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RESUMO 

 

Objetivou-se elaborar e validar um webcast para prevenção da transmissão vertical ao Vírus da 

Imunodeficiência Humana (HIV) à população jovem. Trata-se de um estudo metodológico que 

utilizou diferentes etapas para seu desenvolvimento: estudo de Revisão Integrativa (RI), estudo 

transversal, metodológico e de validação. Desenvolvido na cidade de Fortaleza-CE, entre os 

anos de 2020 e 2022, utilizando-se para coleta de dados o Google Forms e endereço eletrônico 

gmail. Empresa privada, desenvolveu a arte, produção de roteiro e edição do webcast. As etapas 

de desenvolvimento do webcast foram as seguintes: RI sobre as tecnologias educacionais para 

prevenção da transmissão vertical do HIV em jovens com foco na mudança de comportamento; 

estudo transversal para identificação do conhecimento de jovens sobre prevenção de infecções 

sexualmente transmissíveis, transmissão vertical do HIV e mandala de prevenção combinada 

do HIV, definição dos conteúdos relevantes para roteiro; storyline; argumento; roteiro; 

validação do roteiro com juízes (conteúdo, técnica e aparência); produção do animatic; 

validação pelos integrantes do Núcleo de Estudos de HIV/Aids e doenças associadas, edições 

e produção final do webcast. Para realização da validação do roteiro, contou com profissionais 

experts na temática de HIV/Aids/infectologia (n=13) e de audiovisual/comunicação (n=7). Para 

validação de conteúdo do vídeo aplicou-se instrumento com 12 critérios: comportamental, 

objetividade, simplicidade, clareza, relevância, precisão, variedade, modalidade, tipicidade, 

credibilidade, amplitude e equilíbrio. Os dados foram compilados e analisados por meio do 

Microsoft Excel® e Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versão 23.0 para 

Windows. Quando necessário foram calculadas medidas de tendência central e dispersão das 

variáveis quantitativas, frequência simples e percentual. Para validação de conteúdo, aparência 

e técnica, utilizaram-se do Índice de Validade de Conteúdo (IVC) e Índice de Concordância 

(IC), sendo considerados nível de concordância mínimo de 75%. O webcast mostrou-se 

validado quanto ao conteúdo e à aparência. Na avaliação de conteúdo, IVC total foi satisfatório 

(IVCt = 0,89) e de confiabilidade moderada (CCI=0,681[IC95%=0,372-0,884]). Na avaliação 

pelos juízes do audiovisual/comunicação, o roteiro apresentou IC total foi de 86% e boa 

confiabilidade (CCI=0,86 [IC95%=0,65-0,97]). O roteiro foi aprovado pelos juízes, com as 

sugestões, sendo atendidas. O animatic foi aprovado por 100% dos integrantes do Núcleo de 

Estudo em HIV/Aids e doenças associadas (Neaids), havendo, somente, sugestões de alterações 

estéticas que foram acatadas. Em ambas as avaliações as sugestões não impactavam no contexto 

do webcast. A construção e validação do webcast passou por processo rigoroso de 

desenvolvimento do material e de avaliação feita por experts, satisfazendo a amplitude do 



 

 

  

conteúdo referente prevenção da transmissão vertical, por meio das informações serem 

consideradas claras, objetivas, acessíveis e atraentes aos jovens, na condição de população-alvo 

da tecnologia. Diante do processo de validação, tanto o roteiro quanto o animatic passaram por 

alterações, ajustes e acréscimos, a fim de torná-lo mais eficaz, para que por meio da divulgação 

do webcast, promova a prevenção da transmissão vertical do HIV em jovens. 

 

Palavras-chave: HIV; Transmissão Vertical de Doenças Infecciosas; Educação em Saúde; 

Promoção da Saúde; Filme e Vídeo Educativo; Webcast.  



 

 

  

ABSTRACT 

 

The objective was to develop and validate a webcast to prevent vertical transmission to the 

Human Immunodeficiency Virus (HIV) to the young population. This is a methodological study 

that used different stages for its development: Integrative Review (IR) study, cross-sectional, 

methodological and validation. Developed in the city of Fortaleza-CE, between the years 2020 

and 2022, using for data collection Google Forms and email address gmail. Private company, 

developed the art, script production and edition of the webcast. The stages of development of 

the webcast were as follows: IR on educational technologies for preventing vertical 

transmission of HIV in young people with a focus on behavior change; cross-sectional study to 

identify the knowledge of young people about prevention of sexually transmitted infections, 

vertical transmission of HIV and mandala for combined prevention of HIV, definition of 

relevant content for roadmap; storyline; argument; script; validation of the script with judges 

(content, technique and appearance); production of the animatic; validation by members of the 

Center for HIV/Aids Studies and associated diseases, editions and final production of the 

webcast. To carry out the validation of the script, it had professional’s experts in the theme of 

HIV/ AIDS/ infectology (n = 13) and audiovisual/ communication (n = 7). For content 

validation of the video an instrument was applied with 12 criteria: behavioral, objectivity, 

simplicity, clarity, relevance, accuracy, variety, modality, typicality, credibility, breadth and 

balance. The data were compiled and analyzed using Microsoft Excelₒ and Statistical Package 

for the Social Sciences (SPSS), version 23.0 for Windows. When necessary, measures of central 

tendency and dispersion of quantitative variables, simple frequency and percentage were 

calculated. For validation of content, appearance and technique, the Content Validity Index 

(CVI) and Agreement Index (CI) were used, being considered a minimum level of agreement 

of 75%. The webcast was validated for content and appearance. In the content evaluation, total 

CVI was satisfactory (IVCt = 0.89) and moderate reliability (ICC = 0.681 [95%CI = 0.372-

0.884]). In the evaluation by the audiovisual/communication judges, the script presented a total 

CI of 86% and good reliability (ICC=0.86 [95%CI=0.65-0.97]). The script was approved by 

the judges, with the suggestions being met. The animatic was approved by 100% of the 

members of the Study Center on HIV/ AIDS and associated diseases (Neaids), with only 

suggestions of aesthetic changes that were accepted. In both assessments the suggestions did 

not impact the context of the webcast. The construction and validation of the webcast went 

through a rigorous process of material development and evaluation made by experts, satisfying 

the breadth of content related to the prevention of vertical transmission, through animations 



 

 

  

considered clear, accessible and attractive to young people, as the target population of 

technology. Faced with the validation process, both the script and the animatic underwent 

changes, adjustments and additions in order to make it more effective, so that through the 

dissemination of the webcast, it promotes the prevention of vertical transmission of HIV in 

young people. 

 

Keywords: HIV; vertical transmission of infectious diseases; health education; health 

promotion; film and educational video; webcast. 
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