uma tecnologia
educativa. Contudo, o empoderamento de individuos para optar de modo consciente por
atitudes favoraveis ou ndo a sua saude também devem ser avaliados.

Sugere-se, para pesquisas futuras, realizagdo de estudos prospectivos longitudinais
que possam avaliar os efeitos das tecnologias usadas para educacdo em saude de surdos a
longo prazo. Além disto, os pesquisadores da area devem explorar os efeitos secundéarios ao
conhecimento desses recursos educativos, ja que houve um namero reduzido de publicagdes
que avaliaram mudancas no comportamento e atitude.

Video educativo apresentou-se como o principal tipo de tecnologia educacional
utilizado na pratica de educacdo em salde para a populacdo surda, visto ser ferramenta de
ensino-aprendizagem atrativa e dinamica proporcionando maior interacdo visual entre o
publico-alvo. Dessa forma, € fundamental o desenvolvimento de iniciativas voltadas a

promocdo da salde de pessoas surdas, com vistas a auxilid-las no processo de emancipacao.
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4 METODO

4.1 Natureza do Estudo

Trata-se de estudo multi-métodos, haja vista que foram realizadas duas pesquisas
com delineamentos metodoldgicos distintos que se complementaram para um objetivo
comum, proporcionar aos surdos conhecimentos sobre salde sexual e reprodutiva.

Inicialmente foi realizado estudo metodolégico para construgdo do contetdo e do
video educativo para surdos sobre educacdo em salde sexual, que envolve a anatomia e
fisiologia da reproducédo e uso do preservativo. Estudos metodoldgicos para este publico tém
como finalidade desenvolver recursos e servicos que contribuam para promover vida
independente e inclusdo de pessoas com deficiéncia (BERSCH; MACHADO, 2012). Esse
tipo de estudo € caracterizado pelo esfor¢o criativo, ndo se limitando ao carater investigativo,
tem por objetivo a criagcdo de produtos ou servigos para solucionar problemas até entdo nédo
resolvidos (POLIT; BECK; HUNGLER, 2011).

Em seguida, realizou-se estudo quase experimental, do tipo antes e depois, o qual
ndo possui propriedades de randomizacgdo ou de grupo controle, ou até mesmo ambas. Utiliza-
se um grupo Unico para observar os efeitos antes e depois da implementacdo (POLIT; BECK;
HUNGLER, 2011).

4.2 Ambiente e Periodo do Estudo

O estudo ocorreu entre 0s meses de janeiro de 2018 a julho de 2019 e teve como
local para construcdo e validacdo do video e instrumentos de coleta o Departamento de
Enfermagem da Universidade Federal do Ceara (UFC).

Ademais, o estudo contou com o apoio do Instituto Cearense de Educacdo
Especial (ICES), local em que foram selecionados os participantes surdos do estudo. Trata-se
de escola bilingtie, que ensina Portugués e Libras, fundada em 25 de marco de 1961, que
possui trés niveis basicos de educacdo: ensino fundamental, médio e Educacdo de Jovens e
Adultos (EJA).

4.3 Populacdo e Amostra

A populagdo do estudo foi composta por dois grupos, a saber: especialistas em

salde sexual e reprodutiva e pessoas surdas.
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4.3.1 Especialistas em salde sexual e reprodutiva

Foram selecionados especialistas para validacdo do conteldo sobre saide sexual e
uso do preservativo, bem como questdes, elaboradas pela autora, que compuseram o pré e
pos-teste.

Amostragem ndo probabilistica por julgamento, que envolve selecdo de
especialistas em determinado assunto, para avaliacdo de produto ou servico (MAROTTI et al,
2008). A selecdo destes ocorreu via website especifico de curriculos de pesquisadores
brasileiros (http://lattes.cnpq.br/) através dos descritores: salde sexual e reprodutiva; material
educativo; educagdo em saude.

Para escolha do numero de especialistas adotou-se as recomendacdes de Pasquali
(2010), sugeridos de seis a vinte sujeitos, sendo utilizado nimero impar para impedir o
empate de opinides. Desse modo, obteve-se um quantitativo de 11 especialistas que aceitaram
participar.

Foram inclusos especialistas que apresentaram no minimo cinco pontos dos
critérios estabelecidos por Joventino (2013) (QUADRO 3).

Quadro 3- Pontuacdo para critérios de selecdo de especialistas para validar contetido sobre

salde sexual e reprodutiva. Fortaleza, 2019.

Critérios para especialistas no conteudo Pontuacao

Doutor (area da saude) 4

Tese na area de interesse*

Mestre (area da saude)

Dissertacdo na area de interesse*

Artigo publicado em periodico indexado sobre a area de interesse*

Pratica profissional de no minimo dois anos na area de interesse*

NINFLINWIN

Ser especialistas na area de interesse

*Area de interesse: Salde Sexual e Reprodutiva. Fonte: Joventino, 2013.

4.3.2 Populacdo e Amostra dos surdos

No primeiro semestre de 2019 o Instituto Cearense de Educacdo Especial do
Ceard tinha 224 alunos matriculados. Destes, 198 eram maiores de 18 anos. Foram inclusos
apenas surdos matriculados na escola e maiores de 18 anos, sendo excluidas pessoas que
apresentaram cegueira ou deficiéncia mental associada.

Para selecionar a amostra, foi utilizada técnica “bola de neve”, na qual cada

participante indica outro, e assim sucessivamente. Utilizou amostra ndo-probabilistica de
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conveniéncia. Esse tipo de amostragem é usualmente composta por individuos que obedecem
aos critérios de inclusdo e sao de facil acesso ao pesquisador (HULLEY et al., 2015). Assim,
foram selecionados 67 surdos.

4.4 Etapas do Estudo

A construcdo e validacdo da TA sobre Educacdo em saude sexual e uso do
preservativo foi baseada no modelo para producéo do video educativo, composto pelas etapas
de pré-producdo, producdo e pos-producdo (KINDEM; MUSBURGER, 2005). Assim, 0
estudo foi composto por trés fases: construcéo e valida¢do do contetdo; construgdo do video e
avaliagdo do conhecimento de surdos (FIGURA 2).

Figura 2 — Etapas do Estudo. Fortaleza, Cear4, Brasil, 2019.

[ CONSTRUCAO E VALIDAGAO DO CONTEUDO ]
Y

[ CONSTRUCAO DO VIDEO ]
v

Pré-producao

'

Produgao

v

Pés-producao

!

[ AVALIAGAO DO CONHECIMENTO DOS SURDOS ]

Fonte: Proprio autor.

4.4.1 Construcéo e Validacéo do contetdo

Para construcdo do contetdo, foram selecionados documentos do Ministério da
Saude, Organizacdo Mundial de Saude e artigos cientificos sobre o tema. Apoés leitura
minuciosa destes documentos foi realizada a selecdo do conteudo e decodificacdo em

linguagem acessivel ao publico alvo, retirando termos técnicos ou de dificil compreenséo.
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Posteriormente, ocorreu a apreciagdo do conteido construido por especialistas em
salde sexual e reprodutiva que teve como objetivo verificar se as informagdes eram corretas,
pertinentes, atualizadas e de facil compreensdo.

Foram convidados a participar do estudo 50 especialistas, através de e-mail
particular da pesquisadora, no qual foi elucidado os objetivos do estudo, além da importancia
da participacdo dos mesmos, de seu carater voluntério e confidencial. Obteve-se aceite para
participacdo de 11 especialistas, estes receberam por e-mail contelido educativo, questdes
previamente elaboradas e Instrumento de Validacdo de Conteldo Educativo em Saude
(IVCES) (ANEXO A). Este apresenta 18 itens divididos em trés dominios: objetivos,
estrutura/apresentacéo e, relevancia (LEITE, 2017).

O IVCES apresenta opgdes de respostas que utiliza escala Likert, com variagédo de
trés pontos ordinais, 0s quais apresentam as seguintes respostas: 0 — inadequado, 1-
parcialmente adequado e 2 — adequado, ou seja, 0s maiores escores apontam para os melhores
resultados. O escore total do instrumento é calculado através da unido de todos os dominios
(LEITE, 2017).

Nesta etapa, foi utilizada técnica Delphi, método ndo interativo que funciona por
ciclos. Varios especialistas, individualmente e de forma andnima, apresentam ideias e
justificacOes sobre determinado assunto até que se chegue a solucdo final. A cada ciclo um
facilitador recolhe as opinides e fornece a todos um sumario das ideias e razbes apresentadas,
com base nessas informacdes o0s especialistas reavaliam a sua posi¢do, alteram-na ou
apresentam novos argumentos. Ao fim de um determinado namero de ciclos dever-se-a ter
chegado a uma solucdo ou conjunto de solugdes que € reconhecido pela generalidade dos
participantes como a melhor solucdo (PEREIRA; ALVIM, 2015). Assim, foram realizados
dois ciclos, sendo o primeiro com participacdo de 11 especialistas e o0 segundo 10. Foram
implementados ajustes solicitados e apds o segundo ciclo houve consenso dos especialistas

que o conteudo estava adequado.
4.4.2 Construcéo do video

4.4.2.1 Pré-Producao

A tecnologia assistiva educativa construida tem o formato de video educativo,
com objetivo de favorecer a compreensdo dos surdos, uma vez que utilizam comunicacgao

predominantemente gestual. Embora seja construido com recursos de acessibilidade para
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surdos, o material também poderd ser utilizado por ouvintes, respeitando principios da
inclusdo social.

O video educativo sobre “Salde sexual e uso do preservativo” € destinado a
surdos, de ambos os géneros, masculino e feminino, sobre como funciona o corpo, de modo a
facilitar compreensdo do modo de a¢do, beneficios e cuidados com o uso do preservativo.

Para construcdo propriamente dita do video educativo, faz-se necessério o
desenvolvimento de roteiro, este contém informacGes detalhadas que auxiliam na visdo inicial
sobre 0 que sera apresentado no video. Pode-se afirmar que o roteiro € indispensavel, por
permitir avaliacdo prévia dos especialistas em relagdo a qualidade do material a ser
desenvolvido (RAZERA et al., 2014). Esta fase é essencial para preparo e planejamento do
video a ser produzido, e envolve atividades desde concep¢do da ideia inicial até filmagem
(FLEMING; REYNOLDS; WALLACE, 2009; KINDEM; MUSBURGUER, 2005).

O roteiro do video € composto pela redagédo da sinopse (resumo geral do que sera
apresentado no video), argumento (descricdo sucinta e compreensivel, de como serdo
desenvolvidas as a¢des evidenciadas nas cenas do video) e Storyboard (desenhos sequenciais
das cenas elaboradas).

Para tornar o aprendizado mais produtivo e prazeroso, utilizou-se de recursos
ludicos de dramatizacdo com criacdo de historia ficticia que narra casal que adquire Infeccéo
Sexualmente Transmissivel e deseja aprender como prevenir. Foram elaborados e
especificados personagens, acontecimentos, localizacdo, temporalidade e decurso da acao
dramatica (COMPARATO, 2009).

Diante das barreiras de comunicacdo do publico-alvo, nesta etapa foi solicitado
auxilio de surda, formada em Letras — Libras, especialista em Lingua Brasileira de Sinais e
proficiente em lingua portuguesa, a fim de verificar se a linguagem do roteiro é facilmente
traduzida para Libras e acessivel para os surdos.

Por fim, a ultima versdo do roteiro foi obtida ap6s analise de dois roteiristas, que
sugeriram modificacdes pertinentes a fim de tornar o video mais atrativo e didatico para os

participantes.

4.4.2.2 Producéo

A fase de producdo € o momento de realizar filmagens das cenas descritas no
roteiro para compor o video educativo (FLEMING; REYNOLDS; WALLACE, 2009).
Ressalta-se que foi utilizado video em animagdo. Assim, esse momento contou com

habilidades de especialista na area de desenhos animados para adequacdo dos personagens e
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selecdo de cenérios. Ademais, obteve-se 0 auxilio de especialistas em recursos audiovisuais
para gravacdo do locutor do video e intérprete de Libras. A participacdo desses profissionais
foi essencial para posicionamento das cameras, iluminacéo e coordenagéo dos envolvidos na
filmagem.

Foi utilizada a animac&o classica que consiste em desenhos feitos a mdo em uma
pelicula transparente, desenhado quadro a quadro, com poucas mudancas para que, na tela, os
desenhos finais se mexam efetivamente. Esta etapa contou com profissional desenhista e
editor de videos.

Devido peculiaridade do publico alvo, o video foi produzido com traducdo para
Libras, simultaneamente, com exibicdo do audio e legendas em portugués, tais como narracao
de dialogos e musicas de fundo, observando os principios do desenho universal, o qual propde
igualdade de acesso aos individuos com e sem deficiéncia (PRADO; LOPES; ORNSTEIN,
2010).

Desse modo, foi realizada gravacdo da traducdo do audio em portugués para
Libras, utilizando a técnica Chroma key, de cor verde. Esta facilita a edicdo do video final, ja
que produz efeito visual que permite colocar imagem sobre outra através do anulamento da

cor padréo.

4.4.2.3 Pos-producao

Esta fase visa finalizar o video educativo, sendo realizadas edicdo e organizacao
das cenas animadas, incluindo traducdo para Libras das cenas apresentadas (KINDEM;
MUSBURGER, 2005). A versao final do video ficou com nove minutos e 25 segundos de

duracéo.

4.4.3 Avaliacdo do conhecimento dos Surdos

Para avaliacdo do conhecimento foi necessario a construcdo de questdes para
avaliar o conhecimento sobre saude sexual e uso do preservativo antes e apds a aplicacdo do
video educativo.

Para construcdo dos instrumentos pré e pds-teste foi elaborado, a partir do
conteddo produzido, banco de 50 perguntas contendo questfes com respostas dicotdmicas, do
tipo sim ou ndo, para facilitar a compreensdo do publico-alvo. Esta etapa foi realizada de

modo simultaneo a validagdo do contetdo. Os especialistas avaliaram pertinéncia e nivel de
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complexidade; restaram 40 questdes, as quais 20 de baixa, 17 de média e trés de alta
complexidade.

Para compor os instrumentos do estudo (pré e pés-teste), foram sorteadas 10
questBes, quatro de baixa complexidade, cinco de média e uma de alta complexidade.
Ressalta-se que foram utilizadas as mesmas perguntas no pré e pos-teste.

Diante do video educativo e instrumentos construidos, realizou-se aplicacdo da
TA ao publico-alvo, com intuito de verificar o conhecimento antes e ap6s visualizacdo do
video.

Inicialmente, foi entregue carta convite aos surdos que explicou os objetivos da
pesquisa, elucidando importancia e incentivando sua participacdo, bem como seu carater
voluntéario e confidencial. Apos aceite foi agendado dia, horario e local pre-estabelecidos para
aplicacdo da intervencéo.

Antecedendo a coleta dos dados os participantes preencheram formulario com
variaveis relacionadas a idade, escolaridade, renda, estado civil, nimero de filhos, pretensdo
de engravidar e métodos contraceptivos ja utilizados. O instrumento pré-teste, apresenta
questdes relacionadas ao conteddo do video para avaliar conhecimento prévio dos
participantes. Em seguida, assistiram o video “Saude sexual e uso do preservativo” e
responderam instrumento pos-teste, a fim de avaliar conhecimentos adquiridos.

O formulério e os instrumentos foram traduzidos por intérprete de Libras e
gravados em video, para permitir acessibilidade e compreensdo dos surdos. A pesquisadora ou
pessoas treinadas estavam disponiveis para auxiliar os participantes durante o preenchimento

dos instrumentos.

4.5 Analise dos Dados

Para validacdo do conteido do roteiro foi utilizado o Indice de Validade de
Contetdo (IVC). A taxa de concordancia aceitavel entre os especialistas para avaliagdo dos
itens individualmente deve ser superior a 0,78. Para a verificacdo da validade do novo
instrumento de forma geral, deve haver concordancia minima de 0,80 e, preferencialmente,
superior a 0,90 (ALEXANDRE; COLUCI, 2011).

Apos a aplicacdo do pré e pos teste e de posse dos Instrumentos respondidos
compilou-se os dados no Software Statistical Package for Social Sciences (SPSS), verséo
20.0 licenga n. 10101131007. Os dados foram organizados em tabelas e graficos com

frequéncias absolutas e relativas.
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Analisou-se o indice de acertos e erros dos itens dos participantes no pré e pos-
teste a fim de verificar o indice de acertos apds assistir o video. Dessa forma, obteve-se o
indice de aprendizado, considerando o conhecimento prévio dos participantes. Foi ainda
realizado o célculo de acertos geral dos itens apds leitura. Esse calculo foi feito item a item e,
em seguida, globalmente, extraindo-se, assim, o valor significativo do Video, para facilitar a
apreensédo de informagoes.

Realizou-se o teste estatistico de McNemar para verificar significancia de
mudancas. Esse ¢ particularmente aplicavel aos experimentos do tipo ‘antes e depois’, em que
cada sujeito é utilizado como seu préprio controle e a medida é efetuada em escala nominal
ou ordinal. A comparacdo das médias de acertos das categorias antes e depois foi realizada
pelo teste t de Student para dados emparelhados (dependentes). Para analises inferenciais

foram consideradas estatisticamente significante aquelas com p<0,05.

4.6 Aspectos éticos

O projeto deste estudo foi submetido a plataforma Brasil para avaliacdo do
Comité de Etica em Pesquisa, sendo aprovado pelo comité de ética e pesquisa da UFC com
namero 2.533.100. Foram observadas e realizadas as orientacdes para pesquisa envolvendo
seres humanos, conforme a Resolugédo 466/12 do Conselho Nacional de Saude, respeitando-se
0 anonimato, ndo maleficéncia, justica e equidade, além do direito de desisténcia da pesquisa
a qualquer momento e acompanhar seus resultados (BRASIL, 2012).

Todos os sujeitos participantes desse estudo foram convidados a assinar Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE A e B), em duas vias, uma para o
entrevistado e outra para o pesquisador, na qual estdo explicitados os objetivos da pesquisa, 0s
riscos e beneficios, além da participacdo voluntaria e ndo remunerada, e preservacdo da

identidade dos mesmos.
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5 RESULTADOS

Os resultados seguem apresentados, conforme trés fases elucidadas no método:
Construcdo e validacdo do contetdo; Construcdo do video (pré-producdo, producdo e pds-
producéo); Avaliacdo do conhecimento dos surdos.

5.1 Construcao e validacédo do contetdo

Para construcdo do contetdo realizou-se analise dos documentos do Ministério da
Saude (Caderno de Atencdo Béasica N° 26 de 2010), Organizacdo Mundial de Saude
(Planejamento Familiar da OMS de 2007) e reviséo integrativa para 0 modelo educativo.

Leitura prévia dos referidos documentos permitiu a divisdo de seis sub-temas,
considerados relevantes para ensino sobre preservativos, a saber: InfeccOes Sexualmente
Transmissiveis, Anatomia e Fisiologia Feminina e Masculina, Beneficios dos preservativos,
Preservativo Masculino e Feminino.

O conteudo retirado dos manuais foi decodificado em linguagem acessivel ao publico
alvo, retirando termos técnicos ou de dificil compreensdo. Observa-se no quadro 4 exemplos

da decodificacdo dos textos.

Quadro 4 — Exemplos da decodificacdo dos textos para elaboracdo do conteddo. Fortaleza,
Ceard, Brasil, 20109.

Tema Texto original Texto adaptado

Infeccdes Sexualmente

Transmissiveis

As ISTs podem ser passadas
de uma pessoa a outra durante
gualquer ato sexual com
penetragdo do pénis em
qualquer parte do corpo da
outra pessoa (OMS, 2007)

Em pessoas infectadas
podemos encontrar estes virus
e bactérias no pénis e na
vagina. Lembrando que sdo
muito  pequenos e  nhao
conseguimos ver. O contato
direto do pénis com a boca,
vagina ou anus  pode
transmitir virus ou bactérias,
caso o homem ou mulher
esteja infectado.

Anatomia e Fisiologia | Uretra é um tubo pelo qual o | [...] o pénis possui a funcéo de

Masculina sémen é liberado do corpo. Os | eliminar “xixi” ou urina.
dejetos liquidos (urina) s&o | Tanto o “xixi” quanto o
liberados pelo mesmo tubo | sémen saem através da uretra.
(OMS, 2007).

Anatomia e Fisiologia | Um 6vulo se desloca através | Pela vagina, 0S

Feminina

de uma das trompas uma vez
por més, partindo do ovério. A
fertilizacdo de um oOwvulo
(momento em que o

espermatozoides alcancam o
Gtero e sobem até a trompa
onde podem encontrar o
ovulo, e ocorrer a gravidez.




espermatozoide se encontra
com um 6vulo) ocorre nestas
trompas (OMS, 2007).

Os odvulos sdo produzidos e
liberados pelos ovérios, uma
Vez ao més.

Beneficios dos Preservativos

Os condons ajudam a prevenir
tanto a gravidez quanto as

IST/HIV/Aids. Usados
corretamente, eles nao
permitem que 0s

espermatozoides e 0S
microorganismos contidos no
sémen entrem em contato com
a vagina; também impedem
gue 0S microorganismos da
vagina penetrem no pénis
(BRASIL, 2010a).

Os preservativos ou
camisinhas sdo chamados
métodos de barreira, pois
evitam o contato direto do
pénis com a vagina, além de
prevenir as infecgdes
sexualmente  transmissiveis,
previnem a gravidez.

Preservativo Masculino

O Preservativo masculino
consiste em um envoltoério de
latex, poliuretano ou silicone,
bem fino, porém resistente,
que recobre o pénis durante o
ato sexual (BRASIL, 2010a).

Preservativo masculino é um
saco fino e resistente, que
recobre o pénis durante o
Sexo.

Preservativo Feminino

O condom feminino, também
conhecido como camisinha ou
preservativo feminino, é um
saco transparente de
poliuretano, macio e fino, para
uso vaginal, constituido de
dois anéis flexiveis em cada
extremidade (BRASIL,
2010a).

O preservativo feminino é um
saco transparente, macio e
fino, para uso vaginal.
Contém dois anéis flexiveis
nas extremidades do saco. O
anel menor sera encaixado
sobre o colo do Gtero e o anel
maior ficara na parte externa
da vagina cobrindo a vulva,
pequenos e grandes labios.

Fonte: proprio autor.

Posteriormente a construcdo do conteudo,
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realizou-se sua validacdo por

especialistas na area de saude sexual e reprodutiva. Participaram desse momento nove

enfermeiras e duas médicas. Em relacdo a area de atuacdo, oito exerciam exclusivamente a

pesquisa e docéncia e trés atuavam na area assistencial. A idade dos participantes variou de 31

a 66 anos. A pontuacdo obtida pelos especialistas, obedecendo Joventino (2013), variou de 9 a

16 pontos.

A tabela 1 apresenta a primeira avaliacdo do conteido pelos especialistas segundo

itens do IVVCES.
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Tabela 1 — Concordéncia dos especialistas quanto aos itens adequados, segundo IVCES, no
primeiro ciclo. Fortaleza, Ceard, Brasil, 2019.

Itens n (%) I-CVvC
OBJETIVOS 0,81
1. Contempla tema proposto 9 (81,8) 0,81
2. Adequado ao processo de ensino-aprendizagem 9 (81,8) 0,81
3. Esclarece duvidas sobre o tema abordado 8 (72,7) 0,72
4. Proporciona reflexéo sobre o tema 10(90,9) 0,90
5. Incentiva mudanca de comportamento 9 (81,8) 0,81
ESTRUTURA/APRESENTAQAO 0,77
6. Linguagem adequada ao publico-alvo 5 (45,5) 0,45
7. Linguagem apropriada ao material educativo 7 (63,6) 0,63
8. Linguagem interativa, permitindo envolvimento ativo no 9 (81,8) 0,81
processo educativo
9. Informac0es corretas 9 (81,8) 0,81
10. Informacdes objetivas 10(90,9) 0,90
11. Informacdes esclarecedoras 8 (72,7) 0,72
12. Informacdes necessarias 10(90,9) 0,90
13. Sequéncia logica das ideias 10(90,9) 0,90
14. Tema atual 9 (81,8) 0,81
15. Tamanho do texto adequado 8 (72,7) 0,72
RELEVANCIA 0,90
16. Estimula o aprendizado 10(90,9) 0,90
17. Contribui para o conhecimento na area 11 (100,00 1
18. Desperta interesse pelo tema 9 (81,8) 0,81

Fonte: proprio autor.

A avaliacdo do conteudo pelos especialistas constatou que dos 18 itens do
instrumento 13 obtiveram escores do indice de Validacio de Contetdo (1VC) maior ou igual a
0,80 (TABELA 1).

De modo geral, os especialistas propuseram sugestdes que contribuiram com a
clareza do conteldo, tais como: mudancas de termos cientificos de dificil compreensdo, frases
curtas, objetivas e positivas. Ademais, foi sugerido por trés avaliadores, incluir imagens
representando casais homossexuais a fim de promover a inclusdo de diversos grupos sociais,

sendo sugerido ainda expor situagdes do dia a dia para exemplificar problemas relacionados
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ao uso indevido ou ndo uso dos preservativos, como exemplo, casais que ndo tenham relagéo
estavel.

As modificagOes sugeridas pelos especialistas foram acatadas e realizadas, porque
contribuiam qualitativamente e expressavam o comprometimento de cada profissional com a
acdo educativa efetiva. Assim, optou-se pela reavaliagdo do comité de especialistas tendo em
vista a quantidade de itens marcados como parcialmente adequado.

Vale ressaltar, que a proposta do estudo foi considerada de extrema relevancia,
tendo em vista a escassez de material informativo especifico sobre o tema para este publico
alvo. Fato que ira despertar interesse e contribuira para a democratizacdo dos conhecimentos
nesse area.

Na tabela 2 observa-se a reavaliacdo dos especialistas, apos ajustes realizados no
contetdo. Ressalta-se que dois membros do comité ndo tinham disponibilidade para nova

avaliagéo.

Tabela 2 — Concordancia dos especialistas quanto aos itens adequados, no segundo ciclo.
Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019.

Itens n (%) I-CVvC
OBJETIVOS 0,81
1. Contempla tema proposto 9 (100,0) 1
2. Adequado ao processo de ensino-aprendizagem 9 (100,0) 1
3. Esclarece duvidas sobre o tema abordado 9 (100,0) 1
4. Proporciona reflexéo sobre o tema 9 (100,0) 1
5. Incentiva mudanca de comportamento 8 (88,9) 0,81
ESTRUTURA/APRESENTACAO 1
6. Linguagem adequada ao publico-alvo 9 (100,0) 1
7. Linguagem apropriada ao material educativo 9 (100,0) 1
8. Linguagem interativa, permitindo envolvimento ativo 9 (100,0) 1
no processo educativo
9. Informaces corretas 9 (100,0) 1
10. Informacdes objetivas 9 (100,0) 1
11. Informacdes esclarecedoras 9 (100,0) 1
12. Informac@es necessarias 9 (100,0) 1
13. Sequéncia logica das idéias 9 (100,0) 1
14. Tema atual 9 (100,0) 1
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15. Tamanho do texto adequado 9 (100,0) 1
RELEVANCIA 0,90
16. Estimula o aprendizado 9 (100,0) 1

17. Contribui para o conhecimento na area 9 (100,0) 1

18. Desperta interesse pelo tema 8 (88,9) 0,81

Fonte: préprio autor.

Apos reavaliacdo dos especialistas o contetdo foi considerado valido para ensino
e aprendizagem dos surdos, visto que a maioria dos itens do IVCES obteve concordancia de
100% entre os especialistas, com excecao de dois itens que tiveram 88,9%.

5.2 Construcao do Video
5.2.1 Pre-producéo

Esta fase engloba o planejamento do video educativo. Apds delimitacdo do contetdo,
este foi inserido no modelo de roteiro. Criou-se situacdo ficticia de casal que adquire IST e
deseja conhecer como adquire e previne esta infeccdo. Assim, o casal busca servico de saude
e a enfermeira discorre sobre os temas selecionados dos manuais sobre saude sexual e
reprodutiva (QUADRO 5).

Quadro 5 — Sinopse do video Saude Sexual e Uso do Preservativo. Fortaleza, Ceara, Brasil,
2019.

Sinopse

Video retrata situacdo de casal que adquire Infeccdo Sexualmente Transmissivel (IST) e
deseja conhecer como adquire e previne esta infeccdo. Por meio de animacoes,
demonstracgdes e lingua de Sinais/Gestual sera explicado para surdos e ouvintes a anatomia e
fisiologia dos 6rgaos sexuais e 0 uso do preservativo, enfocando a pratica do sexo seguro.

Fonte: proprio autor.

O argumento do roteiro foi desenvolvido com base no conteddo elaborado e
seguiu sequéncia logica para compreensdo sobre preservativos, e originou treze cenas. Estas
sdo formadas por conjunto de planos que representam as imagens mostradas de forma
continua em movimento.

Em seguida, elaboraram-se quadros de storyboard por desenhista profissional. As
imagens buscam descrever o conteldo abordado, de modo a facilitar a compreensdo do

publico alvo. E valido destacar a importancia dessa etapa para os surdos, tendo em vista que a
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percepcdo dos mesmos é essencialmente visual, além disso, equilibrio entre a organizacdo das
informacdes e a apresentacdo estética é necessario para criagdo de video atrativo que promova
0 aprendizado.

O video inicia com breve contextualizacdo do tema, buscando despertar o
interesse do telespectador para seu contetdo, conforme evidenciado nas trés cenas iniciais
exposta no quadro 3.

Na cena 1 encontram-se casais heterossexuais e homossexuais, conversando,
passeando, namorando, representando a sexualidade de jovens e adultos. Na cena dois o
apresentador OffScreen e intérprete questiona os telespectadores sobre prevencdo de infeccdes
sexualmente transmissiveis, e dispde sobre o tema retratado no video, apresentando 0s
personagens. Cena trés expde a busca por orientacdo pelos personagens em unidade de saltde
(QUADRO 6).

Quadro 6 — Descricao da cena e Storyboard do conteudo inicial do video Saude sexual e uso
do preservativo. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019.

INTRODUCAO
Cenas Descri¢cdo da Animagao no Storyboard
Roteiro
CENA1 Imagens de casais heterossexuais e
homossexuais, conversando,
passeando, namorando,

representando a sexualidade de
jovens e adultos.

CENA 2 Enquadramento do intérprete e
personagens no teldo (Bruno e
Leticia), em animacdo. Mostrar
caracteristicas de cada personagem.

CENA3 Animacdo de cena demonstrando
unidade de salde, consulta de
enfermagem.  Consultério com
balcdo, maca, duas cadeiras e
proteses dos Orgdos  sexuais,
feminino e masculino.
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Fonte: préprio autor.

A cena quatro discorre sobre ISTs, bem como suas causas e modo de transmissao
(QUADRO 7).

Quadro 7 — Descricdo das cenas e Storyboard sobre Infecgdes Sexualmente Transmissiveis.
Fortaleza, Cear4, Brasil, 2019.

INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS

Cenas Descri¢cdo da Animagao no Storyboard
Roteiro
CENA 4 Bactérias cruzam
enquadramento, em seguida N,
pénis e vagina infectados. \\\, i ”f/

Fonte: proprio autor.

A cena cinco expde sobre anatomia e fisiologia masculina, apresenta os 6rgaos
relacionados a reproducdo e processo de formacdo e eliminacdo do espermatozdide
(QUADRO 8).
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Quadro 8 — Descricdo das cenas e Storyboard sobre Anatomia e Fisiologia Masculina.
Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019.

ANATOMIA E FISIOLOGIA MASCULINA

Cenas e Planos

Descrigdo da Animagdo no
Roteiro

Storyboard

CENAS

Animacédo representa esperma
e passagem do espermatozoide
nos oOrgaos do sistema
reprodutor masculino

esperma

Fonte: préprio autor.

Na cena seis é apresentada anatomia e fisiologia dos 6rgédos do sistema reprodutor

feminino, enfatizando a produgdo e eliminagdo mensal do 6vulo, bem como o caminho

percorrido pelos espermatozoides para encontra-lo (QUADRO 9).

Quadro 9 — Descricdo das cenas e Storyboard sobre Anatomia e Fisiologia Feminina.
Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019.

ANATOMIA E FISIOLOGIA FEMININA

Cenas e Planos

Descricdo da
Animacao no Roteiro

Storyboard

CENA®G6

Sistema reprodutor
feminino parte externa,
interna, caminho dos
espermatozdides e
encontro com o 6vulo.

pelos
~—— pubianos

——grandes

pequenos -
labios

vagina

[}

espermatozéides

esperma

Fonte: proprio autor.

A cena sete apresenta 0s preservativos, masculino e feminino, e a oito, mostra o

mecanismo de acdo e beneficios dos preservativos (QUADRO 10).



53

Quadro 10 — Descricao das cenas e Storyboard sobre Beneficios dos Preservativos. Fortaleza,
Ceard, Brasil, 20109.

BENEFICIOS DOS PRESERVATIVOS

Cenas e Planos | Descrigdo da Animacao no Storyboard
Roteiro
CENA7 Apresentagédo dos
preservativos, masculino e
feminino.
CENAS8 Animacdo ilustra beneficios

dos preservativos por
impedirem a gestacdo néo
planejada e infeccOes
sexualmente transmissiveis.

Fonte: proprio autor.

As cenas nove e dez expdem o modo de usar o preservativo masculino, além dos
cuidados ao utiliza-lo (QUADRO 11).

Quadro 11 — Descricdo das cenas e Storyboard sobre Preservativo Masculino

Cear4, Brasil, 2019.

Preservativo Masculino

Cenas Descricdo da Animagao no Storyboard
Roteiro
CENA9 Instrucbes de uso do
preservativo Masculino
CENA 10 Cuidados durante uso do

preservativo masculino

Fonte: proprio autor.

. Fortaleza,
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As cenas onze e doze mostram 0 preservativo feminino e suas instrugfes de uso
(QUADRO 12).

Quadro 12 — Descricao das cenas e Storyboard sobre Preservativo Feminino. Fortaleza, Cear3,
Brasil, 2019.

PRESERVATIVO FEMININO

Cenas Descri¢cdo da Animagéo no Storyboard
Roteiro
CENA 11 Apresentacdo do Preservativo
Feminino

CENA 12 InstrucOes de uso do
preservativo feminino

Fonte: proprio autor.

Na altima cena, treze, mostra casal se despedindo da Enfermeira, satisfeitos com
as informacdes adquiridas na consulta.

5.2.2 Producéo

Nesta fase, foi realizada a gravagédo do audio e da traducéo para Libras do roteiro.
Sendo esta realizada por interprete de Libras, em estudio profissional, com plano de fundo

Chroma Key para facilitar edicdo final da animacéo.

5.2.3 Pos-producéo

A versdo final do video possuiu nove minutos e 25 segundos de duracgdo, foi
armazenada em arquivo MP4, com 720P de resolucdo e composta pelas animagoes, pela
narracdo em audio e em Libras. A janela de visualizacdo da intérprete de Libras ocupou
aproximadamente 1/6 da dimensdo da tela, o que possibilitou destaque e visibilidade para a

lingua de sinais.
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5.4  Avaliacdo do conhecimento dos Surdos

Participaram 67 surdos, sendo a maioria do género masculino (50,7%), de faixa
etaria de 20 a 29 anos (55,2%) e cursando o ensino médio (79,1%). Ressalta-se que dois
alunos pertenciam ao programa do Governo do Estado do Ceard de Educacdo de Jovens e
Adultos (EJA), modalidade de ensino que inclui os niveis de educagdo, fundamental e médio,
para pessoas que nao tiveram acesso a escola na idade convencional (Tabela 3).

Com relacdo ao relacionamento afetivo, a maioria era solteiro (53,7%) e
heterossexual (86,6%). Maior parte dos pesquisados tinham vida sexual ativa (77,6%), destes
46,2% afirmaram sempre usar preservativo nas relacfes sexuais. Sobre educacdo em salde
relacionada ao uso dos preservativos muitos, ja haviam recebido esta orientacdo em outro
momento (68,7%). Sobre os idiomas 59,7% sabiam apenas a Libras, 37,3% eram bilingiies e
3% sabiam apenas portugués.

Os participantes do estudo obtiveram aumento significativo (p=0,000) da média
de acertos do preé-teste, 4,74 questdes, para 0 pos-teste, 7,22 questdes.

Ao comparar media de acertos pré e pos-teste de acordo com os dados
sociodemograficos foi evidenciado que ndo houve diferenca estatistica do nUmero de acertos
entre 0s grupos, assim quase todos obtiveram aumento de acertos significativos (p<0,005),
com excecdo da faixa etaria de 30 a 48 anos (p=0,143), pessoas que nunca usam O

preservativo e sabem apenas o portugués escrito (p=0,090) (TABELA 3).

Tabela 3 — Média de acertos entre pré e pos-teste segundo dados sociodemograficos e
caracteristicas sexuais. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2019.

Variavel | Pré-teste | Pos-teste | p*

Género

Homem 4,76 7,05 0,000

Mulher 4,72 7,39 0,000
Faixa etaria

18 -19 4,73 7,40 0,000

20-29 4,70 7,64 0,000

3048 4,86 6,00 0,143
Escolaridade

Ensino Fundamental 571 7,35 0,013

Ensino Médio e EJA 4,49 7,18 0,000
Relacionamento afetivo

Casado 3,66 6,66 0,009

Namorando 5,08 6,96 0,001

Solteiro 4,69 7,50 0,000
Orientacéo sexual

Heterossexual 4,74 7,18 0,000

Homossexual 4,77 7,44 0,032

Vida sexual ativa




Sim
Néo
Usa preservativo
Sempre
As vezes
Nunca
Profissional de salde ja falou sobre
preservativo
Sim
Néo
Idiomas
Libras
Portugués
Bilingue

4,92
4,13

4,69
4,82
6,2

4,73
4,69

4,77
5
4,68

7,23
7,2

7,30
7,17
7,8

7,40
7,30

7,4
8,5
6,84

0,000
0,001

0,000
0,000
0,090

0,000
0,000

0,000
0,090
0,000

* Teste t de Student para dados emparelhados
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Ao analisar nimero de acertos do pré e pos-teste dos participantes do estudo

verifica-se que o video educativo foi essencial para aumentar conhecimento de surdos com

relacdo a saude sexual e uso do preservativo, sendo constatado com significancia estatistica o

aumento de acertos nas questdes dois, quatro, cinco, oito e nove (TABELA 4).

Tabela 4 - Distribuicdo do numero de acertos no pré e pds-teste. Fortaleza, Ceara, Brasil,

2019.

Questdes Pré-teste | Pos-teste | p*

n(%o) n(%o)

Ql. O pénis é importante para o sexo, para 25(37,3) 55(82,1) 0,333
reproducdo e eliminar Xixi.
Q2. Os preservativos previnem a gravidez, pois 35(52,2) 57(85,1) 0,027
servem como barreira para 0 espermatozoide chegar
até o ovulo.
Q3. E melhor usar o preservativo feminino e 16(23,9) 32(47,8) 0,837
masculino juntos.
Q4. Pode abrir o preservativo com dentes e tesouras.  53(79,1)  58(86,6) 0,006
Q5. Ductos deferentes saem dos testiculos e servem 41(61,2) 61(91,0) 0,001
para caminho de espermatozoides.
Q6. A uretra assim como os ductos deferentes servem 41(61,2)  56(83,6) 0,12
para caminho de espermatozdides.
Q7. Na trompa ocorre a fecundacdo, encontro do 45(67,2) 59(82,1) 0,57
6vulo com o espermatozdide.
Q8. Né&o precisa colocar 6leos ou lubrificantes no 30(44,8)  34(50,7) 0,005
preservativo masculino.
Q9. O preservativo feminino deve ser retirado 14(20,9) 25(37,3) 0,003
imediatamente apos a ejaculacéo.
Q10. O preservativo deve ser colocado apenas 18(26,9) 47(70,1) 0,822

quando estiver proximo de ejacular.

* Teste de McNewmar
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Com relacdo ao idioma dos participantes foi constatado aumento de acertos no
pos-teste dos participantes que sabiam apenas Libras e os Bilingues, evidenciando que o video
estd adequado para os dois publicos. Ressalta-se que este aumento foi significativo em quatro
questdes para surdos que se comunicavam apenas em Libras e em trés questdes para surdos
bilinglies (TABELA 5).

Tabela 5 - Distribuicdo do nimero de acertos no pré e pos-teste segundo idioma. Fortaleza,
Ceard, Brasil, 20109.

Libras Portugués Bilingue
Questdes | Pre- | Poés- p* Pré- | POs- p* Pré- | Pos- p*
teste | teste teste | teste teste | teste
Q1 16 31 0,044 2 2 - 7 22 0,112
Q2 20 34 0,077 2 2 - 13 21 0,236
Q3 8 20 0,114 2 2 - 8 10 0,294
Q4 31 34 0,491 1 2 - 21 22 0,000
Q5 27 38 0,037 2 2 - 12 21 0,036
Q6 27 35 0,150 2 2 - 12 19 0,409
Q7 25 26 0,102 2 2 - 18 21 0,285
Q8 9 17 0,012 1 2 - 9 16 0,052
Q9 8 13 0,004 2 2 - 6 10 0,126
Q10 11 27 0,664 2 2 - 7 18 0,968

* Teste de McNewmar
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6 DISCUSSAO

A tematica Salde Sexual e Uso do Preservativo é permeada de mitos e tabus e
traz novas possibilidades para educacdo em satde desse publico.

Pesquisa realizada em 2.735 unidades de atencdo primaria a salde do Estado de
Sdo Paulo, identificou que 56,8% dos servigos ofertados nestas instituicbes de salde sdo
voltados para saude sexual e reprodutiva, com enfoques na prevencdo de Infecches
Sexualmente Transmissiveis e Planejamento familiar (NASSER et al., 2017). Entretanto,
sabe-se da incipiéncia de recursos humanos e materiais para acesso dos surdos a estes
servicos, evidenciando a necessidade de abordar tema de tamanha relevancia com este
publico.

Estudo realizado na Escola Preparatoria de Menilik, em Paris, Franca, com dez
alunos surdos, trés professores e dois intérpretes, evidenciou menor participacdo dos surdos
em atividades académicas, ao comparar com ouvintes. Ademais estes apresentavam notas bem
superiores. Barreiras de comunicagdo corroboram com conhecimento reduzido dos surdos em
diversas areas, inclusive ao tratar da satde sexual e reprodutiva. Professores afirmam que os
alunos surdos tém dificuldade em entender conceitos tanto em palestras quanto em leitura e
materiais didaticos (TEKLEMARIAM, 2016).

Para que a educacdo em salde seja eficaz € necessaria a construcao de contetidos
desenhados especificamente para uma pessoa ou grupo populacional, sendo necessario
apresentar uma mensagem bem delimitada, realcando os beneficios (ganhos) e 0s custos
(perdas) associados aos comportamentos e as tomadas de decisdo. Além disso, essas
informacGes devem ser transmitidas por meio de estratégias de ensino diversificadas em
termos didaticos e tecnoldgicos que mobilizem a atencdo e motivem sua utilizacdo
(HORTENSE; BERGEROT; DOMENICO, 2018).

Para construcdo de materiais educativos, é preciso definir informacdes relevantes
e importantes que deverdo constar no contetdo instrucional. Ademais, esse conteudo deve ser
atrativo, acessivel e claro, bem como significativo e coerente com a realidade do usuario,
alem de apresentar vocabulario adequado ao publico-alvo, estimulando-o a reflexdo
(HORTENSE; BERGEROT; DOMENICO, 2018). Assim, o video construido teve seu
conteddo validado por especialistas, traducdo para Libras, além dos recursos de imagens a fim
de torna-lo acessivel para o publico surdo, despertando interesse pelo tema.

Para a construcdo do conteudo da TA utilizou-se dois manuais produzidos por

orgdos governamentais do setor salde a ambito nacional, pelo Ministério da Salde, e



59

internacional, pela OMS (BRASIL, 2010; OMS, 2007). Devido a complexidade das
informagBes expostas nesses documentos foi necessario realizar modificagbes no texto de
modo a facilitar o entendimento do publico alvo, assim houve a substituicdo e/ou exclusdo de
termos técnicos, simplificacdo e/ou reelaboracdo de frases e inversdo na ordem das
informacoes.

Estudo realizado no Brasil referente a tecnologia impressa para prevencdo de
sindrome metabdlica em adolescentes, e em Nova York, acerca de video com animacéo
educativa voltada ao ensino e esclarecimentos para participantes de pesquisas com genoma
humano, evidenciam que a validacdo de conteldo por comité de especialistas contribui
positivamente para construcdo de conteudo claro, correto e direcionado para promover
aprendizado (MOURA et al., 2017; SANDERSON et al., 2016). Neste estudo, esta etapa
ratificou e validou o contetdo desenvolvido, os objetivos a serem alcangados, 0s temas
selecionados, a linguagem verbal utilizada e a inclusdo e a estruturacdo das cenas.

A relevancia da avaliagdo do contetido por especialistas é evidenciada em estudo
metodologico de construcdo e validagdo de video para surdos sobre ressuscitacéo
cardiopulmonar, tendo em vista suas contribuicbes no aperfeicoamento do conteudo das
tecnologias educativas em saude, pois estas podem omitir informagdes importantes ou expor a
mensagem de forma breve, superficial ou sem o destaque necessario, o0 que pode desencadear
comprometimento na eficacia da tecnologia (GALINDO-NETO et al., 2019).

Este processo de adaptacao e validacdo do contetdo é essencial para promogéo do
aprendizado de pessoas com baixo nivel de escolaridade e/ou com habilidade de leitura
reduzida, como o caso da maioria dos surdos, sendo considerado como mecanismo para
reducdo de barreiras de comunicacdo, além de ser uma técnica eficaz capaz de promover
interesse e motivacdo pelo material educativo. Conteddo bem elaborado e de fécil
entendimento corrobora com o conhecimento e satisfacdo dos usuarios, favorecendo tomada
de decisdo com influéncia direta sobre o padrdo de satde

Pesquisas indicam que para apreensao de informacBes em saude por surdos, deve-
se considerar além do modo de comunicacdo, lingua de sinais, e seu letramento em saude
(KUSHALNAGAR et al., 2015). Assim, mesmo que as informac6es estejam disponiveis em
Lingua de Sinais, podem ser de dificil compreensdo pelo publico alvo, tendo em vista o baixo
letramento em saude dessa populacdo. Esta dificuldade foi encontrada neste estudo, quando
na coleta de dados identificamos surdos com dificuldades na compreensdo de termos
relativamente simples para ouvintes, como “espermatozdide” ou ‘“ejacular”. Contudo, ao

ilustrar estas palavras na animacao do video facilitou sua compreensao.
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Pesquisa realizada com 405 participantes (166 surdos e 239 ouvintes) de Nova
lorque utilizou instrumento com seis questes para avaliar letramento em salude com base na
capacidade de compreensdo de rétulo nutricional. Esta verificou que 48% dos participantes
surdos tinham alfabetizacdo em saude inadequada, com 6, 9 vezes mais chances de ter
alfabetizacdo em saude inadequada, quando comparados aos ouvintes (MCKEE et al., 2015).

Dificuldades na compreensdo de termos técnicos na salde tambeém foram
encontradas em pesquisa realizada com ouvintes na Alemanha que avaliou a compreenséao
destes sobre oftalmologia, em materiais educativos utilizados em 32 hospitais universitarios.
Os resultados apontaram que as informacBes se encontravam escritas em nivel superior a
capacidade de compreenséo da populacdo (HEIM et al., 2017).

Estudo ressalta que adultos surdos e com deficiéncia auditiva tém menor
conhecimento em saude comparados aos ouvintes, e 0o padrdo de conhecimento em saude
estdo associados a varias habilidades de alfabetizacdo em salde interativas e criticas
(SIMITH; SMAR, 2016). Ante o exposto, destaca-se a relevancia de consultar representantes
do publico-alvo de destino da tecnologia, a fim de identificar termos que estejam
incompreensiveis ou que sejam interpretados de forma equivocada, para realizacdo dos ajustes
que forem necessarios.

Barreiras para acesso a informacéo séo encontradas por surdos em diversos temas
relativos a saude. Pesquisa qualitativa realizada com surdos do Reino Unido apontou baixo
conhecimento sobre deméncia, devido dificuldades no acesso a informacdo (YOUNG;
FERGUSON-COLEMAN; KEADY, 2016).

A falha no acesso aos conteudos e a barreira de comunicacdo com profissionais de
salde, enfrentadas pelas pessoas surdas, podem resultar em cuidados inadequados e /ou
insuficientes, o que, por sua vez, eleva o risco de prejuizo a prevencdo, tratamento e
reabilitacio (TERRY; LE; NGUYEN, 2015).

Jogo educativo no formato de tabuleiro construido com designio de promover
educacdo sexual entre adolescentes sem deficiéncias sensoriais explanou tépicos semelhantes
ao presente estudo, como: Orgdos reprodutores, métodos contraceptivos gerais, uso do
preservativo, gravidez ndo planejada e ISTs. Com melhora significativa do conhecimentos
dentre os temas abordados (LEMOS et al., 2015). O video educativo construido abordou de
modo simples e ludico a anatomia e fisiologia da reproducdo masculina e feminina,
mecanismo de acdo e beneficios dos preservativos, alem de descrever o modo de uso dos

mesmos.
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Apb6s delimitacdo do conteudo, pesquisadores concordam que se deve
confeccionar roteiro do objeto de aprendizagem e storyboard, composto por cenas que
traduzam o objeto (HORTENSE; BERGEROT; DOMENICO, 2018). Storyboard s&o
desenhos que aparecem, sequencialmente, de maneira similar a uma histéria em quadrinhos.
Sua elaboracdo ajuda na visualizagdo do produto final, podendo reduzir eventuais erros
(NAKPONG; CHANCHALOR, 2019).

Materiais educativos digitais possibilitam a integracdo de diferentes recursos
(verbais e ndo-verbais), sendo ideal para surdos. Assim, 0 uso desses recursos tecnoldgicos
pode construir espaco privilegiado de conhecimento para estas pessoas, corroborando com a
formacdo de usuarios criticos e autdnomos, que descobrem e criam suas proprias respostas
(MIRANDA, 2019).

Em consonancia com outros autores, que afirmam que matérias educativos para
esta populacdo devem concentrar imagens, sinais e cores devido sua comunicacdo ser
essencialmente visual (NAKPONG; CHANCHALOR, 2019), o video Saude Sexual e Uso do
Preservativo foi construido em animacéo, a fim de aprimorar a comunicagcdo com os surdos e
tornar o conteudo mais atrativo e ladico.

Contudo é valido ressaltar que o uso de imagens deve ser criterioso, tendo em
vista que podem contribuir ou ndo para esse processo. Neste estudo, para construcdo da
animacao realizou-se analise detalhada do conteudo elaborado de modo a incluir a imagem
correspondente ao material escrito para facilitar a compreenséo do texto. Assim, foi notéria a
construcdo de sentido do texto escrito para os surdos, que possibilitou aumento do
aprendizado.

Video educativo de 23 minutos que apresenta trés historias interconectadas com
personagens relacionaveis e duas sequiéncias animadas sobre satde sexual e reprodutiva foi
construido em outro estudo, para resolugdo desta problematica, com resultados satisfatorios.
Ressalta-se que o processo de desenvolvimento contou com especialistas em salde
reprodutiva, empresa de produtora de video e roteirista, populacdo alvo (PLANT et al., 2019),
semelhante ao presente estudo.

Autores de video educativo sobre aconselhamento genético para surdos sugerem
gue antes de construir tecnologias para educacdo em salude sejam investigados o letramento
em saude do publico alvo, facilitando a comunicagdo. Além disto, reafirmam que o uso de
diferentes ilustragdes e midias digitais corrobora com o aprendizado. Enfatizam ainda que

deve apresentar ritmo consistente e normal com pausas frequentes para que o espectador


https://journals-sagepub-com.ez11.periodicos.capes.gov.br/action/doSearch?target=default&ContribAuthorStored=Plant%2C+Aaron
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possa processar as informacdes enquanto os graficos ou o texto estdo sendo exibidos no video
(BOUDREAULT et al., 2018).

Estudo realizado em Mashhad, no Ird, com 82 criancas surdas identificou que
videos educativos e animagdes, quando acessiveis, sdo 0s meios de comunicacdo que mais
favorecem a aprendizagem deste publico (ABBASI et al., 2017). Fortalecendo a escolha do
video educativo animado para explanar sobre satde sexual e uso do preservativo.

Diante das peculiaridades do publico alvo, faz necessério avaliar efetividade do
video educativo, verificando conhecimento antes e apds visualizacdo da tecnologia. Assim,
apos construcao e validacdo o video foi aplicado a 67 pessoas surdas.

Destaca-se que quase metade dos participantes do estudo era do género feminino,
fato que corrobora com a escassez de conhecimento encontrada no estudo a cerca da tematica
saude sexual e reprodutiva, haja vista que pesquisas evidenciam que mulheres com deficiéncia
geralmente sdo consideradas fora do padrdo, assexuais, feias e inadequadas como parceiras
intimas ou médes (PETA; NED, 2019). Constituindo-se uma barreira para disseminar
informacbes essenciais sobre salde sexual e reprodutiva, evidenciando a dupla
vulnerabilidade deste publico.

Poucos estudos correlacionam sexualidade e pessoas com deficiéncia do género
masculino, contudo sabe-se que o fato de ter deficiéncia ja € suficiente para a sociedade
descrimina-las como assexuais. Entretanto, em desacordo com o pensamento de muitos, o
estudo identificou que 77,6% dos surdos pesquisados tinham vida sexualmente ativa.

Pesquisa realizada com 282 surdos e 1890 ouvintes de Nova lorque destaca que 0s
surdos sdo mais propensos a se envolver em atividade sexual com multiplos parceiros (dois ou
mais parceiros no ano) quando comparados com a populacdo em geral. Logo, apresentam
maior risco de infec¢des sexualmente transmissiveis (HEIMAN; HAYNES; MCKEE, 2015).

Pesquisa comparativa de adolescentes com (30) e sem deficiéncia (30), observa
que jovens sem deficiéncia apresentaram conhecimento superior sobre a sexualidade. Com
relacdo ao acesso a informacdo sobre a tematica os resultados ndo foram diferentes, 0s
mesmos, relataram possuir facilidade por fontes formais, como escolas, e informais, por meio
de redes sociais, quando comparados aos jovens com deficiéncia (JAHODA; POWNALL,
2014).

Ao considerar que o surdo ndo € dotado de sexualidade, seu direito ao acesso a
orientacdo e educacgdo sexual € negligenciado. N&o existe estimulo a esses programas, porque

acredita-se que ndo sdo necessarios. Cré-se que, ao abordar o assunto, a pratica sexual é
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incentivada, enquanto na verdade a orientacdo sexual possibilita uma prética segura, plena,
saudavel e com responsabilidade.

Quanto a opcédo sexual, a Organizacdo Mundial de Satde (OMS) defende que a
sociedade deve ser sensivel as diferencas, que as pessoas podem ndo Sse encaixar
necessariamente nas categorias homem e mulher (OMS, 2018). Na pesquisa foi identificado
que 13,4% eram homossexuais, de ambos 0s géneros. Sabe-se que ao nascer pessoas recebem
0 género masculino ou feminino, e a sociedade indica 0 modo que estas devem se comportar
como homens e mulheres, incluindo as formas que devem agir com relacdo a sua sexualidade.
Assim, ndo é raro que pessoas do mesmo género que se relacionam sexualmente sejam
estigmatizadas, discriminadas e excluidas socialmente, fato que se agrava ao associar sua
opcao sexual com a deficiéncia.

Caracteristicas sociodemogréaficas da populacdo pesquisada indicam que 55,2 %
dos surdos estavam na faixa etaria de 20 a 29 anos e 79,1 % estavam no ensino médio,
evidenciado atraso na escolaridade, que corrobora com dificuldades na compreensdo de
determinados temas. Baixa escolaridade e alfabetizacdo das pessoas dificultam a compreenséo
das informagdes, além de contribuir com a elevada taxa de desemprego e pobreza, tornando-
as vulneraveis devido aos desafios que enfrentam.

Profissionais de saude, principais agentes de informacdo em saude, desconhecem
que surdos fazem parte de uma comunidade real, que apresentam sistema completo de
comunicacdo e compartilham de normas e valores culturais proprios. Assim, tornando-os
vulneraveis a doengas crénicas, infecges sexualmente transmissiveis, além do sofrimento
psiquico (SINGY; CANTERO; BODENMANN, 2019).

Salienta-se que o preservativo € um método contraceptivo que apresenta dupla
funcdo, prevenir gravidez ndo planejada ou indesejada e infeccbes sexualmente
transmissiveis. Desse modo, € imprescindivel que todas as pessoas tenham acesso a
informacGes de qualidade sobre este método, tendo em vista que a educacdo sexual almeja
escolhas conscientes, saudaveis e respeitosas com relagdo a sexualidade e salde
(EUROPEAN EXPERT GROUP ON SEXUALITY EDUCATION, 2016, p.147). Embora, a
maioria dos surdos apresentasse vida sexual ativa (77,6%), apenas 46,2 % destes afirmaram
sempre usar preservativo nas relacdes sexuais.

Estudo realizado no norte do Canada com 607 adolescentes identificou que a
atividade sexual estava associada a idade, ao conhecimento das ISTs e ao uso de alcool /
drogas, sendo que pessoas homossexuais e que usavam alcool e drogas estavam associados a

menor probabilidade de usar o preservativo (LOGIE et al., 2019).


https://www-scopus.ez11.periodicos.capes.gov.br/authid/detail.uri?authorId=35174959000&amp;eid=2-s2.0-85059322638

64

Estudo realizado com onze assistentes sociais que prestavam auxilio a pessoas
com deficiéncia identificou que seus clientes geralmente ndo se protegem de ISTs ou gravidez
ndo planejada, e as vezes enfrentam desafios em relacdo a parentalidade. Dentre 0s motivos
relacionados, afirmaram que se sentem inseguros, apresentam conhecimentos inadequados ou
ndo se preocupam com ISTs (LINTON et al., 2016). Salienta-se que a comunidade surda é
menos provavel de ser monogamico, fato que dificulta aquisicdo de intimidade entre os
parceiros sexuais, agravando sentimentos de inseguranca (HEIMAN; HAYNES; MCKEE,
2015). No presente estudo ndo foi questionado a quantidade de parceiros, entretanto 53,7%
afirmam ser solteiro, 37,3% estavam namorando e apenas 9% eram casados.

Outro fator que parecer influenciar no uso do preservativo € o género sendo
pessoas do sexo masculino em relacionamentos casuais S&80 mais propensas a usar
preservativos. Ja as do género feminino com relacionamentos estaveis durante ultimo
encontro sexual e responsabilidade compartilhada por contracepcdo tem mais chances de usar
preservativos (LONG et al., 2019). Neste estudo, ndo foi identificado diferencas estatisticas
na relacdo género e conhecimento sobre saude sexual e uso do preservativo, tendo em vista
que a média de acertos no pré e pos de ambos os grupos foram semelhantes.

Escassez de informacdes sobre saude sexual e reprodutiva dos surdos esta
relacionada, além da visdo distorcida da sociedade em geral, ja discutida anteriormente, com
as competéncias linguisticas apresentadas pelos profissionais da salde, que na maioria das
vezes ndo sabem Libras, e, principalmente, a falta de comunica¢do com os pais, tanto pela
dificuldade do uso da lingua, como devido a relutancia dos mesmos em abordarem o assunto
com os filhos durante adolescéncia. Dentre os surdos pesquisados 59,7% se comunicava
somente em Libras, dificultando acesso a informacao em saude de qualidade, disseminadas na
maioria das vezes por vias de comunicacdo inadequadas para esse publico.

Apesar das inimeras intervencdes, tecnologias educativas e ampla divulgacao da
midia sobre o0 uso de preservativos (JEIHOONI et al., 2019; MONTANO et al., 2019; PLANT
et al., 2019), alguns cenarios e populacdes ndo tem sido o foco de intervengdes baseadas em
evidéncia cientificas, tornando estas informacdes inacessiveis para muitos.

Estudo realizado em Ghana, na Africa Ocidental, com 152 surdos constatou
desinformacao a respeito de métodos contraceptivos em geral (MRAH; ANAFI; YEABOAH,
2017). Verifica-se que a maioria dos participantes do estudo (68,7%) recebeu informacoes
acerca dos preservativos por médicos ou enfermeiros, contudo, os resultados indicam que
mais da metade dos participantes ndo responderam corretamente cinco das dez questdes sobre

salde sexual e uso do preservativo, ratificando o escasso conhecimento acerca deste tema.
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Disparidades de satide sao encontradas na populacao de surdos, haja vista que a
lingua de sinais raramente € incluida nas acoes de vigilancia da satde publica (BARNETT et
al., 2017). Sabe-se que o conhecimento inadequado sobre modo de uso, equivocos sobre
efeitos colaterais, preconceitos podem contribuir com a ma aceitacdo de métodos
contraceptivos, corroborando com gravidez ndo planejada, além de infecgdes sexualmente
transmissiveis (OCHAKO et al., 2015). Desse modo, 0 acesso a informacdo de qualidade séo
cruciais para alcance da satde sexual e reprodutiva.

Pessoas com deficiéncia possuem conhecimentos reduzidos em saude,
principalmente quando envolve sexualidade. Contudo, pesquisa realizada com adolescentes de
10 a 19 anos sem deficiéncia, nas llhas do Pacifico, mostram que estes também enfrentam
dificuldades quando se trata de satde sexual e reprodutiva, incluindo barreiras ao acesso e uso
de contraceptivos. Sendo evidenciado falta de conhecimento sobre praticas e relacGes sexuais
seguras, concepgdes erroneas sobre os efeitos colaterais e riscos dos metodos e estigma social
em torno do acesso aos cuidados de saude sexual e reprodutiva (WHITE; MANN; LARKAN,
2018).

Ao detalhar perguntas realizadas aos surdos, percebe-se elevado numero de erros
acerca de conhecimentos basicos sobre fisiologia dos 6rgdos reprodutores, como a funcéo do
pénis, pois apenas 37,3% acertaram esta questdo antes de assistir ao video, alcancando 82,1%
apos.

Estudo realizado em Atlanta mostrou que, ao assistir video educativo, pacientes
aumentaram a compreensdao de termos técnicos utilizados na urologia e a identificacdo de
estruturas anatdmicas (WANG et al., 2015). Assim como neste estudo que antes de assistir 0
video e ver imagens os surdos sentiram dificuldades na compreensao de termos relacionados a
anatomia.

A lingua portuguesa possui vocabulario e gramatica distinta da Lingua Brasileira
de Sinais, fato que dificulta a comunicacdo escrita, ja que esta deve apresentar termos
compreensiveis, visando a comunicacdo (SOUZA et al., 2017). Estas diferencas culturais e de
comunicacdo dos surdos dificultou a realizacdo de algumas perguntas, como exemplo o
questionamento “o pénis tem a fung¢do de eliminar xixi” foi de dificil compreensdo, tendo em
vista ndo conhecerem a palavra “eliminar”, para melhor compreensdo deles foi necessario
explicar que os rins produzem o “xixi”, e este sai pelo pénis.

Desse modo, recomenda-se além de traduzir as informacGes em salde para a
lingua de sinais, adaptar a exposicdo desse conteldo para que seja culturalmente apropriada

ao publico alvo. InformacGes de saude acessiveis e culturalmente apropriadas podem ajudar
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0s usuérios da lingua de sinais, os surdos, a tomarem decisdes sobre comportamentos de
salde associados com riscos de doengas cronicas (BARNETT et al, 2011). Dai a importancia
da associa¢do dos termos de dificil compreensdo com as imagens.

Outro termo que dificultou o entendimento dos surdos na questdo oito foi
“lubrificante”, tendo em vista ndo ter sinal proprio na Libras, sendo necessario ilustrar,
mostrando o preservativo com lubrificante, aléem de modificar para termos semelhantes como
“Oleos”.

Questdes cinco e seis geraram muitas duvidas entre os pesquisados devido ao
baixo conhecimento acerca dos termos cientificos utilizados para descrever anatomia
masculina, apesar do grande nimero de acertos no pré-teste (61,2% em ambas). Acredita-se
que o uso de imagens para ilustrar os ductos deferentes, testiculos, uretra e tuba uterina foi
essencial para os acertos relacionados a estas questdes, sendo perceptivel a compreensdo ao
mostrar a imagem. Ademais, é valido salientar que também néo existe sinal em Libras para
estes termos.

Conhecer anatomia e fisiologia dos orgdos reprodutores é fundamental para
compreender o mecanismo de acdo dos métodos contraceptivos, inclusive o preservativo,
corroborando com uso correto e consistente (SOUSA et al., 2017).

Sobre 0 mecanismo de acdo dos preservativos apenas 52,2% concordaram que
estes servem como barreira para 0s espermatozdides no pré-teste, obtendo aumento
significativo de acertos ap6s visualizacdo do video (p=0,027). Ressalta-se que esta
informacao € amplamente divulgada em televisdes, radios e redes sociais, no entanto ainda
um nimero expressivo de surdos desconhecia antes de assistir o video.

Pesquisa realizada com 48 mulheres cegas em Fortaleza, Ceara, verificou que
79,2% conheciam como ocorre a fecundacdo (OLIVEIRA et al.,, 2018). Semelhante ao
presente estudo que identificou 67,2% dos surdos sabiam o local e como ocorre a fecundacéo,
no pre-teste, ocorrendo aumento do conhecimento no pos-teste (82,1%).

Antes de assistir o video 76,1% dos surdos consideraram correto utilizar dois
preservativos ao mesmo tempo (questdo 3), 55,2% afirmaram ser necessario colocar
lubrificante no preservativo masculino (questdo 8) e 79,1% disseram que 0 preservativo
feminino deve ser retirado imediatamente ap6s a ejaculacdo. Com relacdo a estes cuidados
durante uso dos preservativos evidencia-se aumento estatisticamente significativo de acertos
no pos-teste nas questdes trés, oito e nove. Contudo, é valido destacar o escasso conhecimento
de surdos acerca deste assunto, tendo em vista nimero reduzido de acertos destas questes

antes de assistir o video.
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Sabe-se que o preservativo masculino ja vem lubrificando, entretanto, caso a
pessoa queira adicionar mais lubrificante a Unica recomendacdo é que este seja a base de
agua. Reconhece-se ambiguidade na questdo oito que afirma nao precisar colocar lubrificante
no preservativo, contudo, esta necessidade ird depender da pessoa que ira utiliza-lo.

O preservativo representa a principal estratégia de prevencdo da gravidez e IST,
sendo um método que, se bem utilizado, ndo prejudica a relagdo sexual, apresenta excelente
custo-efetividade, é pratico e amplamente discutido, incentivado e distribuido gratuitamente
pelas mais diferentes unidades de saide em todo o Brasil. Contudo, a ndo adesdo ao uso
regular do preservativo continua sendo um dos principais fatores de vulnerabilidade da
populacdo jovem mundialmente.

E recomendado o uso de perguntas iguais no pré e pos-teste, pois promove o
aprendizado ao resolver as mesmas perguntas repetidas vezes (BATANERO et al., 2019).
Este estudo utilizou a mesma estratégia, sendo observada melhor fixacdo das informacdes
pelos surdos, tendo em vista que ao responder o pos-teste estes alunos tinham oportunidade de
verificar, aliado ao conhecimento adquirido no video, as respostas erradas da fase anterior,
aumentando as chances de apreender aquela informacao por mais tempo.

Avaliacdo dos efeitos de 15 intervencdes educativas com uso de tecnologias
educativas sobre métodos contraceptivos identificou melhora estatisticamente significativa do
conhecimento sobre riscos contraceptivos, beneficios, efeitos colaterais, eficacia e modo de
uso em 14 estudos com diferentes publicos que envolvia homens e/ou mulheres maiores de 18
anos (PAZOL et al., 2015).

Hé evidéncias da efetividade de videos em diferentes temas de salde, a saber: em
Michigan houve aumento do conhecimento dos pacientes sobre asma e a pratica de uso do
inalador (BROWN et al., 2017), em Atlanta pacientes aumentaram a compreensdo de termos
técnicos utilizados na urologia e a identificacdo de estruturas anatbmicas (WANG et al.,
2015), nos Estados Unidos, com videos sobre dor musculo esquelética e trombose venosa
também verificou melhora de conhecimento (PLATTS-MILLS et al., 2016; MARINI et al.,
2014).

Neste estudo, verifica-se que o video Saude Sexual e Uso do Preservativo
promoveu conhecimento estatisticamente significativo (p=0,000) de surdos sobre esta
tematica, evidenciado pela média de acertos antes de ver o video (4,74 questdes) e apds (7,22
questBes). Fato que estimula a construcdo de materiais educativos acessiveis a este publico, a

fim de possibilitar escolhas conscientes.
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Assim, observa-se que o0 video educativo é uma excelente estratégia para
educacdo em salde de pessoas com e sem deficiéncia, sendo de grande relevancia para
surdos, devido a dificuldade de comunicacdo com profissionais de salde.

Embora o conhecimento sobre preservativos e riscos de transmisséo de ISTs néo
predizerem a autoeficécia acerca das medidas de prevencdo, com uso consciente deste método
de barreira (WILKERSON et al., 2019), compreende-se como direito que apdia a escolha
contraceptiva com conhecimento, experiéncia e clareza necesséria.

Considerando as vantagens apresentadas com relagdo ao uso de preservativos e a
situacdo de salde das pessoas surdas, torna-se relevante a criagdo de Tecnologias Assistivas
(TA), com vertente educativa, sobre o uso dos preservativos, subsidiando a assisténcia de
enfermagem no contexto do planejamento familiar e da prevencdo de ISTs para essa
populacéo.

Estudantes sexualmente ativos do ensino medio destacam que a educacdo em
saude sexual, incluindo informagdes sobre prevencéo do HIV, pode ajudar a prevenir gravidez
indesejada e infeccdes sexualmente transmissiveis, haja vista que o método contraceptivo de
escolha variou significativamente com o recebimento da educagdo sobre o HIV (p <0,001)
(DEMISSIE; CLAYTON; DUNVILLE, 2019).

Em decorréncia dos mitos e tabus que permeiam a tematica a principal fonte de
conhecimento sdo 0s amigos, midias digitais, redes sociais, pais ou professores que podem
repassar informacOes errbneas. Assim, a busca por profissionais de saude para acesso ao
contetdo de qualidade € necessario para reducdo de gravidez ndo planejada e ISTs, sendo o
Enfermeiro, a principal fonte de informacéo, por ter na esséncia profissional a capacitacéo de
pessoas para o autocuidado (SMITH et al., 2019).

Em escolas do Canada foi verificado que apenas 85% haviam programas de
educacdo em saude sexual implantado. Apenas um terco dos educadores declarou que tinha
treinamento sobre salde sexual, no entanto, 80% dos adolescentes canadenses relatam a
escola como sua fonte mais valiosa de informacdes sobre sexualidade (FARMER et al.,
2019).

Escolas americanas que promovem atividades educativas sdo capazes de estimular
0 uso do preservativo entre meninos e de métodos contraceptivos hormonais entre meninas,
quando comparadas com escolas que ndo promovem intervencoes educativas (MINGUEZ et
al., 2015).

Estudantes universitarios de Rio Grande, Brasil, indicam que disponibilizar

preservativos masculinos e femininos e fornecer conhecimento sobre seu uso, sao estratégias
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relevantes para saude sexual desta populacio (MOREIRA; DUMITH; PALUDO, 2018).
Assim, 0 video “Educagdo sexual e uso do preservativo” trata-se de recurso tecnoldgico
validado, com respaldo cientifico que pode ser utilizado em diferentes cenarios, inclusive
escolas, para promog¢do do conhecimento em saude sexual e reprodutiva.

Com relacdo a diferencas linguisticas na comunidade surda, tecnologia educativa
online construida por americanos para ensino sobre genética do cancer para surdos,
proporcionou aumento de conhecimento estatisticamente significativo independente da
quantidade de idiomas que sabiam (PALMER et al., 2017). Assim como o video construido
neste estudo, que apresentou legenda em portugués, traducdo para Libras e imagens em
animacao, sendo identificado que este é acessivel de igual modo para surdos que sabem
apenas Libras, ou Portugués e Bilingles, tendo em vista aumento significativo do
conhecimento para ambos 0S grupos.

Sabe-se que h& diferencas significativas no acesso a informacdes de surdos
bilingues quando comparados aos monolingues. Estudo transversal realizado com 121 adultos
surdos evidencia que usuarios bilingues apresentaram maior probabilidade de compreender
consulta na atencdo primaria a saude. Ademais, 0 uso do portugués escrito (70%) e da
verbalizacdo (54%) foram apontados pela maioria dos sujeitos como estratégias que mais
dificultam a comunicacdo entre os usuarios surdos e os profissionais durante consultas
(SANTOS; PORTES, 2019).

Contudo, pesquisa qualitativa realizada com profissionais de saude identifica que
os intérpretes de lingua de sinais foram considerados como Gltimo recurso para comunicacao
com surdos, utilizado apenas quando todos o0s outros meios de comunicacao
falharam. Gesticular, escrever anotagdes, ler os labios e usar um intérprete familiar foram
todos considerados facilitadores (PENDERGRASS et al., 2017).

Estudo qualitativo realizado com 16 surdos de Massachusetts, nos Estados Unidos
da América, aponta necessidade dos profissionais de salde prestarem melhor assisténcia a
comunidade surda, sendo enfatizado a importancia da aquisicdo de habilidades béasicas de
lingua de sinais e treinamento sobre cultura, histéria e experiéncia dos surdos (ANDERSON,;
CRAIG; ZIEDONIS, 2017).

O enfermeiro tem o cuidado como esséncia da sua pratica, atua para aléem da
relacdo individual com o wusuédrio, deixando transparecer o carater coletivo e de
responsabilizacdo. Diante disso, conhecer diferentes publicos e aliar o uso das tecnologias ao

seu cuidado, podera criar condi¢Bes para uma vida mais saudavel entre os individuos.
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A TA produzida é uma acdo de educacdo em salde que incentiva a participacdo
das pessoas no controle do processo de saude, tornando as pessoas mais independentes e
criticas, sendo o produto deste estudo, considerado como uma tecnologia emancipatoria,
tendo em vista que possibilita autonomia dos surdos sobre sua saude.
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7 CONCLUSAO

Esta pesquisa desenvolveu TA no formato de video educativo intitulado
“Educagdo em saude sexual ¢ uso do preservativo”. Trata-se de video acessivel para surdos
com a finalidade de promover salde, proporcionando aprendizado sobre preservativos,
masculino e feminino.

A construcdo da tecnologia envolveu etapas para desenvolvimento, validacdo de
conteddo e produgdo de video, com construcdo e validacdo do roteiro (pré-producao),
gravacdo de audio, narracdo em Libras e construgdo da animacdo por profissional qualificado
(producdo) e edicdo do produto final (pds-producdo). Finalizando com a aplicacdo da
tecnologia ao publico alvo.

O video, com duragdo de nove minutos e 25 segundos, contemplou topicos
relevantes para o uso correto e consistente dos preservativos, masculino e feminino. Ressalta-
se que este teve conteudo validado por especialistas em saude sexual e reprodutiva, com
concordancia superior a 80% quanto aos objetivos, estrutura e apresentacao e relevancia do
constructo.

A eficacia da tecnologia foi verificada com o aumento significativo de acertos
apos visualizacdo do video, com média de 4,74 questdes certas no pré-teste para 7,22 no pos-
teste. Ademais, foi observado aumento de conhecimento nas dez questdes, sendo significativo
estatisticamente em cinco. Verifica-se que o video educativo foi essencial para aprendizado
dos surdos com relacdo a saude sexual e uso do preservativo.

O estudo constata ainda baixo conhecimento de surdos com relacdo a educacéo
sexual, pois ao analisar questfes do pré-teste percebe-se elevado nimero do erros nos topicos
relacionados a anatomia e fisiologia da reproducdo e uso correto dos preservativos. Desse
modo, torna-se pertinente a construcéo e validacdo de tecnologias de ensino da educacdo em
salde sexual para surdos.

Desenvolver tecnologias acessiveis para educacdo em salde contribui para pratica
dos enfermeiros, devido sua assisténcia ser baseada no cuidado que exige acdes educativas
para promoc¢ado da saude. Assim, a utilizacdo de recursos tecnologicos pode trazer beneficios
diretos para os usuarios, em especial aqueles que possuem alguma limitacdo sensorial, mental
ou motora. Contudo, destaca-se que 0 uso de tecnologias jamais ira substituir a presenca dos
profissionais de salde, sendo relevante a capacitacdo destes na comunicagdo pela lingua de

sinais.
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De acordo com os resultados apresentados, conclui-se que a construgcdo do video
“Educacdo em saude sexual e uso do preservativo” como tecnologia assistiva direcionada aos
surdos foi realizada com éxito. Enfatiza-se por fim a necessidade de desenvolvimento e
aperfeicoamento de materiais educativos acessiveis aos surdos para alcance pleno da salde.

A limitacdo do estudo recai sobre o curto periodo de acompanhamento dos
participantes, a fim de verificar a consolidagdo do conhecimento ao longo do tempo.
Ademais, sabe-se que aprender usar preservativos estimula a préatica, entretanto, faz
necessario investigar atitudes e préaticas favoraveis ao uso do preservativo neste publico alvo.

Construir e validar tecnologias acessiveis para surdos que visem educacdo em
satde em diversos temas é valido e pertinente para esta populacdo tdo carente de informacgdes
de qualidade. Podendo ser aplicadas em outros cenarios, com mais oportunidade de préatica
para os participantes, com acompanhamento de intervalo de tempo superior.

Este estudo contribui com a literatura sobre a eficacia de videos para auxilio de
profissionais de salde durante atividades educativas. Além de motivar jovens surdos ao uso

correto dos preservativos.
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APENDICE A- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO
ESPECIALISTAS EM SAUDE SEXUAL E REPRODUTIVA
UNIVERSIDADE FEDERAL DO CEARA - UFC

PESQUISA: TECNOLOGIA ASSISTIVA PARA EDUCAC}AO DE SURDOS
SOBRE SAUDE SEXUAL E USO DO PRESERVATIVO
Prezado Senhor (a),

Sou Aline Cruz Esmeraldo Afio, enfermeira e aluna do Curso de Doutorado em
Enfermagem da Universidade Federal do Ceara. Estou convidando-o a participar como
especialista desta pesquisa cujo titulo é: “Tecnologia Assistiva para Educacdo de Surdos
Sobre Saude Sexual e Uso do Preservativo”.

O objetivo deste estudo é “Validar contetdo e aparéncia de tecnologia assistiva na
modalidade Video Educativo para pessoas surdas sobre satde sexual e uso do preservativo.”
Fardo parte deste estudo especialistas em salde sexual e reprodutiva, especialistas nos
aspectos técnicos do roteiro, especialistas em comunicacdo de surdos e pessoas surdas.

Sua atribuicdo como especialista envolvera a apreciagdo e o julgamento do
conteddo da tecnologia assistiva na modalidade de video, analisando a cientificidade e
veracidade das informacdes contidas no curso, além de verificar os aspectos relacionados a
linguagem, a facilidade e o tempo para aplicacdo de modo a torna-la mais acessivel ao publico
alvo.

A finalidade desta etapa consiste em validar o contetdo a ser utilizado na
tecnologia assistiva, dando confiabilidade as informacdes contidas neste.

Caso deseje participar, vocé recebera um Kit através de e-mail contendo o
conteldo da tecnologia a ser avaliado e questdes para compor instrumentos pré e pos-teste
para posterior avaliacdo do aprendizado pelo publico alvo.

O senhor (a) devera apreciar o contetdo e, em seguida, preencher o referido
instrumento de avaliagdo, denominado Instrumento de Validacdo de Conteudo Educativo
(IVCE), o qual é composto por 18 questbes que abordam sobre objetivos, estrutura,
apresentacdo e relevancia. Sera utilizada a Escala de Likert como critério de avaliacdo dos
itens do instrumento, na qual para cada questdo existe um nivel de concordancia com a
afirmacéo, cuja valoracdo varia de 2 a 0, observados a seguir: 2 — Adequado; 1 — Parcialmente
adequado e 0 — Inadequado. Cabe ressaltar que, cada especialista tera um prazo de 7 dias para

devolucdo do TCLE e instrumento de avaliacdo devidamente preenchidos & pesquisadora
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através do e-mail. Salienta-se que todas as paginas do termo deveram ser assinadas, € 0
senhor(a) devera preencher duas vias, ficando uma com vocé para retirada de eventuais
davidas e outra com a pesquisadora.

Esclareco desde ja que sua participacdo ndo € obrigatoria e que todas as suas
informacGes serdo mantidas em sigilo impedindo qualquer forma de identificagcdo por outros,
com o intuito de preservar seu anonimato sua seguranca. Além disto, reforco que as
informacgdes utilizadas neste estudo tém como Unico objetivo colaborar com esta tese de
doutorado além de divulgacdo dos resultados em relatorios e revistas cientificas.

E assegurada a desisténcia da participacio em qualquer etapa do processo de
avaliagdo sem nenhum dano ou prejuizo, sendo retirado o consentimento e seus dados da
referida pesquisa. Em caso de duvidas procure-me no endereco: Av. A, N° 1033, 32 Etapa,
Conjunto Ceard, Cep.: 60.533-290. Tels.: (85)996228747. E-mail: lineafio@hotmail.com

O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Ceara encontra-se
disponivel para esclarecer duvidas e/ou reclamagdes: Rua Coronel Nunes de Melo, 1000,
Rodolfo Tedfilo, CEP: 60430-275. Tel.: (85) 3366-8344.

Esta pesquisa apresenta risco minimo previsto a dimenséo fisica, psiquica, moral,
intelectual, social, cultural ou espiritual do (a) participante da pesquisa, por se tratar de um
contetdo extenso que devera ser avaliado pelo participante que busca indagar as impressoes
dos participantes. Assim 0s sujeitos da pesquisa, poderdo sentir incomodo, cansaco e
desconforto em algumas questdes, tensdo. Contudo, eu, enquanto pesquisadora terei o cuidado
de cumprir as questdes éticas especificadas na Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude (CNS) no que refere a confidencialidade, privacidade, protecdo da imagem e a nao
estigmatizacdo do participante da pesquisa, bem como, a garantia da ndo utilizacdo das
informacGes em prejuizo deste ou de sua familia, inclusive em termos de autoestima, de
prestigio e/ou aspectos econémico-financeiro.

Os beneficios esperados com a pesquisa sera a construcao de tecnologia assistiva
para surdos com contetido sobre saude sexual e reprodutiva confiavel, atual e adequado as
necessidades do publico, de modo a promover a inclusdo social e fortalecer os direitos dos
surdos. Assim, espera-se promover qualidade de vida e salde para estas pessoas.

Sua participagdo é muito valiosa. Espero poder contar com suas contribuicdes.

Agradeco desde ja.

Atenciosamente

Pesquisadora
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Aline Cruz Esmeraldo Afio

CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIMENTO:
Eu, , RG declaro que

tomei conhecimento do estudo Tecnologia Assistiva para Educacédo de Surdos Sobre Saude
Sexual e Uso do Preservativo, realizado pela pesquisadora Aline Cruz Esmeraldo Afio,
compreendi seus objetivos, concordo em participar da pesquisa.

Fortaleza, de de

Assinatura da participante
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APENDICE B- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO
PESSOAS SURDAS
UNIVERSIDADE FEDERAL DO CEARA - UFC

PESQUISA: TECNOLOGIA ASSISTIVA PARA EDUCAC}AO DE SURDOS
SOBRE SAUDE SEXUAL E USO DO PRESERVATIVO
Prezado Senhor (a),

Sou Aline Cruz Esmeraldo Afio, enfermeira e aluna do Curso de Doutorado em
Enfermagem da Universidade Federal do Ceara. Estou convidando-o a participar de pesquisa
cujo titulo é: Tecnologia Assistiva para Educacéo de Surdos Sobre Saude Sexual e Uso do
Preservativo.

O objetivo deste estudo é “Validar contetdo e aparéncia de tecnologia assistiva na
modalidade Video Educativo para pessoas surdas sobre satde sexual e uso do preservativo.”
Fardo parte deste estudo 67 pessoas surdas, maiores de 18 anos.

Sua participacdo tem a finalidade de validar a aparéncia do video educativo,
verificando se promove conhecimento de surdos.

Assim, gostaria de contar com a participagdo voluntaria nesta pesquisa, caso
autorize, sera preciso gque preencha instrumento sobre seu conhecimento sobre satde sexual e
uso do preservativo, assista ao video educativo e preencha outro instrumento apos
visualizacdo do video. Sera necessario ainda, que preencha o instrumento conhecido como
QUATA, com intuito de avaliar a tecnologia utilizada, ou seja, 0 video, este € composto por
18 itens que avaliam objetivos, estrutura e apresentacdo e relevancia. Todos esses
instrumentos e estardo disponiveis em portugués e Libras. Este processo ocorrerd em sala
disponibilizada pelo curso de Letras/Libras da Universidade Federal do Ceara e devera
ocorrer em torno de 20 a 30 minutos, desde ja agradeco sua atencao.

Informo-lhe que caso ndo gueira continuar com a pesquisa, podemos interromper
a qualguer momento sem que isso acarrete nenhum prejuizo. Informo ainda que as
informacGes obtidas serdo utilizadas apenas com a finalidade de pesquisa, mantendo em
segredo o uso da sua identidade. Gostaria de ressaltar que terd acesso as informacGes sobre
os resultados do estudo, assim como para esclarecimentos de qualquer davida.

Caso aceite, salienta-se que todas as paginas do termo de consentimento deveram
ser assinadas, e o senhor(a) devera preencher duas vias, ficando uma com vocé para retirada

de eventuais davidas e outra com a pesquisadora.
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Esclareco desde ja que sua participacdo ndo € obrigatoria e que todas as suas
informacGes serdo mantidas em sigilo impedindo qualquer forma de identificagcdo por outros,
com o intuito de preservar seu anonimato sua seguranca. Além disto, reforco que as
informacgdes utilizadas neste estudo tém como Unico objetivo colaborar com esta tese de
doutorado além de divulgacgdo dos resultados em relatorios e revistas cientificas.

E assegurada a desisténcia da participacido em qualquer etapa do processo de
avaliagdo sem nenhum dano ou prejuizo, sendo retirado o consentimento e seus dados da
referida pesquisa. Em caso de diavidas procure-me no endereco: Av. A, N° 1033, 3? Etapa,
Conjunto Ceara, Cep.: 60.533-290. Tels.: (85)996228747. E-mail: lineafio@hotmail.com

O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Ceara encontra-se
disponivel para esclarecer duvidas e/ou reclamagdes: Rua Coronel Nunes de Melo, 1000,
Rodolfo Tedfilo, CEP: 60430-275. Tel.: (85) 3366-8344.

Esta pesquisa apresenta risco minimo previsto a dimenséo fisica, psiquica, moral
intelectual, social, cultural ou espiritual do (a) participante da pesquisa, por se tratar
intervencdo educativa, com uso de video, que aborda tema: saude sexual e uso do
preservativo, que pode causar constrangimento em algumas pessoas, alem de preencher
instrumento que busca indagar as impressdes dos participantes. Assim, 0S sujeitos da
pesquisa, poderdo sentir incobmodo, cansaco, desconforto, constrangimento em algumas
questdes, tensdo social ou mesmo no relacionamento com o pesquisador. Contudo, eu,
enquanto pesquisadora terei o cuidado de cumprir as questdes éticas especificadas na
Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Sadde (CNS) no que refere a
confidencialidade, privacidade, protecdo da imagem e a ndo estigmatizacdo do participante da
pesquisa, bem como, a garantia da ndo utilizacdo das informacdes em prejuizo deste ou de sua
familia, inclusive em termos de autoestima, de prestigio e/ou aspectos econdmico-financeiro.

Os beneficios esperados com a pesquisa sera a construcéo de video educativo para
surdos com conteudo sobre saude sexual e reprodutiva confiavel, atual e adequado as
necessidades do publico, de modo a promover a inclusdo social e fortalecer os direitos dos
surdos. Assim, espera-se promover qualidade de vida e salde para estas pessoas.

Sua participacdo é muito valiosa. Espero poder contar com suas contribuicdes.

Agradeco desde ja.

Pesquisadora

Aline Cruz Esmeraldo Afio
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CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIMENTO:
Eu, , RG declaro que

tomei conhecimento do estudo Tecnologia Assistiva para Educacdo de Surdos Sobre Saude
Sexual e Uso do Preservativo, realizado pela pesquisadora Aline Cruz Esmeraldo Afio,
compreendi seus objetivos, concordo em participar da pesquisa.

Fortaleza, de de

Assinatura da participante
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APENDICE C - INTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

PARTE 1 - DADOS SOCIODEMOGRAFICOS

1. Nome:
2. Sexo 1.( )HOMEM 2.( ) MULHER
2.1 Opgdo sexual 1.( )Hetero 2. ( )Homo 3. ( ) Bissexual
3. ldade
4. Escolaridade
5. Estado civil:
( ) casado
( ) namorando
( ) solteiro
6. Tem vida sexual ativa? 1. Sim 2. N&o
7. Utiliza preservativo durante sexo?
1.( ) Sempre 2. ( )As vezes 3. ( )Nunca
8. Meédico ou enfermeiro ja falou com vocé sobre preservativo?
9. 1.( )Sim 2.( )Né&o
10. Sabem quais idiomas?
1. () Lingua Brasileira de Sinais (Libras)
2. () Portugués escrito
3. () Bilingue (Libras e portugués escrito)

Agora vamos as perguntas sobre camisinha.

1) O pénis é importante para o sexo, para reproducdo e desprezar Xixi.
( )Certo ( )Errado
2) Os preservativos previnem a gravidez, pois servem como barreira para o espermatozoide
chegar até o 6vulo

( )Certo ( )Errado

3) E melhor usar o preservativo feminino e masculino juntos.
( )Certo ( )Errado

4) Pode abrir 0 preservativo com dentes e tesouras.
( )Certo ( )Errado

5) Ductos deferentes saem dos testiculos e servem para caminho de espermatozoides.
( )Certo ( )Errado

6) A uretra assim como os ductos deferentes servem para caminho de espermatozoides.
( )Certo ( )Errado

7) Na trompa ocorre a fecundacéo, encontro do évulo com o espermatozdide.
( )Certo ( )Errado



8) Ndo precisa colocar 6leos ou lubrificantes no preservativo masculino.
( )Certo ( )Errado

9) O preservativo feminino deve ser retirado imediatamente apos a ejaculacéo.
( )Certo ( )Errado

10) O preservativo deve ser colocado apenas quando estiver proximo de ejacular.
( )Certo ( )Errado

95
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ANEXO A - INSTRUMENTO DE VALIDAGCAO DE CONTEUDO EDUCATIVO
(IVCE)

Este instrumento se destina a validacdo de conteudo educativo. Constitui-se de dados
de identificacdo do respondente; instrucbes para preenchimento e itens de avaliacdo do
contetdo. Acompanha em anexo informacéo do publico a que se destina.

Identificacdo
Data: I

Nome: Idade:

Maior titulacao:

Ocupacéo atual:

Leia atentamente cada item e pontue conforme seu critério, de acordo com a seguinte
valoracgéo:

2 — Adequado

1 — Parcialmente adequado

0 — Inadequado

Abaixo dos itens ha espago para sugestdes e criticas. Caso atribua as notas 0 e 1 escreva nesse

local sua justificativa e colaboracao para melhoria do material.

Junto com este instrumento se encontra o instrucional, com maiores detalhes acerca dos itens

a serem avaliados. Leia antes de fazer o preenchimento.

OBJETIVOS: propositos, metas ou finalidades. 0|12

1. Contempla tema proposto

2. Adequado ao processo de ensino-aprendizagem

3. Esclarece duvidas sobre o tema abordado

4. Proporciona reflexdo sobre o tema

5. Incentiva mudanca de comportamento

ESTRUTURA/APRESENTACAO: organizacao, estrutura, estratégia, 012

coeréncia e suficiéncia.

6. Linguagem adequada ao publico-alvo

7. Linguagem apropriada ao material educativo
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8. Linguagem interativa, permitindo envolvimento ativo no processo educativo

9. Informagdes corretas

10. Informacgdes objetivas

11. Informagdes esclarecedoras

12. InformacBes necessarias

13. Sequéncia légica das idéias

14. Tema atual

15. Tamanho do texto adequado

RELEVANCIA: significancia, impacto, motivagao e interesse.

16. Estimula o aprendizado

17. Contribui para o conhecimento na area

18. Desperta interesse pelo tema

Sugestdes:




ANEXO B - APROVACAO DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA

UFC - UNIVERSIDADE £ Plobaforma
FEDERAL DO CEARA / %ﬁd

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titule da Pesquisa: TECHNOLOGIA ASSISTIVA PARA EDUCAI:;.E.O DE SURDOS SOBRE SAUDE SEXUAL
E US0 DO PRESERVATIVO

Pesquisador: Aline Cruz Esmeraldo Afio

Area Temdtica:

Versdo: 2

CAAE: TBE2T417_2.0000.5054

Instituigio Proponente: Departaments de Enfermagem

Patrocinador Principal: Financiamento Proprio
DADODS DO PARECER

Mdimero de Parecer: 2533100

Apresentagio do Projeto:

Projeto de doutorade sobre a construgio e validagio de video educative sobre salde sexual e reprodutiva
para surdos_Apresenta linguagem e texto de facil leitura, contelido coerente com a proposta da pesquisa
relatando na problematizagdo conceite de surdez, aspectos sobre a Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS),
comunicagio e os surdos & os profissionais de salde, sexualidade de pessoas com deficiéncias, tecnologias
assistivas, videos educatives e os surdos. Objetive clarc. Metodologia explicitande o caminho para o

desenvolvimento da pesquisa & aspectos éticos presentes.

Objetive da Pesquisa:

Objetive Geral

Validar conteddo & aparéncia de tecnologia assistva na modalidade Video Educativo para pessocas surdas
sobre salde sexual & uso do preservativo.

Objetivos Especificos

Construir video educativo educagio em salde sexual e uso do preservativo.

Realizar adaptagdo cultural do roteiro do video educativo construido.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Esta pesquisa apresenta risco minimo previsto a dimens3o fisica, psiquica, moral, intelectual,

Enderego: Rua Cel Munes de Meio, 1000

Balimo: Rodobn Tedflo CEP: £0.430-275
UF: CE Municiplo: FORTALEZA
Telefons: [553356-5344 E-mall: comepeduis. or

Pigira 01 da 0%
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UFC - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO CEARA/

Contrnesgio do Fareoer; 2.533.100

Qo

social, cultural ou espirtual do (a) paricipante da pesquisa, pois envolve ao uso de guestionarios Assim os

sujeitos da pesquisa, poderdo sentir incdmode, cansago, desconforto pela leitura dos instrumentos

propostos e da avaliagdo do video. Os beneficios esperados com a pesguisa sera a construgdo de

tecnologia assistiva para surdos com conteddo sobre salde sexual e reprodutiva confiavel, atual

adequade as necessidades do plblico, de modo a promover a inclus3o social & fortalecer os direitos dos

surdos.

Comentirios & Consideragtes sobre a Pesquisa:

Trata-se de estudo metodoldgico para construgdo e validagdo do conteldo de roteiro para postericr

gravagdo de video educative para surdos sobre educagio em salde sexual, que envolve a anatomia e

fisiologia da reprodug

o e uso do preservativo.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:

Teso os termos foram apresentados. Conforme solicitado a pesquisadora refez TCLEs.

Recomendagdes:

Mio =e aplica.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Mo se aplica.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaboradoe baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documemnto Arguive Postagem Autor Situagio
Informacgdes Basicas| PE_INFORMACOES_BASICAS_DO_F 05/03/2018 Aceito
do Projeto ROJETO 298B765.pdf 19:38:36
TCLE { Termos de TCLE_28 D2.pdf 05/03/2018 |Aline Cruz Esmeraldd Aceito
Assentimento / 10:37:30  |Afio
Justificativa de
Auséncia
Declaragio de autorizacao_local pdf 05/03/2018 |Aline Cruz Esmeraldd Aceito
Instituigio e 10:34:33 | Afio
Infraestrutura
Projete Detalhado !/ | projeto_completo.docx 05032018 |Aline Cruz Esmeraldy Aceito
Brochura 10:33:30  |Afio
Investigador
Recurso Anexado recurso. pdf 13102017 (Aline Cruz Esmeraldy  Aceito

| pelo Pesguisador 13:568:43  [Afio
Outros Terma_de_compromisso. pdf 1312017 |Aline Cruz Esmeraldg  Aceito
13:48:46  |Afio

Endersgo: Fua Cel. Nunes de Meio, 1000

Balrro: Rodolp Tedflo
UF: CE

Telsfone: (B5|3356-5344

Municiplo:

CEP: £0.430-275
FORTALEZA

E-mall: comepe@ute.or

Piligira 02 da 05
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UFC - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO CEARA/

Contraaio do Farecer: 2.533.100

Qo

100

DOutros apresentacac. pdf 1312017 |Aline Cruz Esmeraldy  Aceito
13:48:13  |Afio

De-:laraga'f'c' de Declaracac_de_concordancia. pdf 13102017 |Aline Cruz Esmeraldy  Aceito

Paszsquizadores 13:47:48 | Afic

Orgamento Orcamenito. pdf 1312017 |Aline Cruz Esmeraldy  Aceito
13:468:42  |Afio

Falha de Rasto folha. pdf 0E/02017 (Alime Cruz Esmeraldy Aceito
10:00:47 [ Afio

Situagao do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciagio da CONEP:
D

FORTALEZA, D& de Margo de 2018

Assinado por:
FERMANDO ANTOMNIO FROTA BEZERRA
[Coordemador)
Endereg:  Rua Cel. Nunes de Maio, 1000
Balrro: Rodolfo Tedflo CEP: §0.430-275

UF: CE Municiplo: FORTALEZA
Telsfone: (55)3356-6344 E-mall: comepe@ule.br
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