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RESUMO

O presente estudo trata do desenvolvimento, especificamente constru¢ao e validacao, de um
curso on-line, na modalidade Educacao a Distancia (EAD), sobre o tratamento de pessoas
com anomalias craniofaciais para cirurgides-dentistas (CD) da Atencdo Primaria a Saude
(APS). O estudo utilizou como base o modelo de design instrucional ADDIE (andlise,
desenho, desenvolvimento, implementacao e avaliacdao), fundamentado nas teorias do Modelo
Andragogico e Modelo Heutagdgico. Foi desenvolvido em trés etapas. Na primeira, foi
realizada a revisdo e atualizagdo do material didatico. Na segunda, foi construido o curso no
Sistema Online de Aprendizagem da Universidade Federal do Ceara (SOLAR-UFC). Na
terceira, foram testadas as evidéncias de validade do curso por seis cirurgides-dentistas com
experiéncia na area de anomalias craniofaciais e/ou tecnologia educacional. O curso foi
avaliado por meio do Questionario Emory adaptado, quanto ao conteudo, precisdo, publico e
estrutura, e por outro questionario sobre aspectos especificos do conteudo e design. No geral,
o curso foi julgado como “excelente” ou “adequado” pelos juizes avaliadores. Com relagao ao
Questiondrio Emory, o curso foi considerado “excelente” com 96% de concordancia. Os
dominios conteudo, publico e estrutura foram considerados “excelentes” com porcentagem de
100%, 99% e 100%, respectivamente. O dominio precisdo foi considerado “adequado” com
89% de porcentagem de concordancia. Quanto a avaliacdo especifica do conteudo e design,
obteve-se 100% de concordancia pelo indice de validade de conteudo (IVC), considerando
todos os itens avaliados adequados. O curso on-line construido refletiu as necessidades
apontadas em sua concep¢ao, tornando-se uma estratégia de Educacdo Permanente apta para a
disponibilizagdo. Além de facilitar o processo de ensino-aprendizagem e constru¢do do
conhecimento, vislumbra a melhora na qualidade da assisténcia as pessoas com anomalias

craniofaciais pelos CD da APS.

Palavras-chave: estudo de validagdo; anomalias craniofaciais; saude bucal; educagdo

permanente; tecnologia educacional.



ABSTRACT

The present study deals with the development, specifically construction and validation, of an
online course, in the distance learning modality (DL), about the treatment of people with
craniofacial anomalies for dental surgeons (DC) of Primary Health Care (PHC). The study
used the ADDIE (analysis, design, development, implementation and evaluation) instructional
design model, based on the theories of the Andragogical Model and the Heutagogical Model.
It was developed in three stages. In the first, the didactic material was revised and updated. In
the second, the course was built in the Online Learning System of the Federal University of
Ceara (SOLAR-UFC). In the third stage the validity of the course was tested by six dentists
with experience in craniofacial anomalies and/or educational technology. The course was
evaluated using the adapted Emory Questionnaire for content, accuracy, audience and
structure, and by another questionnaire on specific aspects of content and design. Overall, the
course was rated as "excellent" or "adequate" by the evaluating judges. With regard to the
Emory Questionnaire, the course was rated "excellent" with 96% agreement. The content,
audience, and structure domains were rated "excellent" with percentages of 100%, 99%, and
100%, respectively. The accuracy domain was rated "adequate" with 89% percent agreement.
As for the specific evaluation of content and design, 100% agreement was obtained by the
content validity index (CVI), considering all items evaluated adequate. The online course
reflected the needs pointed out in its conception, becoming a Permanent Education strategy
apt to be made available. Besides facilitating the teaching-learning process and knowledge
construction, it aims to improve the quality of care provided to people with craniofacial

anomalies by PHC DC'’s.

Keywords: validation study; craniofacial abnormalities; oral health; education, continuing;

educational technology.
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1 INTRODUCAO

O presente estudo trata do desenvolvimento de um curso on-/ine, na modalidade
Educagao a Distancia (EAD), para cirurgioes-dentistas (CD) da Atencdo Primaria a Saude
(APS) sobre as anomalias craniofaciais. Para que isso acontecesse, ao apresentar as anomalias
craniofaciais e o papel da Odontologia em seu tratamento, propus-me a realizar a atualizagao
do material existente, definir as ferramentas e tecnologias para a construgdo em ambiente
virtual de aprendizagem (AVA) e testar as evidéncias de validade do curso junto a juizes
especialistas.

Para iniciar a leitura sobre o tema, ¢ necessario mostrar ao leitor sobre a trajetoria
percorrida para se chegar a este objeto de pesquisa: O que me levou ao tema anomalias
craniofaciais e elaboragdo de tecnologias educacionais? Esse movimento ndo aconteceu de
uma hora para outra, sendo reflexo do meu amadurecimento pessoal e profissional.

No inicio da adolescéncia fui diagnosticada com uma deformidade dento-
esquelética e, através dessa vivéncia, escolhi o curso de Odontologia, buscando levar a
satisfacao que tive durante e depois dos mais de 10 anos de tratamento. Ainda na graduagao,
envolvi-me em projetos de monitoria, iniciagdo cientifica e de extensdo, visando a
continuidade da minha jornada académica e futura pratica docente.

Apbs a conclusdo da graduacdo, veio a residéncia em Saude Coletiva, com
concentracdo na Odontologia, ¢ a oportunidade de realizar um estadgio de pesquisa logo no
primeiro ano. Foi no Instituto de Medicina Integral Professor Fernando Figueira (IMIP),
exatamente no Centro de Atengdo aos Defeitos da Face do IMIP (CADEFI), um dos mais de
vinte centros de referéncia ao tratamento das pessoas com anomalias craniofaciais cadastrados
pelo Ministério da Satde (MS), com atendimentos a pacientes de varios locais do estado de
Pernambuco e até fora dele.

O estagio foi voltado para avaliar a estratégia de tele-educagdo com familiares e
usuarios do servigo e nesse interim surgiu o questionamento, na area da Educacdo em Saude,
sobre os conhecimentos dos profissionais da APS, principalmente os CD, sobre o tratamento
das pessoas com anomalias craniofaciais.

Foi observado que a demanda e a adesdo ao tratamento acabam por se tornarem
desafios a serem enfrentados, porque procedimentos odontolégicos de baixa complexidade
sdo realizados no centro de reabilitagdo das anomalias craniofaciais (COSTA et al., 2016). E
necessario apontar que esses procedimentos sdo sensiveis a APS e, caso fossem realizados

nela, poderiam minimizar fatores estressantes em relagdo a distdncia e ao deslocamento de
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pacientes e familiares, contribuindo para a consolida¢do do tratamento integral, vinculo e
cuidado compartilhado com outros niveis de atengao.

Com isso, sugeri a realizagdo do meu trabalho de conclusdo para os CD da APS
por meio da elaboracdo de uma tecnologia educacional, em formato de um curso on-/ine na
modalidade EAD. Por se tratar de um trabalho grande e complexo, meus dois companheiros
de estagio também decidiram fazer os seus trabalhos de conclusdo com a temadtica. A partir
dai, dividimos as etapas para confeccao do curso, com prioridade de escolha minha, e fomos
participando conjuntamente da realizagdo das etapas previstas.

Reitera-se que as praticas e agdes em saude, como maneira de superacdo do
modelo biomédico, devem estar amparadas nos principios do Sistema Unico de Saude (SUS)
e voltadas para as necessidades em saude do usuario (SANTOS; MISHIMA; MERHY, 2018).
As necessidades de satide das pessoas com anomalias craniofaciais perpassam todos os niveis
de atengdo a satide, impondo um trabalho que deve contar com o apoio e participagdo ativa da
APS como garantia de um cuidado integral.

Também ¢ recomendado que o tratamento desse publico deva ser realizado
interprofissionalmente e envolva etapas em diversas faixas etdrias, o que resulta em um longo
tempo de tratamento. Por isso, o tratamento estd de acordo com a integralidade e
longitudinalidade da APS no contexto do sistema de satde brasileiro (GIOVANELLA;
MENDONCA, 2012).

Dessa maneira, a APS tornar-se fundamental nas acdes de baixa complexidade,
principalmente as de cunho educativo, procurando motivar toda a familia para cuidar da saude
e orientar os pais e/ou responsaveis durante o longo tempo do tratamento reabilitador das
pessoas com anomalias craniofaciais (BATISTA et al., 2017).

Entretanto, identifica-se um no6 critico em relagcdo ao tratamento das pessoas com
anomalias craniofaciais pela APS, particularmente na Satide Bucal, o que pode trazer muitas
perdas na qualidade do cuidado e no atendimento das reais necessidades em satde. Os CD da
APS relataram que o atendimento a esses pacientes ¢ raro e que hd uma limitacdo de
conhecimento sobre a tematica durante sua formag¢ao (COUTINHO et al., 2021). Diante
deste panorama, torna-se necessaria a elaboracdo de um curso que promova qualificacdo dos
profissionais de saude e proporcione a ressignificacdo do conhecimento e apropriagdo de
novos saberes e habilidades.

Durante a pesquisa bibliografica, ao utilizar estratégias de busca com os
descritores do estudo, foi observado que a maioria dos estudos apresenta foco no campo

bioldgico da anomalia craniofacial e se concentram em centros de referéncia ao atendimento
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de pacientes ou consulta de sistemas de informagdes em satde. Nota-se, também, caréncia de
publicagdes sobre os procedimentos sensiveis a APS realizados pelo CD em pessoas com
anomalias craniofaciais. Ainda, ha escassez na literatura sobre o desenvolvimento de cursos
on-line para serem utilizados na area da saude. E, falta de cursos on-/ine na modalidade EAD
para a saude bucal no primeiro nivel de atengdo a saude, inclusive cursos sobre a tematica
deste trabalho.

Salienta-se a importancia de estratégias de interven¢do que minimizem os efeitos
nocivos causados pelos Determinantes Sociais da Saude (DSS). Estes sdo definidos como
aspectos sociais, econdmicos, culturais, étnicos/raciais, psicoldgicos e comportamentais que
influenciam as condi¢des de saude da populacdo (COSTA, 2018).

Nos anos 2000, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) difundiu bastante esse
conceito, entretanto, no ano de 2010, adota o Modelo de Solar e Irwin. Nele, sdo apresentados
dois grupos de determinantes: os determinantes estruturais das desigualdades de satide e os
determinantes intermediarios da saude (SILVA; BICUDO, 2022).

Os determinantes estruturais contribuem para que o0s mecanismos — sociais,
econOmicos e politicos — gerem estratificagdo social e posicdo socioecondmica dos
individuos. Ou seja, as populagdes sdo estratificadas de acordo com a renda, educagdo,
ocupacdo, género, raga/etnia e outros fatores, que determinam diferentes niveis de
vulnerabilidades e agravos nas condigdes de saude (entendida como determinantes
intermediarios) (SOLAR; IRWIN, 2010).

Os determinantes intermedidrios correspondem ao grupo de elementos
classificados como circunstancias materiais (condi¢des de moradia e trabalho, qualidade do
ar, acesso ¢ disponibilidade de alimentos e 4gua, dentre outros), fatores comportamentais
(estilos de vida e comportamento, expressos, por exemplo, nos padrdes de consumo de tabaco
e alcool e na auséncia de atividade fisica), fatores bioldgicos (condi¢cdes genéticas) e fatores
psicossociais (como situagdes estressantes e falta de apoio social). De acordo com esse
modelo, o sistema de satde se apresenta como um determinante intermediario da saude,
reconhecendo a influéncia das barreiras de acesso. A coesdo social e o capital atravessam os
dois grupos (SOLAR; IRWIN, 2010).

Visto isso, com a necessidade de estratégias além das praticas médicas-
assistenciais, surgiram praticas inovadoras tanto no campo da intersetorialidade como no
campo da educagdo. Dessa forma, as intervengdes (viaveis, efetivas e sustentdveis)

identificam os pontos dos quais ¢ possivel minimizar os fatores que levam as iniquidades em
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saude. Essas intervencdes devem estar fundamentadas nos pilares da intersetorialidade,
participagdo social e pesquisa cientifica (CARVALHO; BUSS, 2012).

E nesse cenario, com fundamento nas teorias dos Modelos Andragogico e
Heutagbgico, que o presente estudo desenvolveu um curso on-line, na modalidade EAD, para
CD da APS sobre o tratamento das pessoas com anomalias craniofaciais.

O Modelo Andragogico de Malcolm Knowles apresenta principios fundamentais
para a aprendizagem de adultos. Essa teoria procura tornar mais simples o processo cognitivo
e a aquisi¢ao de competéncias relacionadas com a vida e formacgao profissional (PACAVITA;
GONZALEZ, 2018).

Sdo seis principios: 1) a necessidade do aprendiz de saber, 2) o autoconceito do
aprendiz, 3) a experiéncia anterior do aprendiz, 4) a prontiddo para aprender, 5) a orientagao
para a aprendizagem e 6) a motivacdo para aprender (KNOWLES; HOLTON III;
SWANSON, 2009). A partir desses principios, a autonomia e participagdo tornam-se
elementos essenciais no processo de ensino-aprendizagem (BARROS, 2018).

A necessidade de saber refere-se ao motivo pelo qual o aprendiz deve aprender
algo, que deve esté ligado a problemas da vida real. No autoconceito, o adulto ¢ responsavel
pela sua vida e suas decisdes, partindo-se da premissa que ¢ um aprendiz autodirigido. Na
Andragogia, o adulto aprendiz toma consciéncia de suas experiéncias e seus significados,
entendendo que influencia o processo de aprendizagem (KNOWLES; HOLTON III;
SWANSON, 2009; PACAVITA; GONZALEZ, 2018).

A prontiddo para aprender e a orientagao para a aprendizagem estdo relacionadas
as tarefas existenciais, a0 empenho na aprendizagem e ao crescimento pessoal, o que se atenta
a interacdo entre o conteiido e a experiéncia. Por ultimo, na motiva¢do para aprender, os
adultos se mostram mais motivados a aprender aquilo que os ajuda a resolver problemas em
sua vida ou que resulte em satisfacao interna (KNOWLES; HOLTON III; SWANSON, 2009;
PACAVITA; GONZALEZ, 2018).

No Modelo Heutagogico, dos pensadores Stewart Hase e Chris Kenyon, a
aprendizagem ¢ autodeterminada. O aprendiz estd no centro de sua propria aprendizagem,
tendo total controle e poder sobre todo o processo, ou seja, ele determina o que aprende, como
aprende, onde aprende e quando aprende (SANTOS, 2022).

Esse modelo apresenta mais algumas caracteristicas bem definidas, a
aprendizagem: ¢ um processo complexo que exige que novas conexdes € percepcdes mais
inventivas sejam feitas; independe do professor e pode ser desencadeada por uma experiéncia

que foge ao controle dele; esta focada no aprendiz e ndo em curriculo; ¢ autossuficiente ao
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permitir explorar e descobrir novas informagdes; gera reflexividade ao mudar as formas de
pensar e agir; tem aplicabilidade, indo além da teoria; e se torna um processo agradavel,
agregando valores positivos (SANTOS, 2022).

Finalmente, para a realizagdo do curso on-line sao necessarias cinco fases e,
destas, as duas primeiras, foram realizadas integralmente e a terceira foi realizada apenas em
etapas iniciais. Dessa maneira, sem conflito de interesses, decidi trazer a proposta de
desenvolvimento do curso para o mestrado académico em Saude Publica da Universidade
Federal do Ceara (UFC), tendo como questdo de pesquisa: um curso on-line sobre
anomalias craniofaciais para cirurgioes-dentistas da Aten¢do Primaria a Saude ¢ valido
quanto ao conteudo e aparéncia?

E importante ressaltar que o curso desenvolvido por esse estudo sera destinado
para a populacdo de CD da APS, porém outros profissionais cirurgides-dentistas poderao
realiza-los, em outro momento, para melhoria da sua pratica.

Em seguida, serdo apontados elementos que subsidiam a compreensdo e escrita

desse trabalho.
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2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo geral

Desenvolver um curso on-line, na modalidade Educacdo a Distincia, para
cirurgides-dentistas da Atencdo Priméria a Satde sobre o tratamento das pessoas com
anomalias craniofaciais.
2.2 Objetivos especificos
a) Construir o curso on-/ine em ambiente virtual de aprendizagem (AVA);

b) Testar as evidéncias de validade do curso on-/ine com cirurgides-dentistas juizes na area de

anomalias craniofaciais e/ou tecnologia educacional.
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3 EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE E SUAS CONTRIBUICOES

Ao criticar a educagdo tradicional, o educador Pierre Furter foi responsavel pelos
primeiros relatos sobre Educagdo Permanente na qual defende uma nova perspectiva que leva
os educadores a redefinir toda e qualquer situacdo. No Brasil, durante a década de 1960,
Furter colaborou na divulgag¢do do conceito de Educa¢do Permanente, principalmente, por
meio de seus estudos sobre Andragogia (PASSONE, 2019).

O termo Andragogia refere-se aos estudos sobre a aprendizagem de adultos,
considerando os aspectos bioldgicos, psicologicos e sociais, € buscando compreender como se
da o processo de ensino e aprendizagem nesse publico. Um dos pesquisadores e educadores
de adultos que teve bastante influéncia nesse campo foi o norte-americano Malcolm Knowles,
conhecido como o Pai da Andragogia, que defendia ensinar os adultos a aprender como mais
importante (KNOWLES, 1970).

A vista disso, na década de 1980, a Organizagdo Pan-Americana da Saude
(OPAS) propde que estratégias de Educagdo Permanente em Satde (EPS) sejam utilizadas
nos paises latinos com a finalidade de superar insuficiéncias no processo de formagao dos
trabalhadores como também ser a oportunidade de integrar o ensino no campo da saude
(CARVALHO; MERHY; SOUZA, 2019).

Desse modo, a EPS ¢ definida como aprendizagem no trabalho, onde o processo
de ensino-aprendizagem se incorpora ao cotidiano das praticas de trabalho da saunde,
baseando-se na aprendizagem significativa e na transformag¢do do trabalho, o que resulta no
aumento da comunicagdo, contato e vinculo entre os trabalhadores e usuérios do SUS. Com
isso, para instituir a Educa¢do Permanente como estratégia do SUS, em 2004, o MS lancou a
Politica Nacional de Educagao Permanente em Saude (PNEPS), sendo revisada em 2007
(BRASIL, 2014).

No contexto brasileiro, inspiradas pela Pedagogia do Oprimido de Paulo Freire, as
iniciativas das metodologias ativas sdo especialmente estimuladas como ferramentas da EPS,
contribuindo para a formagdo de novas habilidades e competéncias (LEITE; PINTO;
FAGUNDES, 2020). Por isso, com objetivo de melhorar cada vez mais a atuagdo na
sociedade, hd o destaque para as metodologias construtivistas de ensino-aprendizagem,
principalmente, a Aprendizagem Baseada em Problemas, Aprendizagem Significativa e
Método da Roda (PASSONE, 2019).

Contudo, a formacao dos profissionais generalistas para o SUS ainda ¢ um desafio

para instituigdes de ensino e gestores, pois ¢ necessario ultrapassar a visdo assistencial
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biologicista, de perspectiva hegemonica, e considerar as caracteristicas do cuidado
preconizadas pelo sistema de saude brasileiro, como, por exemplo, continuidade, assisténcia

integral e vinculo com a populagdo. Inclusive, também atributos da APS (PAIM, 2018).

3.1 Atencao Primaria a Saude e a aproximagio da Saude Bucal

A APS tem como responsabilidade ser a porta de entrada do sistema e articuladora
da rede de atencao a saude (RAS), por isso € necessario que os profissionais se fortalegam por
meio de estratégias que permitam acolher, estabelecer vinculos e manter a responsabilizagao
pelas necessidades de saude dos individuos, buscando a integralidade do cuidado. Também,
inclui-se nessa tarefa o conceito ampliado de saude, que abriga os determinantes e
condicionantes de saude, e participagdo de atividades de educagdo permanente (BRASIL,
2017).

Uma revisao integrativa analisou a producdo cientifica em trés bases de dados, no
periodo de 2011 a 2017, sobre EPS no contexto do nivel primario de atengdo e suas
contribui¢des. Observou-se que as atividades de EPS foram mais realizadas com os agentes
comunitérios da saude (ACS), seguidos por médicos em segundo e igualmente proporcionais
entre enfermeiros/técnicos em enfermagem e outros profissionais de saude. A maior
porcentagem em ACS pode ser justificada pelo papel fundamental na APS j& que esse
profissional representa o elo entre o usudrio e a equipe de saude (SANTOS; CAVALCANTE;
AMARAL, 2019).

Em relacdo a Satde Bucal (SB), devido a sua constru¢do histérica, o modelo de
aten¢do individual, fortemente orientado na doenga, também limita atuagcdo dos processos de
trabalho do CD com os demais profissionais da Estratégia de Saude da Familia (ESF), que ¢ a
organizagio da APS no Brasil. E necessario pontuar que a equipe de SB foi inserida no
Programa Saude da Familia (PSF), antecessor da ESF, tardiamente em 2000 e a Politica
Nacional de Satde Bucal (PNSB) — Brasil Sorridente foi instituida somente em 2004 (LIMA;
OLIVEIRA; NORO, 2021).

Buscando atualizar as informagdes, pontua-se que o Brasil Sorridente foi
sancionado como lei recentemente, em maio de 2023, apos alguns anos como projeto de lei. O
Brasil Sorridente deixa de ser uma politica de governo e passa a ser uma politica de estado
vinculada a Lei Organica da Satide (MINISTERIO DA SAUDE, 2023).

Em outro estudo, através de revisdo integrativa, foram incluidos 12 artigos cujo

objetivo foi buscar as principais tematicas relativas aos estudos do principio da integralidade
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na APS, com abordagem na SB. Constatou-se que a aten¢do em saude bucal na APS ocorre
principalmente por meio de procedimentos curativos, voltados para as queixas dos usudrios e
com baixa resolutividade, isto €, centrados na pratica antiga da Odontologia. Em relagdo a
garantia da integralidade do cuidado, aponta-se que quando hé necessidade, os pacientes sao
referenciados ao Centro de Especialidades Odontolégicas (CEO), porém ndo existe
contrarreferéncia efetiva e pacientes ndo conseguem atendimento ou ndo voltam para a APS
(JUNIOR et al., 2021).

Com a finalidade de atingir a integralidade do cuidado, os profissionais precisam
estar capacitados para conseguir identificar as necessidades que sdo percebidas e nao
percebidas pelos usudrios. Por isso, a clinica ampliada possibilita que outras camadas dos
individuos sejam percebidas e compreendidas pelos profissionais ao unir trabalhadores de
saude de diferentes areas, buscando cuidado e tratamento para cada caso (GRAFF; TOASSI,
2018).

Dessa forma, o cotidiano do trabalho, ao ser valorizado por propostas de
Educagao Permanente, permite a preparacao no enfrentamento de situacdes reais e complexas
de acordo, por exemplo, com as diretrizes do SUS e os protocolos de SB. No estudo de caso
sobre 0 modo que as equipes de SB da APS articulam competéncias de acolhimento e acesso
das necessidades de saude bucal, evidenciou-se que a demanda por capacitagdes da equipe de
SB e problematizagdo dos processos de trabalho ndo sdo reconhecidas, o que impossibilita o
desenvolvimento de competéncias (WARMLING; BALDISSEROTTO; ROCHA, 2019).

Na analise dos estudos pelos autores de uma revisdo integrativa, constatou-se
baixa producdo de estudos que relacionem a SB com a EPS e a maioria dos estudos esta
voltada para questdes clinicas especializadas com transmissdo vertical do saber, sem a
contextualizagdo dos problemas. Também, observou-se a influéncia do envolvimento das
institui¢des de ensino na qualificagdo da Educacdo Permanente dos CD na perspectiva da
clinica ampliada como fator potencializador (MACIEL et al., 2017).

Outro estudo relatou as respostas dos CD sobre a eficacia das atividades de
Educacao Permanente durante o ultimo ano, fazendo referéncia a 2017. Como efeitos dessas
atividades, a maioria dos participantes apontou melhora no conhecimento, motivagdo para a
aprendizagem e melhora na qualidade dos cuidados odontoldgicos, resultando em
aperfeicoamento da sua pratica clinica (AL-ANSARI; NAZIR, 2018).

Torna-se evidente que a responsabilidade de aperfeicoamento da pratica nao
depende apenas do profissional, sendo também compromisso das instituicdes de ensino

atender a necessidade dele, através da realidade do trabalho e do conhecimento construido, e,
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assim, prestar assisténcia adequada aos diferentes publicos que demandam cuidado (KRUG et
al.,2021).

Juntamente, ¢ possivel observar que a PNEPS diminui a distincia entre a
formacgao e satde ao promover a descentralizacao/disseminagdo do processo de formagao dos
profissionais da saude e, ao utilizar a EAD on-/ine como ferramenta, possibilita a qualificacao

de forma mais ampla e democratica (LIMA, 2020).

3.2 Educacao a Distancia on-line como ferramenta da EPS

A EAD foi inserida como modalidade regular do sistema educacional brasileiro
por meio da Lei de Diretrizes ¢ Bases da Educagdo Nacional (LDB), n°. 9394, em 1996.
Assim, torna-se facilitadora da auto-aprendizagem com a colaboracdo de recursos didaticos
organizados e apresentados pelas tecnologias digitais da informagdo e comunicagdo (TDIC).
No mundo virtual/atual, a TDIC contribui para a interatividade, o processo de aquisi¢ao de
conhecimento mais rapido e novas formas de aprendizagem, além de favorecer a
flexibilizagcdo do tempo, espaco e conteudo (OLIVEIRA et al., 2019).

Dessa forma, dentre alguns significados, a expressao e-learning ¢ conhecida como
“aprendizado on-line” ou “aprendizagem baseada na web/internet”. Pode ser definida como
método de aprendizagem onde os alunos sdo capacitados e instruidos a partir de redes de
educagdo on-line, por meio de ambientes virtuais de aprendizagem, com comunicagao
sincrona (com alunos on-/ine a0 mesmo tempo) ou assincrona (com flexibilidade de horario),
apresentando-se como atividades individuais ou coletivas (BARBOSA et al., 2018; SHETTY
etal. 2019).

Frente a isso, a EAD possibilita a criagdo de novas modalidades de cursos e
integrado novas praticas pedagogicas e procedimentos de ensino. Dessa maneira, os cursos
precisam ter um sistema tutorial que seja capaz de fortalecer as capacidades basicas dos
participantes, levando ao desenvolvimento da autonomia e capacidade para tomada de
decisdo. Ainda, necessitam de material didatico adequado e sistemas e programas bem
definidos (MARIN et al., 2017).

A respeito do Modelo Heutagogico, considera-se que ha uma ampliagdo do
Modelo Andragogico. A Heutagogia ¢ resultado de estudos relacionados a educagdo onde se
leva em conta a autonomia do individuo, sendo muito associada ao ensino da Educacao a
Distancia. Nessa concepc¢ao, as experiéncias € conhecimentos prévios também sdo relevantes

na construgdo do proprio conhecimento (DANTAS et al., 2022).
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Na area da saude, a modalidade EAD contribui para a qualificagdo profissional,
provoca mudangas nos servigos e colabora para novos modelos de gestdo e de aten¢do a saude
(VILAR et al., 2017). Observa-se esse movimento em programas € acdes governamentais,
como, por exemplo, Programa Telessaude Brasil Redes (Telessatide), Rede Universitaria de
Telemedicina (RUTE) e Universidade Aberta do Sistema Unico de Satude (UNA-SUS)
(CARVALHO; STRUCHINER, 2017). Além do mais, em relacdo ao aprendizado, cursos
EAD apresentam desfechos parecidos com atividades de ensino presenciais (tradicionais),
sendo primordiais praticas educativas centralizadas no aluno (TUBELO et al., 2016).

Entretanto, uma revisdo integrativa de literatura, sobre o uso da EAD como
estratégia de ensino na EPS, expos a falta de estudos na area que indiquem os limites e as
possibilidades da EAD. Os autores discutem que essa modalidade de ensino ¢ possivel e
potencial para a EPS ao facilitar o desenvolvimento da aprendizagem dentro ou fora da
institui¢ao de saude (SILVA et al., 2015).

Sendo assim, por meio de parcerias com o MS e a Secretaria de Gestdo do
Trabalho e da Educacdo na Satde (SGTES), as universidades aderiram as iniciativas de EAD
que contam com a colaboracao de diferentes areas de conhecimento para sua implementagao —
saude, TDIC, pedagogia e EAD —, seguindo a perspectiva da transdiciplinaridade da EPS
(CARVALHO; STRUCHINER, 2017).

Nesse contexto, destaca-se a UFC, por meio do Nucleo de Tecnologias e
Educagao a Distancia em Satde (NUTEDS) da Faculdade de Medicina (FAMED), que foi
uma das primeiras universidades em parceria com a UNA-SUS a produzir e ofertar cursos de
Especializagdo em Satde da Familia e da Comunidade para atender as caréncias dos
profissionais na area da aten¢do basica, demanda do MS através da SGTES (SOUSA et al.,
2018).
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4 ANOMALIAS CRANIOFACIAIS: CONSIDERACOES RELEVANTES

As anomalias craniofaciais, algumas das patologias mais comuns na infancia, sdo
alteragdes congénitas (na morfologia, estrutura, fun¢ao e metabolismo) que envolvem a regiao
do cranio e da face, resultando em comprometimento fisico e/ou mental. Apenas uma minoria
delas ¢ letal, sendo assim, grande parte das pessoas com anomalias craniofaciais possuem
expectativa de vida normal. Porém, essas anomalias marcam profundamente a qualidade de
vida das criangas e seus familiares (DUARTE; RAMOS; CARDOSO, 2016; MONLLEO;
GIL-DA-SILVA-LOPES, 2006).

De acordo com a OMS, a anomalia craniofacial ¢ reconhecida como problema de
saude publica por causa da auséncia ou ineficiéncia do tratamento. E necessario ressaltar que
ocorrem oito milhdes de nascimentos com defeitos congénitos graves em paises em
desenvolvimento (GALDINO; NEVES; OLIVEIRA, 2021).

No Brasil, s3o notérias mudangas no perfil de morbimortalidade da populacao
com a diminuicdo das doencas infectocontagiosas e€ aumento das doengas cronicas nao
transmissiveis (DCNT), resultando no crescimento de casos de anomalias congénitas
(BRASIL, 2018).

Entre as anomalias craniofaciais, evidenciam-se as fissuras de labio e/ou palato
(conhecidas como fissuras labiopalatinas — FLP), craniossinostoses, holoprosencefalia,
defeitos ortomandibulares e de fechamento do tubo neural, como também quadros
sindromicos multissistémicos, por exemplo, as sindromes alcoodlicas fetais, sequéncia de
Pierre Robin, entre outros (OMS, 2002).

O tratamento das pessoas com anomalias craniofaciais deve ser realizado
interprofissionalmente, envolvendo a Medicina, a Odontologia, a Fonoaudiologia, a
Psicologia, a Enfermagem e o Servigo Social com garantia ao atendimento integral, e envolve
etapas em diversas faixas etérias, resultando em um longo tempo de tratamento (OMS, 2002).

Os procedimentos para o enfrentamento das anomalias craniofaciais no mundo
sdo realizados em centros especializados, hospitais publicos ou privados, a depender da
politica de saude de cada lugar (CHAVES; SILVA; ALMEIDA, 2016). No territorio
brasileiro, como maneira de fortalecer a integralidade e equidade no SUS, o acesso
preferencial aos servigos de saude deve ocorrer por meio da APS (BRASIL, 2017). Por isso, é
de grande importancia que as praticas e pesquisas desenvolvidas na atencao tercidria a saude

cheguem aos outros niveis do sistema (SOUSA et al., 2017).
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Alguns procedimentos na area de anomalias craniofaciais sdo bastante complexos
(MONLLEO, GIL-DA-SILVA-LOPES, 2006), porém procedimentos de baixa complexidade
podem ser desenvolvidos por profissionais na APS, o que contribui para a descentralizagao e
otimizagdo dos servicos e beneficio no processo de educagao em satide com o entendimento
da importancia da reabilitacdo. Interfere, também, na receptividade e na adesdo ao tratamento
por parte dos individuos e diminui, ainda, os custos com o deslocamento (COSTA et al.,
2016).

E imprescindivel o reconhecimento precoce das anomalias craniofaciais para o
acesso a cuidados e intervengdes ofertadas pelo SUS. Em rela¢do a SB, os CD que atuam na
APS relataram que o atendimento a essas pessoas foi raro no decorrer da pratica profissional e
que as FLP sdao as anomalias craniofaciais mais conhecidas por eles (COUTINHO et al.,

2021).

4.1 Anomalias craniofaciais como tema de estratégias educacionais

As praticas de educacdo em saude contribuem para o fortalecimento dos
principios do SUS e proporcionam um canal de comunicagdo entre gestores, profissionais e
usuarios de saude (MARTINS; SOUZA, 2017). Como forma de fortalecer os conhecimentos
preexistentes, condutas de prevencao e tratamento das anomalias craniofaciais, estratégias de
educagao em satude por meio de ferramentas de TDIC sao efetivas (NEVES et al., 2020).

No que diz respeito aos usuarios, particularmente pacientes com anomalias
craniofaciais e familiares, foi elaborado e validado por especialistas um recurso multimidia
educacional sobre o tratamento dessas malformacdes congénitas com o objetivo de contribuir
para o conhecimento das anomalias e sensibiliza-los quanto a importancia da continuidade do
tratamento. E consideravel destacar que o material foi desenvolvido no CADEFI, centro de
referéncia nacional e regional no tratamento das FLP e outras anomalias craniofaciais
(OLIVEIRA, 2018).

Ademais, foi elaborado e avaliado outro material multimidia destinado aos
cuidadores de bebés com FLP sobre orientagdes da velofaringe (comunicagdo entre as
cavidades oral e nasal), palatoplastia primaria (reconstru¢do do palato) e fala. O material
utilizou diversos formatos como imagens, videos, sons e animagdes, estimulando a aquisicao
do conhecimento e foi avaliado por profissionais da Fonoaudiologia, Odontologia e Arte-

Educagdo (COSTA et al., 2016).
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Na area da SB, foi desenvolvido um programa de educacdo odontolégica em
pacientes com FLP onde foram repassadas informagdes sobre higiene bucal e controle da
placa bacteriana. Sobre a avaliacdo da efetividade do programa, foi utilizado o Aplicativo
Dent Clean que possibilita o reconhecimento da qualidade de escovacdo. Salienta-se que a
pessoa com FLP possui algumas particularidades que podem influenciar em sua higiene bucal
como a anatomia na area da fissura, anomalias dentarias relacionadas a forma, estrutura,
numero e posi¢do e, também, fibrose cicatricial decorrente da cirurgia reparadora, levando ao
maior risco de desenvolvimento da carie (FRANCO, 2014).

No que se refere aos profissionais de saude, ao utilizar recursos didaticos e
digitais acessiveis (como o Whatsapp), os ACS participaram de um aperfeicoamento sobre o
tema. Foram utilizadas duas metodologias ativas, a Problematizacdo e o Team-Based
Learning — TBL (Aprendizagem Baseada em Equipes — ABE), contribuindo para a troca de
conhecimentos, compreensao da tematica, fortalecimento da pratica profissional e efetivacao
da estratégia educacional (GALDINO; NEVES; OLIVEIRA, 2021). Informacdo semelhante
encontrada no estudo com o mesmo publico-alvo € mesma temadtica, utilizando apenas a
metodologia TBL (GALDINO, 2020).

Em outro estudo, foi desenvolvido e analisado um ambiente virtual (site) para
transmissdo de informagdes sobre o desenvolvimento de criangas com ¢ sem FLP ¢/ou outra
anomalia craniofacial para pais e profissionais de saiide através da modalidade EAD. A
qualidade do site foi considerada adequada pelos avaliadores e foram percebidas que a
sistematizagdo do conteudo a ser disponibilizado e a resposta rapida quanto ao recurso
tecnoldgico utilizado foram fundamentais para a garantia de conhecimento adequado para o
publico-alvo (SOUZA, 2017).

Outros ambientes virtuais ja foram desenvolvidos abordando anomalias
craniofaciais. Pode-se citar, como exemplo, o website na area de Fonoaudiologia com o
intuito de facilitar a comunicagdo entre fonoaudidlogos especialistas e ndo especialistas sobre
a fala de pessoas com FLP e/ou outras anomalias (KARNELL et al., 2005).

Igualmente, um website de cunho educacional sobre FLP foi elaborado para
profissionais e estudantes da area da saude. Utilizou-se uma proposta de design instrucional
em quatros fases (andlise e planejamento, modelagem, avaliagcdo, e implementacao), sendo
avaliado por fonoaudidlogas experientes na area. O website encontra-se disponivel para
acesso com contetdo dividido em sete seg¢des: objetivo do site, definicao, causas, tratamentos

(cirurgias primarias), curiosidades, tipos de fissura e duvidas frequentes, sendo as duas
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ultimas divididas em subse¢des, que englobam fissuras de labio e palato, fissura submucosa,

alimentag¢do, audi¢do, fala e linguagem (PICINATO-PIROLA et al., 2021).
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5 PLANEJAMENTO E DESENVOLVIMENTO NA EAD ON-LINE

Design instrucional ¢ uma area da Tecnologia Educacional, que através da
criacdo, uso e gestdo de processos e recursos tecnologicos apropriados, facilita a
aprendizagem e melhora o desempenho (BERNARDES, 2019).

Ressalta-se que as tecnologias educacionais sdo consideradas tecnologias leves e
se configuram como Otimas ferramentas quando aplicadas dentro do processo de ensino-
aprendizagem, pois 0 otimizam e proporcionam uma participacao ativa dos sujeitos, o que
acarreta na producado e aplicacdo do conhecimento seja ele no campo académico ou na pratica
assistencial (GOMES et al., 2021).

E fundamental explicar que ha diferentes modelos para o desenvolvimento de
cursos ou disciplinas on-line, como, por exemplo, o modelo ADDIE (analyse, design, devolp,
implement, evaluate), modelo OCL (online collaborative learning), aprendizagem baseada em
competéncias, comunidade pratica e design agil (OLIVEIRA et al., 2021).

A escolha do modelo de design instrucional influenciarad nos resultados a serem
alcancados pela atividade educacional, pois possui caracteristicas, linguagem e formato
proprios que podera potencializar o processo de ensino-aprendizagem. Dessa maneira, dentre
os modelos existentes, destaca-se o ADDIE, como mais frequente e reconhecido, por permitir
uma visdo geral do processo e favorecer os ajustes necessarios, pois cada fase do modelo
incluira acdes e resultados que subsidiardo as fases seguintes de forma integrada (TOBASE et
al., 2018).

Além das vantagens citadas, o modelo ADDIE também permite objetivos de
aprendizagem claros, com conteudos estruturados e delimitacdo de carga horaria. Como
limitagdo, cita-se que ndo apresenta instrucdes claras para a escolha de tecnologias e métodos
a serem empregados, cabendo essa acdo ao desenvolvedor com base em sua experiéncia
pessoal e no contexto em que se insere o curso (OLIVEIRA; JAYME et al., 2021).

Em um estudo foi descrito a experiéncia no planejamento e desenvolvimento de
um curso de atualizacdo on-line para enfermeiros do Brasil e Portugal. O curso fundamentou-
se nas Teorias da Aprendizagem Significativa, Andragogia e Metodologia Dialética e utilizou
como AVA o Modular Object-Oriental Dynamic Learning Enviroment (MOODLE). As aulas
buscaram apoiar o aluno a identificar conceitos e conhecimentos que, possivelmente, ja
estavam em suas estruturas cognitvas; os conteudos foram apresentados de forma mais geral e

abrangente e, depois, tornaram-se mais especificos € com maior complexidade. Os estudantes
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expressaram a oportunidade de aquisi¢do de novos conhecimentos, interagdo, motivagdo em
estudar e auto-aprendizagem decorrentes do curso (TRONCHIN et al., 2015).

Em uma revisdo sistematica, avaliaram-se estudos sobre a aplicacdo da
aprendizagem baseada na web ou aprendizado on-line comparados com métodos tradicionais
de ensino-aprendizagem no ensino da radiologia odontologica na graduacio. De sete estudos
para analise completa, quase todos mostraram que o e-Learning era igualmente eficaz ou mais
eficaz quando comparado ao ensino tradicional em radiologia odontolégica (SHETTY et al.,
2019).

No estudo com CD e auxiliares de SB, analisaram o uso do e-learning por
profissionais cadastrados no curso de Capacitagdo para Aten¢ao e Cuidado da Saude Bucal da
Pessoa com Deficiéncia, ofertado na UNA-SUS. Observou-se que mais da metade da amostra
utilizou varios recursos tecnologicos (computadores desktop, smartphones, ultrabooks, tablets
e notebooks, com destaque a esse ultimo), evidenciando que o uso de TDIC ndo ¢ incomum.
Também, que mais da metade acessa a internet diariamente e que esses meios tecnologicos
sdao bastante utilizados como métodos educacionais, principalmente na area odontoldgica
(BARBOSA et al., 2018).

Visto isso, a validagdo de uma tecnologia educacional tem como objetivo verificar
a pertinéncia do conteudo e outros aspectos como aparéncia e usabilidade, tornando, assim, o
instrumento confiavel, replicavel e com informagdes importantes ao publico-alvo (SANTOS

etal., 2021).

5.1 Adaptacdes no contexto pandémico da COVID-19

Durante a pandemia da COVID-19, o mundo teve que lidar com uma situagdo
inusitada, percebendo que a educagao deve abragar as necessidades de uma sociedade cada
vez mais globalizada. Em razdo disso, o futuro educacional em um mundo po6s-pandémico
deve ser reconsiderado, inclusive na area da Educacdo Permanente, com o ensino on-line. E
significativo lembrar que essa modalidade se depara com questdes relacionadas a importancia
do combate as desigualdades econdmicas e sociais que dificultem o acesso aos recursos
tecnologicos necessarios a educagdo de qualidade (IVENICKI, 2021).

Na China, avaliou-se a disponibilidade e o nimero de participantes em cursos on-
line ofertados por instituicdes de ensino odontoldgico durante a pandemia da COVID-19.
Antes da pandemia, a falta de tempo era o obstdculo mais relatado pelos CD para dar

seguimento a sua formagdo. Na pandemia, a EAD aumentou significativamente entre os
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profissionais, o que se justifica pelo tempo livre durante o periodo pandémico. Além de ser
um ambiente mais descontraido, a vontade dos profissionais de se envolverem com a EAD
sugere que este modelo pode ter um grande potencial no futuro. Nao foram avaliadas,
entretanto, as taxas de conclusao ou qualidade dos cursos (LIU et al., 2020).

Com o momento pandémico experenciado, foram percebidas as potencialidades
das tecnologias, principalmente nos profissionais interessados na aquisicdo de novos saberes
(BARROS et al., 2021). Além disso, as TDIC democratizam a aprendizagem, levando o
conhecimento a lugares diversos, aproximando docentes, discentes e outros colaboradores no
processo de ensino-aprendizagem (CAMOZZATO et al., 2021)

Outro estudo listou as deficiéncias para o desenvolvimento da EAD no periodo de
contingéncia da COVID-19. Entre elas, nem todos os alunos e professores possuiam
smartphones com rede modvel para internet, sem acesso a internet em casa, ¢ formacao
deficiente de alunos e professores ao utilizar redes sociais para as atividades propostas
(CARPIO et al., 2020).

A pandemia também mostrou as limitagdes e desafios da infra-estrutura de satde
publica brasileira e aumentou a consciéncia da importancia do SUS e APS para responder as
necessidades de cuidado, prevencdo e prote¢do da populacdo, com equidade, tal qual estd na

Constituicao Federal de 1988 (FACCHINI et al., 2020).
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6 METODOLOGIA

6.1 Desenho do estudo

Trata-se de um estudo metodologico, de producdo tecnoldgica (POLIT; BECK;
HUNGLER, 2011). Refere-se ao desenvolvimento de um curso, na modalidade EAD,
utilizando o modelo ADDIE, segundo Filatro (2008), sobre o tratamento das pessoas com

anomalias craniofaciais para CD da APS.

6.2 Local e periodo do estudo

Aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Ceara
(CEP/UFC) sob parecer n° 5.727.006 (Anexo A), foi realizado no Programa de Pos-
Graduacdo em Satude Publica (PPGSP/UFC), vinculado a Faculdade de Medicina com apoio
do Instituto UFC Virtual (IUVI).

A coleta de informagdes ocorreu de maneira on-line, de dezembro de 2022 a
margo de 2023. Para a constru¢do do curso foi utilizado o ambiente virtual de aprendizagem
(AVA) do Sistema Online de Aprendizagem da Universidade Federal do Ceara (SOLAR-
UFC).

O SOLAR apresenta um modelo de participagdo orientado tanto ao professor
quanto ao aluno, o que possibilita a publicacdo de cursos e interacdo entre os mesmos. Além
disso, 0 AVA possui versoes para web, mobile (Android e 10S) e MOOC (Massive Open
Online Course) (COUTINHO; BEZERRA, 2019).

6.3 Construcio da tecnologia educacional on-line

Como proposta do desenvolvimento das ag¢des educacionais para o planejamento
de cursos em EAD, a metodologia de design instrucional compreende as seguintes fases: (1)
analise; (2) desenho; (3) desenvolvimento; (4) implementacao; e (5) avaliagao (FILATRO,
2008). Essa divisdo em fases ¢ também conhecida como modelo ADDIE, abreviatura em
inglés de analysis, design, development, implementation e evaluation, formando uma cadeia

ciclica que se retroalimenta ao final (Figura 1) (BARREIRO, 2016).
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Figura 1 — Fases do modelo ADDIE

Analise

‘ Avaliacao Desenho

1 Implementacio J L Desenvolvimento

Fonte: Adaptada de Filatro (2008).

A concepcdo do curso compreende as fases de Andlise, Desenho e
Desenvolvimento. J4, a execugdo compreende as fases de Implementacdo e Avaliagdo
(FILATRO, 2008).

A elaboragdao do curso para este estudo seguiu a terceira fase do ADDIE:
Desenvolvimento, propondo-se a realizacdo das duas ultimas fases em estudos futuros.
Enfatiza-se que as fases iniciais juntamente com uma proposta de modelo de curso foram
realizadas anteriormente.

E importante salientar que o desenho instrucional do curso ¢ fixo ou fechado, por
isso a fase de Desenvolvimento ¢ bem definida com todas as ferramentas necessarias
elaboradas antes da estratégia educacional comegar (FILATRO, 2008). Em caso de duvidas,
os estudantes poderdo entrar em contato com o suporte pedagogico, técnico ou administrativo
assim como fizeram os participantes deste estudo.

Na etapa de “Andlise” do modelo ADDIE, buscou-se entender o problema
educacional através das necessidades do publico-alvo por meio da coleta de informagdes e
projetar uma solugdo aproximada (CONSTANCIO; NOGREIRA; COSTA, 2016). Com o
resultado, permitiu-se supor que durante a formacgdo académica dos CD houve uma
abordagem insuficiente sobre as anomalias craniofaciais; percebeu-se que o atendimento a
esses pacientes na APS foi raro no decorrer da pratica profissional e que as FLP sdo as
anomalias craniofaciais mais conhecidas. Ademais, justificou-se a necessidade de cursos de
capacitacdo para melhorar e ampliar o conhecimento sobre o tema (COUTINHO et al., 2021).

No “Desenho”, definiram-se os objetivos de aprendizagem e os conteudos do
curso, antes da apresentacao dos objetos e recursos de aprendizagem (FILATRO, 2008). Por

intermédio da validagdo de conteudos e competéncias por especialistas de trés centros de
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referéncia no tratamento das anomalias craniofaciais foram elencados dez conteudos e nove
competéncias gerais na area multiprofissional; e, na area da Odontologia, seis contetidos e
nove competéncias especificos foram listados para o desenvolvimento do curso
(CAVALCANTE et al., 2021).

No proximo passo, nas etapas iniciais do “Desenvolvimento” foi criado o material
didatico, abrangendo o plano de ensino-aprendizagem, o guia do curso com os conteudos
selecionados e uma legenda para a elaboragdo da estratégia educacional na modalidade EAD
(ALVES et al., 2020).

A partir desse ponto, de acordo com Filatro (2008), a terceira fase do modelo
ADDIE seguiu com a revisdo e atualizacdo do material existente. Para este estudo, também
foram definidos os recursos de destaque e de apoio para tornar os contetdos elaborados mais
dindmicos, assim despertando o interesse do estudante. Para a construcdo do curso no
ambiente virtual foi utilizado o SOLAR-UFC e, por ultimo, o teste de validagdo do curso

(conforme ilustrado na Figura 2).

Figura 2 — Esquema da metodologia de Desenvolvimento.

DESENVOLVIMENTO
|
1 1 1
1) REVISAO~E 2) CONSTRUCAO 3) TESTE DE
ATUALIZACAO NO AVA VALIDACAO
Plano de ensino- coﬁgll'lz(‘i:)l: do Avaliacio do
aprendizagem material
curso
- Nome e érea - Carga-horaria - Pesquisa na - Uso de avatar - Cirurgides-
e = (n° de paginas do esq == para destaque e dentistas
tematica A literatura g BT
material) apoio especialistas
- Tipo e periodo - Recursos (AVA, - Recurso "saiba - "Apresentacao"
Ic)io m?rso == armazenamento ¢ mais" == em documento - Acesso a0 AVA
REA) individualizado proprio
- Avaliagdo - Unidades 1 " o -
(minimo de 60% m===(curriculares (mais st 1R B0 gkl
- individualizada avaliativas questionario
de acertos) um topico cada)

Fonte: De autoria propria (2023).
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Futuramente, na fase de “Implementacdo” (inicio da execugdo) ocorrera a
disponibiliza¢do na internet e a ambientagdo dos cirurgides-dentistas para a proposta do curso
como também a realizacao da situagdo de ensino-aprendizagem propriamente dita. Por fim, na
“Avaliacdo”, permitir-se-a rever cada fase da elaboragdo do curso e analisar sua efetividade
com o publico-alvo. Dessa forma, desvios poderdo ser corrigidos ou novas estratégias serdo
estabelecidas para estar de acordo com os objetivos de aprendizagem propostos (FILATRO,

2008).

6.4 Participantes do estudo

Na fase de Desenvolvimento, os participantes foram cirurgioes-dentistas com
experiéncia na area de anomalias craniofaciais e/ou tecnologia educacional. A amostra foi
composta por um numero de seis juizes, niimero minimo orientado pelo referencial
metodoldgico de Pasquali para, assim, avaliar a funcionalidade do curso antes da execugdo

(PASQUALI, 1998).

6.4.1 Critérios de selecdo dos participantes e procedimentos de coleta das informagoes

Os participantes do estudo foram selecionados por amostragem por julgamento,
intencional e nao probabilistica.

Foram enviados convites, via e-mail, apresentando o estudo, seus objetivos,
método e aprovagio do Comité de FEtica em Pesquisa (Apéndice A). Também, foi
disponibilizado o /ink com o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) armazenado
na ferramenta Google Forms com garantia de copia para o participante e, em caso de nao
concordancia, o encerramento automatico do formulério (Apéndice B).

As orientagdes de cadastro e acesso ao SOLAR-UFC foram enviadas em
documento tutorial personalizado ao curso, atentando-se ao “Instrumento de Avaliagdo de
Curso On-line” (Apéndice C), armazenado no Google Forms, com prazo inicial de devolugao
em um més (30 dias).

Com a inten¢do de contemplar tanto a area tecnoldgica como a pedagdgica, o
instrumento, adaptado de Polzin (2017), foi divido em trés partes. A primeira parte foi
referente ao perfil dos juizes com 10 itens; a segunda foi formada pelo Questionario Emory
com nove itens (sobre conteudo, precisdo, publico e estrutura) e op¢des de respostas

identificadas como “concordo”, “discordo” e “ndo se aplica”. A terceira foi uma avaliagdo
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especifica do conteudo e design com 11 itens classificados em escala Likert de cinco pontos:
(1) discordo totalmente, (2) discordo, (3) nem discordo/nem concordo, (4) concordo ¢ (5)
concordo totalmente com opg¢do para justificativa. Ao final, apresentava um item para

identificacdo de erros no material, de falta de informagdes e sugestoes.

6.4.2 Analise, organizacdo e apresentacdio das informagoes

Para analise, as informacdes foram submetidas ao programa Microsoft Olffice
Excel 2007. No questionario Emory, segunda parte do instrumento, foram feitos calculos da
pontuacdo obtida para qualidade que foi representada pela soma da quantidade de
participantes que responderam “concordo” para cada item, multiplicado por 2 (pontuagdo do
item) (MARTINS et al., 2021).

A pontuacdo maxima para qualidade foi representada pela soma da quantidade de
participantes que responderam as questdes, ndo importando qual item foi selecionado
(“concordo” e “discordo”), multiplicado por 2 (pontuacdo maxima de cada item) (MARTINS
etal., 2021).

A porcentagem de qualidade foi dada pelo total de pontos obtidos dividido pela
pontuacdo maxima e multiplicada por 100. A porcentagem definiu o curso como excelente
(pelo menos 90%), adequado (pelo menos 75%) ou pobre (menos de 75%) (BERNARDES,
2019).

Para a terceira parte do instrumento, foi utilizado o IVC, segundo Coluci,
Alexandre e Milani (2015), calculando-se a soma do nimero de respostas “(4) concordo” e
“(5) concordo totalmente”, dividindo o valor da soma pelo nimero total de respostas.

O IVC mensura a propor¢do ou porcentagem de juizes em concordancia sobre
determinados aspectos do instrumento e seus itens (ALEXANDRE; COLUCI, 2011). A
porcentagem aceitdvel deve ser maior ou igual a 90% de concordancia, significando que os
dominios estdo adequados. Quando o resultado for menor que 90%, o dominio precisa ser
discutido e alterado (COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015).

Foi utilizado o recurso alfanumérico (uma letra acompanhada de uma numeragao
aleatéria), sendo empregado o “J” para fazer alusdo ao juiz participante no momento de suas
consideragdes e justificativas.

Para fins de analise, as informag¢des foram confrontadas com a literatura, visando
a identificacao dos elementos fundamentais do estudo para alcancar descobertas significativas

(EAKIN; GLADSTONE, 2021).
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7 RESULTADOS E DISCUSSAO

7.1 Revisao e atualizacao

Para a criacdo dos objetos de aprendizagem, com relagdo a edi¢do de textos foi
utilizado o Microsoft Office Word 2007. Posteriormente, convertidos em Portable Document
Format (PDF) e armazenados na nuvem do Google. Para a composi¢ao do banner inicial do
curso, que integra a logomarca do PPGSP/UFC, foi utilizada a ferramenta de design grafico

Canva (Figura 3).

Figura 3 — Banner inicial do curso.

Anemalias
Crariefaciaiy

Programa
de Pos-Graduacao

Fonte: De autoria propria (2022).

Em relacdo as vantagens, os documentos em PDF ndo desconfiguram em
diferentes dispositivos de visualizagdo (ZHU; COLE, 2022). J4 o Canva ¢é gratuito, possui
grande numero de modelos e ¢ simples de usar (GEHRED, 2020).

De forma a organizar todo o material utilizado no curso, os documentos foram
separados em pasta propria do computador utilizado no estudo e nomeados de acordo com sua
unidade curricular, topico e titulo, a exemplo de “UNIDADE 1 Toépico 2 - Sindrome de
Treacher Collins”. A apresentagdo, plano de ensino-aprendizagem (PAE) e bibliografia foram
divulgados em documentos individualizados. Ademais, esta ultima também esteve presente ao
final de cada topico e em aba especifica do AVA.

Durante a fase inicial deste estudo, realizou-se a revisao ¢ atualizagdo do material
proposto. No plano de ensino-aprendizagem (Apéndice D), disponivel para o participante, ¢

possivel observar todas as informagdes referentes a caracterizagao do curso (Quadro 1).
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Quadro 1 — PAE: caracterizacdo do curso.

NOME: “Anomalias Craniofaciais: Curso on-line para | AREA TEMATICA: Anomalias craniofaciais;
cirurgides-dentistas” Odontologia

CARGA HORARIA: (20 h) MODULOS: 1 TIPO: Autoinstrucional

PERIODO DO CURSO: 1 més (30 dias), a partir da data da matricula

PUBLICO-ALVO: Cirurgides- dentistas da atengdo primaria a saude

Fonte: De autoria propria (2022).

Anteriormente, possuia como nome-titulo “Curso sobre anomalias craniofaciais
para os cirurgides-dentistas da atengdo primdria”, hoje ¢ intitulado “Anomalias Craniofaciais:
Curso on-line para cirurgides-dentistas”. Na sua area tematica foi inserida “Odontologia”,
buscando-se a concordancia com a classificagdo das areas do conhecimento do Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq) (SILVA; MARQUES;
SILVA, 2021). Dentre as oito, o curso enquadra-se em “Ciéncias da Saude”.

Entendendo-se que a leitura abraca o reconhecimento de palavras e as habilidades
de compreensao leitora como dois componentes basicos € que um leitor comum leva, em
média, dois minutos para ler uma pagina, a carga-horaria foi alterada de “7 h” para “20 h”
(CUNHA; SILVA; CAPELLINI, 2012). Levou-se em consideracdao todo o material do curso,
inclusive o complementar: a Unidade Curricular 1 possui 5 h e a Unidade Curricular 2 tem 12
h, totalizando 17 h de carga-horaria. O restante foi reservado para a leitura dos outros
componentes do curso e para a realizagcdo da prova (conforme observado no Apéndice E).

Ao se considerar a data da matricula e particularidades do curso, o periodo de
disponibilidade para conclusao foi alterado de “2 semanas” para “1 més” (30 dias). Aponta-se
que essa disponibilidade esta de acordo com o prazo dos cursos ofertados pela Escola Virtual
de Governo (EV.G), parte integrante da Escola Nacional de Administragdo Publica (Enap)
(EV.G, 2023).

Em relacdo ao tipo, o curso foi caracterizado como autoinstrucional. Em cursos
autoinstrucionais ndo ha tutoria, ou seja, as atividades didaticas sdo organizadas para o estudo
autodirigido, sem espago para socializar duvidas e receber orientagdes. Como exemplo de
instituicdo que utiliza esse tipo de curso, cita-se, também, a Enap na qual mais de 90% dos
cursos sao autoinstrucionais (CONSTANCIO, 2015).

Sobre os recursos educacionais e tecnologicos utilizados (Quadro 2), definiu-se
como ambiente virtual de aprendizagem o SOLAR-UFC e o Google Drive como servico de

armazenamento, além do uso de recursos educacionais abertos (REA).
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Quadro 2 — PAE: recursos.

RECURSOS

- Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA):

e Sistema Online de Aprendizagem da Universidade Federal do Ceara (SOLAR-UFC)
- Servico de armazenamento:

e Google Drive
- Recursos Educacionais Abertos (REA):

e Artigos

e Videos

e Imagens

Fonte: De autoria propria (2022).

A respeito da escolha do Google Drive, menciona-se que ¢ possivel armazenar e
sincronizar arquivos, possibilitando o acesso em qualquer computador ou outro dispositivo
conectado a internet (ARNOLD; ZANELLA, 2022). Outro aspecto considerado foi que o
Google Drive se tornou um instrumento fundamental para a aprendizagem colaborativa ao
possibilitar o compartilhamento de arquivos entre alunos e professores, facilitando a aquisi¢ao
de novos conhecimentos em qualquer lugar de forma facil e eficaz (MORENO-GUERRERO
et al.,2020).

Por sua vez, o REA ¢ visto como integrante do movimento mais amplo da
educagao aberta (EA) e, também, ¢ considerado uma categoria da tecnologia educacional. Os
REA, ao possuir uma ligagdo direta com os objetos de aprendizagem, seriam os materiais de
ensino, aprendizagem e pesquisa disponibilizados na web sob licengas abertas (FERREIRA;
CARVALHO, 2018). Por isso, para a revisao e atualizagdo do curso foram utilizados artigos,
videos e imagens sob dominio publico e licenciados de maneira aberta, com reconhecimento
da autoria.

De modo atualizado e apresentado no PAE, incluiu-se 60% como o niimero de
acertos minimos para a avaliagdo somativa. Também, contou com a informacao da aplicagao
de questdes, fornecendo feedbacks automaticos nas opgoes de resposta.

Reforga-se que o uso de feedback no contexto educativo ¢ uma forma de dar
retorno ao estudante no processo de resolu¢do de uma atividade proposta, contribuindo para
uma acao reflexiva, incentivando a revisao e apontando comportamentos adequados, de forma
a motivar o estudante a repetir o acerto (NOBRIGA; DANTAS, 2021). Para além do carater
quantitativo, a avaliacdo e todo o material didatico direcionam a aprendizagem para a

valorizagao dos cuidados odontoldgicos na APS.
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O curso ¢ formado por duas unidades curriculares (UC) cujo titulo ¢ “Unidade
Curricular 1: Anatomofisiologia do sistema estomatogndtico na anomalia craniofacial” e
“Unidade Curricular 2: Cuidado odontoldgico na principal anomalia craniofacial”. Na UC 1
foi adicionado um nono componente nomeado “Topico 9: Pessoa com anomalia craniofacial e
pessoa com deficiéncia”.

A inser¢do desse topico se deu pela necessidade de a pessoa com fissura
labiopalatina ser reconhecida como pessoa com deficiéncia, pois mesmo apds a corre¢ao
cirtirgica e/ou por proteses, ela sofre um significativo impacto na qualidade de vida e no bem-
estar biopsicossocial, o que limita suas atividades e participacdo social (GRACIANO;
BENEVIDES; SPOSITO, 2012).

Na UC 2, o componente anterior, definido como “Topico 27, foi desmembrado
para minimizar o cansaco fisico e emocional em “Topico 2: O bebé - A importancia do
cirurgido-dentista da Aten¢do Primaria a Saude nos protocolos de tratamento das anomalias
craniofaciais” e “Tdpico 3: Da crianga ao idoso - A importancia do cirurgido-dentista da
Ateng¢ao Primaria a Satude nos protocolos de tratamento das anomalias craniofaciais”.

Com a finalidade de proporcionar maior dinamicidade aos conteudos elaborados
foi criado um avatar através do software Bitmoji para atuar como agente pedagodgico

personalizado, exemplificado na Figura 4.

Figura 4 — Avatar utilizado na apresentac¢ao do curso.

Fonte: Adaptada de Bitmoji (2022).

O avatar foi utilizado ao introduzir um novo topico, chamar atencdo do
participante para um trecho especifico do tema, indicar o material complementar ou outro
material dentro do curso. Assim como apontado por Faria (2010), os agentes pedagdgicos
podem ser apresentados de forma mais realista ao conversar diretamente com os estudantes e

indicar o contetildo abordado e as atividades a serem realizadas.
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Os elementos ou recursos instrucionais contribuem para uma leitura leve e de
qualidade ao trazer informagdes que saltam ao texto e direcionam o estudo. Com isso,
elementos iconograficos podem ser inseridos ao longo do texto, compondo o contetido e
contribuindo para a compreensdo do estudo e aprendizagem mais interativa pelo estudante
(IFSC, 2018).

Para o curso, foram selecionados como recursos de apoio “Conceito” com
explicacdo sobre o topico estudado, “Atengdo, cirurgido-dentista!” com énfase as informacdes
consideradas importantes, “Material complementar” com indicagdo de leitura ou video
relacionado ao assunto (Figura 5), “Para refletir” com questdes para que o estudante reflita
sobre a sua realidade, “Comentario do autor” com alguma informagdo ao longo do texto e

“Saiba mais” (Figura 6) com alguma informac¢ao importante do assunto do tdpico.

Figura 5 — Captura de tela exemplificando o recurso “Material complementar”.
Material complementar

Para consolidar o entendimento das manifestacdes bucais. aconselhamos a

leitura do relato de caso de paciente com sindrome de Apert:

GOMES, L. D.; SILVA, A. M. P.; TANNURE, P. N. Manifestacdes bucais da Sindrome de
Apert: relato de caso clinico. Revista de Odontologia da Universidade Cidade de Sio
Paulo, v. 28, n. 3, p. 277-284, 2016.

Fonte: De autoria propria (2022).

Figura 6 — Captura de tela exemplificando o recurso “Saiba mais”.

Saiba mais: A primeira iniciativa para tratamento e
reabilitacio no Sistema Unico de Saude (SUS) foi em 1993
com a Portaria do Ministério da Sande n® 126. Nela, foram
inseridas orientacdes para correcdo da fissura labiopalatina e
realizacdo de implante dentario osteointegrado na tabela do

Sistema de Informacdes Hospitalares (SIH) do SUS.

Fonte: De autoria propria (2022).

O recurso “Saiba mais” foi utilizado de maneira a contribuir para a constru¢ao do
aprendizado pelo participante. Dentre eles destacam-se a “UNIDADE 2 Tépico 2 Saiba mais
- Centros de Referéncia” e “UNIDADE 2 Topico 2 Saiba mais - Baixe o documento e
complete” com o proposito de deixar ao alcance do cirurgido-dentista informagdes, quanto ao
endereco completo e contato, do servico especializado mais proximo e, assim, orientar pais

e/ou responsaveis.
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7.2 Construcio no AVA

O curso on-line foi desenvolvido utilizando o AVA SOLAR, disponivel no
servidor da UFC para suas unidades de ensino. O acesso ao curso ocorreu por meio da
interface SOLAR-CURSOS, no endereco eletronico https://solarcursos.virtual.ufc.br/ (Figura
7).

Figura 7 — Tela de acesso e cadastro no SOLAR.

SILAR

Ambiente Virtual de Aprendizagem da Universidade Federal do Ceard

Cadastrar

Digite seu login

Digite sua senha

Acessar l

‘Esqueceu asuasenhal

UFC UEGC

VIRTUAL

Portais . Desenvolvimento - Politica de privaddade  Ajuda »  Idioma

Fonte: SOLAR-UFC (2023).

Como todos os participantes do estudo ainda ndo tinham cadastro, foi necessario
clicar na op¢do “Cadastrar” para, em seguida, realizar o login no ambiente e solicitar a
matricula. O curso encontrava-se em “Disciplinas disponiveis”, na categoria curso livre com
seu titulo e periodo de matricula. Apds isso, o participante foi orientado a clicar em
“Matricular” localizado no canto inferior direito (Figura 8).

[13%4]
1

Para informagdes sobre o curso, o participante pode selecionar a opgao “i”, sendo

apresentado a categoria, curso, disciplina, semestre, turma, responsaveis, ementa, carga-
horaria, periodos da oferta e matricula (Figura 9).

Em relagdo a categoria curso livre definida para o curso, pontua-se que 0s cursos
livres sao direcionados para iniciagdo, formagao, extensao e especializacao profissional com
duracdo, metodologia e formas de avaliagdo variadas, emitindo-se certificacdo pelas
instituicdes ou pessoas fisicas que os ofertam (ABED, 2023).

Apesar de ndo serem regulamentados pelo Ministério de Educacao (MEC), os

cursos livres sdo legais e validos em todo territdério nacional ao serem previstos pela
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legislacdo, especificamente pelo Decreto 5.154, de 23 de julho de 2004, e pelos artigos 205 e
206 da Constituicao Federal (IBETESP, 2023).

Figura 8 — Tela de acesso ao curso.

Home > Matricula &

Marricuts,
Matricula

Buscar Semestre, disciplina, curso ou Por Tipo

Matriculado

Nenhum item encontrado

Aglutinada a

Nenhum item encontrado

Pendente

Nenhum item encontrado

Rejeitadas/Canceladas

Nenhum item encontrado

Disciplinas diponivels

T Discipl a B i Loade Matricu
¢ a & an ¢ reé atricula
ipo iscipLin 50 emestr uma | rcuta

Curso de  Curso de Auditoria de Tecnologia 04/11/2022- Matricu
9 CusodeCapacitaio 202224 A s ()

Extensao  da Informacao 13/12/2012 lar

Anomalias Craniofaciais.

s e mae, wmam g e
> Livre P o 31/12/2002 b
Ururg\oéi'uém\i[as

Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2022).
Nota: Posteriormente, a disponibilidade do curso no sistema foi alterada para 31/03/2023.

Figura 9 — Tela de informagdes sobre o curso.

nformagdes
Categoria Curso Livre
Curso. AC-01 -Anomalias Craniofacials: Curso on-line para cirurgibes- dentistas
Disciplina AC-01 - Anomalias Craniofacials: Curso on-line para cirurgibes-dentistas
Semestre 2022.2-AC01
Turma A
Responsaveis EDILMA DA CRUZ CAVALCANTE (Prof.Titular)

Ementa
Dominio cognitivo: 1. Conhecer a anatomofisiologia do sistema estomatognatico no paciente com anomalia craniofacial. (Unidade 1) 2. Conhecer o conceito de patlente com anomalia craniofacial e de paciente com deficiéncia
10 &mbito da oferta de tratamento odontologico no Sistema Unico de Saude. (Unidade 1) 3. Compreender as intervengdes e protocolos de tratamento na reabilitagao das anomalias craniofaciais. (Unidade 2) 4. Conhecer as

alteragdes anatomofisiologicas das anomalias craniofaciais para realizar tecnicas anestesicas odontologicas. (Unidade 2) 5. Compreender estrategias de tratamento odontologico por ciclo de vida no ambito da atengao
primaria. (Unidade 2) 6. Orientar pacientes com anomalia craniofacial e seus familiares quanto aos culdados primarios com a saude bucal. (Unidade 2) Dominio afetiveyatitudinal: 1. Valorizar a abordagem odontologica de
individuos com anomalias craniofaciais na atengao primaria. (Unidade 2) 2. Valorizar a referéncia de individuos com anomalias craniofaciais 2 centros especializados. (Unidade 2)

Garga 20
horaria

Periodo de 01/11/2022-31/12/2022
oferta

Periodo de 01/11/2022-31/12/2022
matricula

Fechar

Fonte: SOLAR-UFC (2022).

ApoOs o aceite da matricula pelo professor responsavel, um e-mail automatico foi
enviado ao participante pelo sistema, orientando o estudante a acessar novamente o ambiente

virtual, que exibiu o curso como disciplina ativa (Figura 10).



Figura 10 — Tela inicial do estudante apds login.

S@LAR Acessibilidade  Ajuda  Sair
Anomavias Cranioraciars; Cu... x [EUA ¢ ©
Mesis [[53 scpinasaies | Py — T
= T G b Bancoa T Feverelro 2023
ipo nidade Curricular % urso 4+ Semestred Acesso
MaralcuLs Dom Seg Ter Qua Qul Sex Ssab
Maricua s
ACO1-Anomalias 2 3 4
. Craniofaciais: Curso on-  20222- 5 78 9 10N
L : line para cirurgioes- ACO1 » L2 12 i /1
s N AN 2B AUB
: % 7 B
Avaliagio Final

A Avisos

Portais a  Desenvolvimento a  Politica de privacidade  FAQ Idiomz a

Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2023).

Figura 11 — Tela de apresentagdo do curso.

SLAR B scoovicoc s s
: o

Home > Anomalias Craniofaciais: Curso On Line Para Cirurgides Dentistas 2022.2 A 01
Inicio Turma: A

Anomalias Craniofaciais: Curso on-line para cirurgides-dentistas -
Cmio  20222-AC01

—> ]

Disciplina
Material de Apaio
Esse CUrso ¢ destinado aos cirurgides-dentistas que atuam na EDILMA DA CRUZ CAVALCANTE (Prof. Titular ) i
e atengao primaria a saude. Tem o proposito de disseminar o
conhecimento no cuidado com pessoas com anomalias
Forum craniofaciais: Abordagem da anatomofisiologia do sistema
estomatognatico das principais anomalias Craniofaciais e dos
Portfolio protocolos de tratamento por ciclo de vida; compreensio da
abordagem odantologica nas principais anomalias craniofaciais
Prova Online por ciclo de vida.
Acompanhamento
[£] Aulas
Webconferéncia 2 Rresentagio
Eventos Apartr de 16/11/2022 - Emdiarce. Apresentagdo do cursa
b) Plano de Ensino e Aprendizagem (PAE)
InFormagaEs GERals
Aparir de 16/11/2022 - Emdiarce. PAE do curso
Programa
¢) Unidade Curricular 1: Anatomofisiologia do sistema estomatognatico na anomalia craniofacial
Agenda
9 Aparticde 1611/2002 - Emdiate Topico 1:Fissuras de Labio e/ou palato
Bibliografia e A
g i Mensagens Forum =4 Agenda
Participantes Sem novas mensagens Nenhuma postagem em forum Feverelro 2023

apresentado na Figura 11) como pela aba “Contetido”, observado nas Figuras 12 e 13.

Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2023).
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O SOLAR-UFC distribui as ferramentas de forma igual para todos os cursos e

permite o acesso aos conteidos de duas maneiras, tanto pela pagina inicial (conforme

A organizacdo da interface do AVA desta maneira permite a exploracdo e
descoberta, o que promove a auto-aprendizagem. Consequentemente, contribui para o
desenvolvimento de multiplas competéncias cognitivas dos estudantes, que possibilita a
construcdo do conhecimento, através das situacdes vivenciadas no ambiente virtual

(FREITAS et al., 2018).
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Para Piaget (1975), a pessoa aprende ao explorar o mundo a sua volta,
influenciando e recebendo as influéncias do mesmo. Dessa maneira, o processo de
aprendizagem ocorre através da participagdo do estudante na constru¢do do proprio

conhecimento, formando individuos responsaveis e capazes de assumir iniciativa no ambiente
de trabalho.

Figura 12 — Tela de distribuigdo das Aulas na aba “Contetido” (continua).

S@l_ AR .-A-ﬂ Acessibilidade Ajuda  Sair
: ‘.0
‘ Home > Anomalizs Craniofaciais: Curso On Line Para Cirurgides D
Kicio - "
Turma:
Aulas i
ConTeino
—> Aulas [E)4) Apresentagio
TIRTETTaT UEAPOT: gis 4 Data de acesso r'Qf‘af;"‘
Ammvioaes Apresentacdo do curso A partir e 16/11/2022 - Em diante 5]
Forum [E1b) Plano de Ensino e Aprendizagem (PAE)
Notas de
Partfolio Autas disponiveis 4 Datade acesso i
Prova Online PAE do curso A partir de 16/11/2022 - Em diante m
[Z1¢) Unidade Curricular 1 do sistema 0na anomalia craniofacial
Acompanhamento
Aulas disponiveis o Datade acesso Notas de
Webconferéncia i e it aula
EveToY Topico 1: Fissuras de labio e/ou palato A partir de 16/11/2022 - Em diante 3¢}
Saiba mai: acao de Spina A partir de 16/11/2022 - Em diante 3¢}
IiFoRAGOEs GeRals
T Topico 2 Sindrome de Treacher Colling Apartir de 16/11/2022-Em diante 37]
Programa
Saiba mais:Indicacdo de filme Apartir de 16/11/2022-Em diante 37]
Agenda
Topico 3: Sequéncia de Plerre Robin Apartir de 16/11/2022-Em diante 57|
i
Hittogzta Topico 4: Sindrome de Van der Woude Apartir de 16/11/2022- Em diante 3¢}
Participantes Topico 5: Sindrome de Apert A partir de 16/11/2022- Em diante 5]

Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2023).

Figura 13 — Tela de distribui¢@o das Aulas na aba “Conteudo’

” (conclusio).

Topico 3: Sequéncia de Pierre Robin Apartir de 16/11/2022-Em diante [37]
fi
Bibicgala Topico 4: Sindrome de Van der Woude A partir de 16/11/2022- Em diante 37|
Participantes Topico 5 Sindrome de Apert A partir de 16/11/2022 - Em diante 5]

Topico 6: Sindrome de Crouzon Apartir de 16/11/2022 - Em diante

Mensacens i B 9
Topico 7: Displasia ectodérmica Apartir de 17/11/2022-Em diante 5]

Mt Topico 8: Holaprosencefalia Apartir de 17/11/2022- Em diante 3¢}
Topico 9: Pessoa com anomalia craniofacial e pessoa com deficiéncia A partir de 17/11/2022 - Em diante m

() Unidade Curricular 2: Cuidado odontoldgico na principal anomalia craniofacial
Notas de
Aulas disponiveis 4 Datade acesso ﬂ,?;
Tepico 1: Ananese e Anestesia Apartir de 17/11/2022 - Em diante 5]
Saiba mais: Peculiaridades do tratamento odontologico A partir de 17/11/2022 - Em diante Eg
Topico 2:0 ”DE-,A Importancia do (IfL‘UI:O-C?"UiIE da atencao primaria nos A partir de 18/11/2022 - Em diante m
Drotocolos de tratamento das anomalias craniofaciais
Saiba mas: Centros de referéncia Apartir de 23/11/2022-Em diante i¢]
Baixe o documento e complete. A partir de 22/11/2022- Em diante 5]
Tepico 3: Da crianca a0 idoso -Aimportancia o cirurgido-dentista da atencao .
primariz nos protocolos de tratamento das anomalias craniofaciais S S e 9
[Ee) Bibliografia
Notas de
Aulas dispontveis ¢ Data de acesso o
Bibliografia do curso Apartir de 27/11/2022 - Em diante 57]
Portas & Desenvolvimento a ~Politica de privacidade FAQ Idioma &

Fonte: SOLAR-UFC (2023).

As aulas foram apresentadas em formato tipo /ink, armazenados no servigo
Google Drive, conforme ilustrado na Figura 14. A outra opcao de configuragdo das aulas era
em formato arquivo, contudo a autora escolheu o formato /ink, sem opcao de download para

preservar o uso das informagdes por terceiros.
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Quanto a “Apresentagdo”, aponta-se que foi um espaco destinado as orientagdes
sobre o curso, introduzindo sua divisdo em duas unidades curriculares, objetivos geral e

especificos, direitos autorais, avaliagdo somativa, emissao de certificado e equipe responsavel.

Figura 14 — Tela exemplificando o formato tipo /ink das aulas apresentadas.

€) Solar - Anomalias Craniefeciaisi & X | £ Apresentagio do curso - Anamz X [

& > C @& drivegooglecom/file/d

M Gmail @3 YouTube B¥ Maps

B Apresentacio do curso - Anomaiias Craniof o on-line para cirurgides-dentistas. pdf

“Anemaliay™

/[ Craniefaciaiy

Programa
de Pés-Graduacdo
em Satide Publica

o

APRESENTACAO
0 & destinado aos cirurgides-dentistas que atuam

dria 4 salide. Tem o proposito de

nto no cuidado com pessoas com

ss
" elben de carga hordria, com prazo
Pagine 1 1 39— @ partir da data da matricula

Fonte: De autoria propria (2022).

Para o processo avaliativo foram elaboradas 10 questdes de escolha unica,
multipla escolha e verdadeiro ou falso, com minimo de 60% de acertos, fornecendo feedbacks

automaticos nas opcdes de resposta. As questdes foram inseridas diretamente no sistema, na

aba “Atividades”, “Prova Online” (Figura 15).

Figura 15 — Tela de apresentacdo da Avaliacdo Final.
SELAR G
Home x ¢« 0

Home > Anomalias Craniofaciais: Curso On Line Para Cirurgides Dentis

Ac 01 > Prova Online

Inicio
Turma: A
Prova Online
Conteling
Aulas 1l Provas disponiveis
Carga
Material de Apoio Descrigao Disponibilidade ¢  Duragao$ Sivaglo  + Avaliativa$ Frequénci& Not3 HN;_:
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Forum ol
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Portfolio

Agora que vocé |4 sabe as

aanacterlsticss das

princlpals anomallas

e cranlofaclal & o papel
dofa) churgla(i-
neonter s dentisa i APS em seu
tratamento, aprovelte
Eventos paratestarseus pon- ;
cnhecmens Toms U™ gy M W
DiFORMEO CERNS p avallagho final tera
o duracho de S0min e vocé
preclsa de, no minimo,
Agenda 60% de acertos. Caso ndo
consiga, ters mals uma
Bibliografia tentativa para alcancar o

resultado esperado,

participantss Vamos 142!

Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2023).
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Os feedbacks automaticos foram elaborados em conformidade com Filatro (2008)
que os aplica somente em respostas fechadas como devolutivas as repostas como certo ou
errado, mensagens motivacionais ou direcionamento para leituras complementares.

As questdes foram sorteadas e exibidas de forma aleatoria a cada tentativa para
ndo ocorrer a repeticdo. Para o curso, foram definidas duas tentativas, com método de célculo
considerando a maior nota (Figura 16). Adiciona-se que durante a prova, o conteudo do

SOLAR ficou bloqueado. Ao final, utilizou-se a op¢do “Finalizar Prova” com pergunta de

confirmacao em seguida (Figura 17).

Figura 16 — Tela com orientagdes para a Avaliagdo Final.

Agora que vac J4 sabe sz caracteristicas das principals snomallas craniofaclsl:

foe para testar seus

A avallagho final terd duragho de 0min e voce pre

Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2023).

Figura 17 — Tela exemplificando a finalizagdo da Avalia¢do Final.
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Programa
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Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2023).
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Na aba “Informac¢des Gerais”, foram possiveis encontrar esclarecimentos sobre o
curso na op¢ao “Programa” (Figura 18), “Agenda” com os eventos programados, com énfase

no prazo da Avaliagdo Final (Figura 19), “Bibliografia” com /ink para o documento eletronico

(Figura 20) e “Participantes” com a presenca do professor titular e participantes.

Figura 18 — Tela exemplificando as informagdes do curso em “Programa”.
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Programa

Informagdes da Disciplina

Dominio cognitivo: 1. Conhecer a anatomofisiologia do sistema estomatognatica no paciente com anomalia
craniofacial. (Unidade 1) 2. Conhecer o conceito de paciente com anomalia craniofacial e de paciente com
deficiéncia no ambito da oferta de tratamento odontologico no Sistema Unico de Saude. (Unidade 1) 3.
Compreender a5 intervengdes e protocolos de tratamento na reabilitag2o das anomalias craniofaciais.
(Unidade 2) 4. Conhecer as alteragbes anatomofisiologicas das anomalias craniofaciais para realizar tecnicas
anestesicas odontologicas. (Unidade 2) 5. Compreender estrategias de tratamento odentologico por ciclo de
vida no ambito da atencao primaria. (Unidade 2) 6. Orientar pacientes com anomalia craniofacial e seus
familiares quanto a0s cuidados primarios com a saude bucal (Unidade 2) Dominio afetivoyatitudinal: 1.
Valorizar a abordagem odontologica de indlviduos com anomelias craniofaciais na atencao primaria
{(Unidade 2) 2. Valorizar a referéncia de individuos com anomalias craniofaciais a centros especializados.
(Unidade 2)

Ementa

Aprimorar o connecimento dos ¢ 4 sotre do sistema
protocolos de tratamento das principais anomalias craniofaciais, visando compreender a abordagem

odontologica das principais anomalias craniofacias por ciclos de vida

Objetivos

Pré-requisitos

Esse curso e destinado aos cirurgides-dentistas que atuam na atencao primaria a saude. Tem o proposito de
disseminar o conhecimento no cuidado com pessoas com anomalias craniofaciais: Abordagem da

Resumo anatomofisiologia do sistema estomatognatico das principais anomalias craniofaciais e dos protocolos de
tratamento por ciclo de vida; compreensao da abordagem odontologica nas principzis anomalias
craniofaciais por ciclo e vida.

Periodo 01/11/2022-31/03/2023

Media minima para o

Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2023).

Figura 19 — Tela com os eventos programados em “Agenda”.
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Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2023).
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Figura 20 — Tela com a “Bibliografia” do curso.
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Fonte: Adaptada do SOLAR-UFC (2023).

Ainda, o SOLAR-UFC conta com as abas “Mensagens”, utilizada para contato via
sistema, por e-mail de cadastro, entre professor titular e participantes (Figura 21), e
“Matricula” onde se visualiza a situacdo de matricula - pendente, matriculado, cancelado,

rejeitado e aglutinado - (Figura 22).

Figura 21 — Tela exemplificando a aba “Mensagens” (visdo do professor titular).
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Figura 22 — Tela da aba “Matricula”.
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Fonte: Adaptada de SOLAR-UFC (2023).

A pesquisadora necessitou do tempo médio de um més para se apropriar da forma
de utilizagdo do AVA e adaptar o material para a inser¢cdo no sistema. Simultaneamente, a
selecdo dos participantes foi realizada nesse periodo.

Antes de iniciar a avaliagdo pelos juizes, reforca-se que foi enviado e-mail com
todas as orientacdes tanto ao cadastro e acesso no SOLAR-UFC como também ao
questionario do estudo. Mesmo assim, alguns avaliadores relataram dificuldade no acesso ao
SOLAR-UFC.

Todos os problemas ocorridos estavam relacionados ao aspecto tecnologico do
sistema ou mesmo na ndo leitura das orientacdes para a execucdo do AVA. Visando
soluciond-los, entrou-se em contato com o suporte tecnoldgico, formados por dois
profissionais da Tecnologia da Informacao, e o e-mail tutorial foi reenviado.

Ao final, foi enviado aos juizes participantes o agradecimento por sua colaboragao
na pesquisa € o seu certificado como juiz para elaboragao de tecnologia educativa, em formato
PDF, assinado e validado digitalmente pelo gov.br (Figura 23). Igualmente, um certificado de

apoio em PDF foi enviado para o suporte tecnoldégico do SOLAR-UFC (Figura 24).
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Figura 23 — Certificado de juiz para elaboragdo de tecnologia educativa.

Programa UNIVERSIDADE
de Pés-Graduacao ;’i%, FEDERAL 0o CEARA

em Satide Publica

CERTIFICADO

Certificamos que NOME

participou na qualidade de JUIZ PARA ELABORAGAO DE TECNOLOGIA EDUCATIVA da pesquisa intitulada
“Desenvolvimento de um Curso On-line sobre Anomalias Craniofaciais para Cirurgides-Dentistas”, nimero do
parecer 5.727.006, promovida pelo Programa de Pos-Graduagdo em Satade Publica da Universidade Federal do Ceara

(PPGSP/UFC).

Edilma da Cruz Cavalcante
Pesquisadora responsavel

Fonte: De autoria propria (2022).

Figura 24 — Certificado de apoio.
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Certificamos que NOME

contribuiu ativamente com iniciativas de suporte, no uso do Sistema Online de Aprendizagem da Universidade Federal
do Ceara (SOLAR-UFC), para realizacio da pesquisa intitulada “Desenvolvimento de um Curso On-line sobre
Anomalias Craniofaciais para Cirurgides-Dentistas™, niimero do parecer 5.727.006, promovida pelo Programa de

Pos-Graduagio em Satde Publica da Universidade Federal do Ceara (PPGSP/UFC).

Edilma da Cruz Cavalcante
Pesquisadora responsavel

Fonte: De autoria propria (2023).

7.3 Teste de validacao

7.3.1 Primeira parte: Perfil dos juizes

Os estudos sobre avaliagdo de tecnologias educacionais nao tém utilizado
amostras probabilisticas, pois para esse tipo de estudo ¢ preciso que a populagdo tenha
caracteristicas definidas, sendo o motivo de varios estudos utilizarem amostra intencional
(GOES, 2010). Na presente dissertagdo, seis cirurgides-dentistas, com experiéncia na area de
anomalias craniofaciais e/ou tecnologia educacional, responderam ao “Instrumento de

Avaliagao de Curso On-line” apds cadastro, acesso e leitura do material elaborado.
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O perfil dos juizes foi identificado e se enfatiza que todos possuem graduagdo em
Odontologia, sendo dois cirurgides-dentistas em centros de tratamento as pessoas com
anomalias craniofaciais; dois com experiéncia na gestdo em saude e na docéncia, com
destaque as tecnologias digitais; e dois pesquisadores na area de anomalias craniofaciais e

elaboracdo de tecnologias educativas (Quadro 3).

Quadro 3 — Perfil dos juizes.

JUIZ | Idade | Género Regido | Raca/cor Estado Tempo de Maior Principal
do Brasil /etnia Civil formacao titulacio atividade
atual

J1 36 Mulher Sudeste Branco Solteiro 15 anos Doutor Cirurgia-
dentista em
servico
especializado

J2 34 Homem | Nordeste | Branco Casado 6 anos Especialista Cirurgido-
dentista em
unidade
basica

J3 37 Mulher | Nordeste Pardo Solteiro 7 anos Especialista Cirurgia-
dentista

J4 40 Mulher Nordeste Pardo Solteiro 17 anos Mestre Gestdo/Docén
cia

J5 31 Mulher | Nordeste Pardo Casado 10 anos Especialista Cirurgia-
dentista em
Servigo
especializado

J6 49 Mulher | Nordeste Preto Casado 22 anos Mestre Gestdao/Docén
cia

Fonte: De autoria propria (2023).

7.3.2 Segunda parte: Questiondrio Emory

Sobre a parte relacionada ao Questionario Emory, o curso foi apresentado em sua
totalidade na qualidade “excelente” com porcentagem de concordancia em 96%. Quanto aos
dominios, obteve-se a classificagdo “excelente” para o conteudo, publico e estrutura, com
excecao da precisao, que foi considerada “adequada” (Tabela 1).

E essencial ter em mente que o questionario Emory foi utilizado no presente
estudo por ser um instrumento de avaliagdo de website considerado o mais fiel em seus
resultados e com maior facilidade de entendimento das questdes, assim como reconheceram
Souza, Bastos e Ferrari (2009) ao compara-lo com diferentes instrumentos de avaliacao de

sites na area da saude.
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Tabela 1 - Numero de participantes que responderam “concordo”, “discordo” e “néo se aplica” juntamente com
pontuagdes e porcentagens indicando a qualidade para os itens do Questionario Emory adaptado.

ITENS Concordo | Discordo | Nao se | Pontuacio | Pontuacio | Porcentagem
aplica obtida maxima de qualidade
CONTEUDO
1. A finalidade do curso on-
line esta claramente indicada 6 0 0 12 12 100%
ou pode ser claramente
deduzida.
2. O curso on-line cobre os
aspectos do assunto 6 0 0 12 12 100%
adequadamente.
Total 12 0 0 24 24 100%
PRECISAO
3. A informagdo oferecida ¢é
correta. (se ndo tiver certeza, 6 0 0 12 12 100%
marque “nao se aplica”).
4. O curso on-line afirma que
obedece aos principios do
HONcode (caso vocé ndo 2 1 3 4 6 67%
conhe¢ca 0 HONcode marcar
“nao se aplica”).
Total 8 1 3 16 18 89%
PUBLICO
5. O p1.1b1ic0 alvo do material 6 0 0 12 12 100%
estd evidente.
6. O nivel de detalhamento
das 1nfprmagoes fornem’da.s é 5 1 0 10 D 83%
apropriado para o publico
alvo.
7. O nivel de leitura ¢
apropriado para o publico
alvo.' A leitura ¢é clara o 6 0 0 12 D 100%
suficiente para que as
informagdes fornecidas sejam
compreendidas.
8. Os termos técnicos
utilizasios no material, s;io 6 0 0 12 12 100%
apropriados para o publico
alvo.
Total 23 1 46 48 99%
ESTRUTURA
9. As figuras e videos gsados 6 0 0 12 12 100%
agregam valor ao material.
Total 6 0 0 12 12 100%
TOTAL 49 2 3 98 102 96%

Fonte: De autoria propria (2023).

No estudo de Polzin (2017), de onde foi adaptado o questiondrio para esta
dissertacdo, desenvolveu-se um material didatico abordando o cuidado fonoaudiologico para o
tratamento das alteragdes de fala decorrentes da disfungdo velofaringea (hipernasalidade,
emissdo de ar durante fonemas orais e distirbios compensatorios). Participaram cinco juizes

com experiéncia no tema que utilizaram o instrumento Emory adaptado para avaliar o material
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produzido. Os avaliadores concordaram na maioria das questdes como “excelente” (97,5%)
quanto aos dominios de conteudo, precisdo, publico e estrutura.

No estudo de Bernardes (2019) foi construido e validado um recursos educacional
on-line, utilizando o modelo ADDIE, sobre preven¢ao e manejo da lesdo por pressdo. Fez uso
do Emory adaptado e contou com a participacdo de enfermeiros e profissionais da informatica
que validaram a tecnologia educacional como “excelente”, com porcentagem de qualidade das
informacdes em 97,48%.

Localizamos na literatura outro estudo no qual foi apresentado o desenvolvimento
de um website com informagdes sobre a doenca de Alzheimer e suas consequéncias para a
comunica¢do. Idosos, cuidadores e fonoaudidlogos consideraram a qualidade técnica do
website como ‘“excelente” ao utilizarem o questiondrio Emory adaptado (ARAKAWA-
BELAUNDE et al., 2018).

Ao final de cada dominio, foi incluido um espago para justificativa. Sobre o
conteudo, observa-se que “Para a proposta do curso, (...) permite ao leitor ter uma boa
nogdo sobre o tema” (J2).

“A apresentagdo (...) traz os elementos necessarios para esclarecer sobre o curso,
proposta, objetivos. Os conteudos abordados atendem aos objetivos de aprendizagem
planejados, e além disso, considera a hierarquia dos objetivos da taxonomia de Bloom” (J6).

O conteudo selecionado e trabalhado no material didatico para a modalidade EAD
deve permitir a relacdo teoria-pratica por parte do estudante. Dessa maneira, € necessario que
haja a definicao de objetivos e esclarecimentos sobre a sua organizagao, além de sugestoes de
tarefas e pesquisas que busquem o aprofundamento tedrico na tematica trabalhada (POSSARI,
NEDER, 2009).

O participante J4 aponta que:

O curso consegue cobrir, de modo basico e introdutorio, o contetido que se propos

a abordar. Contudo, alguns conteudos abordados/detalhados como 'Material
complementar" deveriam estar no corpo textual principal do curso (ex.: a
classificagdo de Tessier, ja que a compreensdo da sindrome de Treacher Collins
esta relacionada com ela) (grifo nosso).

De fato, ¢ preciso indicar, trabalhar e considerar textos complementares no
planejamento de cursos (POSSARI; NEDER, 2009). Particularmente, sobre a classificagcao de
Tessier, a sua definicdio foi abordada no recurso “Unidade 1 Toépico 1 Saiba mais -
Classificacdo de Spina” no qual ¢ categorizada como fissuras raras da face. Logo, devido ao

publico-alvo do curso e caracteristicas especificas e complexas da classificagdo (14 fissuras
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distribuidas em tecidos moles e ossos) foi indicado o material complementar com imagens
antes do inicio da “Unidade 1 _Topico 2 — Sindrome de Treacher Collins”.

Entretanto, a sua adi¢do ao corpo do texto-base passou a ser considerada visto que
o participante J1 igualmente validou essa afirmacao: “(...) antes de ir para a aula sobre
Treacher Collins, fazer uma aula curta sobre a classificagio de Tessier, ndo apenas
mencionar na aula 2.

Quanto ao dominio precisdo, foi referido que “As informagoes técnicas contidas
seguem uma referéncia ampla e aborda os aspectos que sdo consensuais entre oS
especialistas da darea” (J6). O participante J4 também teceu consideracdes: “Ndo consegui
identificar mengdo a certificac@o HONcode” (grifo nosso). Igualmente, foi observado que
metade dos juizes participantes desconheciam o HONcode.

A fundagao sui¢a Health On The Net (HON) concede um certificado de qualidade
a paginas que atendam seu codigo de conduta (autoria, complementaridade,
confidencialidade, atribui¢des, justificativas, transparéncia e honestidade da publicidade),
sendo o The Health on the Net Code of Conduct (HONCode) considerado o “padrdao ouro”
em relacdo a avaliacdo da qualidade da informagdo sobre satde na internet (MENDONCA;
PEREIRA NETO, 2015; RAMOS et al., 2020).

Em decorréncia da preocupacdo da qualidade das informacdes encontradas na
web, mesmo sem a presenga do selo de certificacdo, pondera-se que o curso obedece aos
principios do HONcode ao ter autoria reconhecida, considerando a equipe de apoio € o
suporte na divulgacdo das informagdes e resolugao de problemas; ser complementar € nao
substituto da relacdo profissional-paciente; possuir material produzido seguindo o direito
autoral e privacidade; com atribuicdo, justificativa e transparéncia das informagdes bem
definidas (HON, 2020).

Para o desenvolvimento de uma tecnologia educativa ¢ essencial ter clareza
quanto ao conteudo, objetivos e conhecer o publico-alvo. Visto que o perfil do cirurgido-
dentista da APS ¢ de um profissional generalista, humanista, critico e reflexivo, capaz de atuar
em todos os niveis de atengdo de forma multiprofissional e transformar a realidade com o
exercicio de suas atividades (CAVALCANTE et al., 2021), afirma-se que em relagdo ao

publico para qual o curso ¢ destinado:

A abordagem quanto ao conteudo e nivel de complexidade (...) estd adequada para
profissionais generalistas e que atuam na atengdo primdria. As informagées sdo de
facil compreensdo, sdo objetivas, fornecendo links para novas informagées e
recursos de sistematizagdo de conteudos (ex: quadro resumo) que facilita para um
possivel auxilio quando o profissional precisar utilizar na pratica e também como
revisdo do conteudo (J6, grifo nosso).
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Ainda, sobre a estrutura defende-se que as midias podem ser grandes aliadas no
processo de ensino-aprendizagem, por isso as imagens e videos foram selecionados para
facilitar a construgéo do conhecimento e aprendizado do estudante (ESTACIO et al., 2020):

“As figuras e videos usados agregam valor ao material. (...)" (J4).

“As imagens selecionadas sdo boas, mas acho que poderia ter ainda mais
imagens” (J5).

“As imagens técnicas ddo suporte a identificacdo das caracteristicas de cada
sindrome, por exemplo, como também os sinais anatomicos. Até a imagem da criadora do
conteudo também auxilia o cursista a criar minimante uma relacdo afetiva com o curso”
(J6, grifo nosso).

Como abordado no momento de criacdo do avatar como agente pedagogico, o
participante J6 confirma o resultado esperado de aproximar e acolher os estudantes, dando a

conotagao de realidade e interagdo (SILVA et al., 2019).

7.3.3 Terceira parte: Avaliagdo especifica do conteudo e design

A respeito da terceira parte do questionario sobre a avaliacdo especifica do
conteudo e design, houve consenso de 100% de concordancia pelo IVC, ou seja, todos os
dominios estdo adequados. Os itens foram classificados em “(4) concordo” e “(5) concordo
totalmente”, contudo apenas o item “d” da avaliagcdo da apresentacao e qualidade do material
recebeu “(5) concordo totalmente” pelos seis juizes cirurgides-dentistas do estudo. As médias
das respostas contribuem para ordenar a hierarquia de concordancia dos itens (Tabela 2).

Situagdo semelhante foi encontrada em alguns estudos que avaliaram tecnologias
educacionais através da utilizagdo do IVC. Em um estudo participaram seis juizes com
experiéncia no tema suporte basico de vida. Ao avaliarem a construcao e conteido de um
objeto virtual de aprendizagem para estudantes e profissionais de satde, conseguiu-se um
valor de 0,96, utilizando o IVC, e os avaliadores puderam recomendar a correcdo de alguns
itens. Através da avaliacdo pela escala de Likert, o conteudo foi considerado excelente
(COSTA et al., 2018).

No estudo de Souza ef al. (2021) foi avaliada uma tecnologia educacional, em
formato de cartilha, sobre a prevencao e controle de infec¢des transmitidas por contato. Para a
producdo da cartilha foi realizada a revisdao da literatura, a elaboracdo da tecnologia

educacional, validacao de contetdo e da aparéncia. Os juizes especialistas, por meio da escala
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de Likert, concordaram com o IVC acima do preconizado para a maioria dos itens. As

sugestdes quanto as informagdes foram consideradas.

Tabela 2 — Média, porcentagem de concordancia (IVC), minima e méxima para os itens da avaliacdo especifica
do conteudo e design.

ITENS Média | Porcentagemde | Min | Max
concordincia
avo)

1. Em relacio a apresentacio e qualidade do material, julgue os itens a seguir:

a) O material abrange as necessidades (ou parte das
necessidades) dos cirurgides-dentistas da Atengdo Primaria a
Saude sendo capacitados para atendimento as pessoas com
anomalias craniofaciais.

47 100 4 5

b) O vocabulario utilizado no curso on-line ¢ adequado para
cirurgides-dentistas da Atengdo Primaria a Saude sendo
capacitados para atendimento as pessoas com anomalias
craniofaciais.

4,8 100 4 5

¢) A organizagdo dos médulos e distribui¢do dos conteudos sdo
adequadas para esclarecer etapas e estratégias para atendimento 4,8 100 4 5
as pessoas com anomalias craniofaciais.

d) Ao tratar-se de etapas e estratégias para atendimento as
pessoas com anomalias craniofaciais, os conceitos apresentados 5,0 100 0 5
no material sdo validos e a sequéncia ¢ ldgica.

2. Em relagdo a adequacdo ao publico-alvo em questiao
(cirurgioes-dentistas da Atencdo Primaria a Satide), o 4,7 100 4 5
material pode ser considerado satisfatorio.

3. Em relagio a qualidade audiovisual, julgue os itens a seguir:

a) Qualidade das figuras ¢ satisfatoria. 4,5 100 4 5
b) Qualidade dos videos ¢ satisfatoria. 4,5 100 4 5
¢) Qualidade das animagdes ¢ satisfatoria. 4,7 100 4 5

4. Em relacio as informacoes disponibilizadas sobre etapas e estratégias para atendimento as pessoas com
anomalias craniofaciais, julgue os itens a seguir:

a) Confiabilidade ¢ satisfatoria. 4,8 100 4 5
b) Atualizagdo ¢ satisfatoria. 4,8 100 4 5
c) Ortografia e gramatica sdo satisfatorias. 4,5 100 4 5

Fonte: De autoria propria (2023).

Outra tecnologia educacional também foi produzida em formato de cartilha com
tema sobre a limpeza e desinfeccdo de brinquedos em ambientes escolares no contexto da
pandemia do coronavirus. Tratando-se de um estudo metodoldgico e utilizando a teoria da
Pscicometria, alcangou-se um IVC de 0,99, o que confirmou a representatividade do material
quanto ao conteudo e aparéncia (BRAGA et al. 2021).

Algumas justificativas também foram observadas na avaliacdo especifica do
conteudo e design. Haja vista, em nossa sociedade, ao se ter em mente o mundo digital, o
cansaco de esgotamento nos impossibilita de fazer qualquer coisa, pois o cansago extenua a
todos (HABOWSKI; CONTE, 2018). Dessa forma, sobre a apresentagdo e qualidade do

material, o participante J2 relata:

O curso esta muito bem organizado, ndo fica uma leitura cansativa... As
informagoes, embora facam parte de um tema denso e de pouco conhecimento da



59

maioria dos profissionais, sdo claras, precisas e focadas na parte geral do assunto
que envolve o atendimento do dentista da atengdo primaria (grifo nosso).

Outra consideracdo sobre esse dominio também foi observada:

Considerando que a Unidade Curricular 1 denomina-se "Anatomofisiologia do
sistema sstomatogndtico na anomalia craniofacial” e a Unidade Curricular 2
denomina-se "Cuidado odontologico na principal anomalia craniofacial”, entendo

B

que o topico 9 se adequada mais a unidade curricular 2, abrindo-o (J4, grifo
Nn0sso).

O Topico 9, “Pessoa com anomalia craniofacial e pessoa com deficiéncia”, foi
adicionado no momento de revisdo e atualizacdo. Entende-se que os objetivos de
aprendizagem sdao metas ou comportamento esperados a serem atingidos durante a realizagao
de um curso ou disciplina. Por isso, ao considerar a aquisicdo de conhecimentos e
competéncias, a estruturacdo desses objetivos diferenciard o processo de ensino-
aprendizagem, tornando-a efetiva e duradoura (BLOOM, 1972 apud CORREA; FARIAS;
BEZERRA, 2021). Dessa forma, a observagdo do participante J4 serd considerada tanto na
readequacdo do PAE quanto no momento da implementagao do curso.

Visando ao apoio educacional, as TDIC incluem recursos audiovisuais como
audios, imagens, videos, animagdes, textos para leitura, /inks para websites. Estes recursos sao
necessarios na interagdo entre o participante € o meio visual ao favorecer o aprendizado e
tornar o processo mais prazeroso (SILVA et al., 2020). Diante disso, referente a qualidade
audiovisual, os juizes participantes, como parte do processo de aprimoramento, sugeriram:

“(...) Se fosse possivel desenvolver figuras e videos originais, acredito que
ficariam ainda mais satisfatorios” (J4).

“As figuras poderiam melhorar em nitidez e tamanho também para atender quem
acessa o curso pelo celular. Quanto ao video, ele direciona para uma outra pagina que
demorou a abrir.” (J16).

Os comentarios seguintes foram sugestoes que podem beneficiar o entendimento e
atuacdao do CD da APS. Concomitantemente, outras consideracdes sobre erros de digitacao e
formatagdo do material serdo levados em conta antes da fase de implementagdo do curso on-

line para o publico-alvo. As justificativas completas podem ser observadas no Apéndice F.

7.3.4 Aspectos quase finais

Ao analisar a complexidade e a necessidade de uma abordagem sistémica,

ponderando que a EAD precisa combinar conceitos de diversas ciéncias, existe os
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“Referenciais de Qualidade para EAD” estruturados pelo MEC. De modo a frear as
fragilidades da educacgdo, esses referenciais interagem uns com os outros, o que visa permitir
a qualidade na EAD. Eles sao: 1) Concepg¢ao da educagao e curriculo no processo de ensino e
aprendizagem; 2) Sistema de comunicacao; 3) Material didatico; 4) Avaliacdo; 5) Equipe
multidisciplinar; 6) Infraestrutura de apoio; 7) Gestdo académico-administrativa; e 8)
Sustentabilidade financeira (BRASIL, 2007).

Por essa razdo, a construgado deste curso on-line preza pela organizagdo de todo o
material quanto a forma e contetido, de forma a facilitar a constru¢ao do conhecimento. Assim
como, prezou pelo processo de avaliagdo, que permite identificar necessidades de ajustes e
buscar a qualidade.

Segundo o modelo de design instrucional utilizado, embora apare¢a como a ultima
fase do ADDIE, a avaliagdo ¢ um processo transversal e estabelece juizo de valor sobre a
qualidade de todo o processo de ensino-aprendizagem (LOPEZ GIL; CHACON PENA,
2020). Apontada também por Castro Filho (2018), a avaliagdo do material ¢ intrinseco ao
curso, com possibilidade de intervencao pedagdgica durante ou apos o curso porque assegura
que a estratégia educativa esteja realmente comprometida com a aprendizagem. Por isso,
enfatiza-se que os comentarios, justificativas ou sugestdes dos juizes participantes foram
relevantes e serdo levados em consideragao.

Para Paulo Freire (1987), a base da educacdo ¢ o didlogo, ou seja, a experiéncia
dialogica ¢ fundamental para a constru¢do do saber. Ainda na fase de concepgao deste curso
on-line, a dialogicidade comecou ao se conversar ¢ identificar as necessidades do publico-
alvo. Por esse motivo, o curso deve se aproximar da realidade do estudante em uma
perspectiva dialogica, promovendo reflexdes sobre o seu processo de trabalho e mudangas na
sua pratica.

Em adigdo, reforga-se que em cursos autoinstrucionais a linguagem dialogica
instrucional ¢ uma forma especifica de comunicabilidade com o leitor através do material
escrito, de forma criativa, que atende tanto as limitagdes econdmicas e tecnoldgicas quanto as
teorias andragogica e construtivista (CONSTANCIO et al., 2016).

No estudo de Almeida et al. (2022), analisou-se a percep¢ao dos cirurgioes-
dentistas do municipio de Fortaleza - CE sobre a Politica Nacional de Educacdo Permanente
em Saude. Foi sinalizada a necessidade de atividades de EPS, pois possibilita o surgimento de
um espaco para refletir e fazer no trabalho, contribuindo para o cuidado da populacao
assistida. Além disso, foram mencionadas que as TDIC sao facilitadoras nas atividades de

EPS e que os cursos a distancia poderiam ser mais utilizados
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Portanto, no tocante a educacdo em saude sobre o tratamento de pessoas com
anomalias craniofaciais, o uso das TDIC beneficiarda um numero maior de profissionais e

qualificara cada vez mais os servicos de saude, promovendo mudangas e proporcionando

saude.
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8 CONSIDERACOES FINAIS

A tecnologia educacional desenvolvida, no formato de curso on-line,
desempenhara papel indispensavel na qualidade da assisténcia dos cirurgides-dentistas na
Atengdo Primdria a Saude sobre o tratamento de pessoas com anomalias craniofaciais.
Também, permitird a constru¢do do conhecimento que reverbere em habilidades e atitudes no
momento da pratica profissional.

Destaca-se que a APS ¢ encarregada por agdes de baixa complexidade e deve
promover o cuidado em saude (de todos, em qualquer arranjo familiar) e orientar os pais e/ou
responsaveis durante o tratamento reabilitador das pessoas com anomalias craniofaciais.

Por meio da participagdo dos cirurgides-dentistas juizes, o curso on-line, na
modalidade EAD, foi avaliado com exceléncia tanto no conteudo quanto na aparéncia. Ao
promover a andlise e reflexdo, acreditamos que o curso estd adequado para ser
disponibilizado.

As sugestdes e comentarios dos juizes serdo considerados decisivos para melhoria
e adequacdo do material, prevendo a implementagdo e avaliagdo do curso junto ao publico-
alvo para analisar a efetividade da tecnologia educacional. Permanece o compromisso para a
realizagdo das etapas de execugdo do modelo ADDIE.

Também, ndo podemos esquecer a situagdo vivenciada durante a pandemia da
COVID-19, que fortaleceu as relagdes virtuais de forma impressionante. Por isso, acredita-se
que a Educagao ¢ e sera reinventada com o uso das TDIC.

A Educagdo Permanente em Satde necessita trabalhar as potencialidades que o
cirurgido-dentista da APS e demais profissionais da equipe podem apresentar. Dessa maneira,
¢ possivel e palpavel utilizar as TDIC.

Muito além de oferecer um curso on-line, na modalidade EAD, observa-se outros
valores agregados a este estudo.

Primeiramente, utilizamos uma metodologia cientifica para a produgdo
tecnoldgica e o modelo ADDIE para o desenvolvimento de cursos em EAD. Esse modelo de
design instrucional potencializa o processo de ensino-aprendizagem e permite ajustes
necessarios.

O segundo aspecto refere-se aos principios da Andragogia e Heutagogia que
fundamentaram a constru¢do do curso. Consideramos os cirurgides-dentistas da APS como

adultos cujas experiéncias prévias podem ser aproveitadas e que ocorre a motivagdo para
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aprofundar os conhecimentos quando se faz presente a aplicagcdo desse aprendizado. Além de
que, pela forma autoinstrucional, estimula-se a autonomia do estudante.

A terceira inovagao esta relacionada a lacuna de conhecimento na literatura
quanto aos procedimentos sensiveis a APS que podem ser realizados pelos CD em pessoas
com anomalias craniofaciais. De modo semelhante, ha escassez de estudos sobre o
desenvolvimento de cursos on-line na area da saude, particularmente em EAD destinados aos
cirurgioes-dentistas da APS. Também, ndo sdo encontrados cursos on-line sobre anomalias
craniofaciais, ainda mais direcionados a Saude Bucal.

A quarta caracteristica centra-se na utilizacdo de um ambiente virtual de
aprendizagem com baixa repercussdo no orgamento do estudo. A escolha do SOLAR-UFC ¢
relevante quando consideramos as limitagdes orcamentdrias de instituigdes publicas de

educacao ¢ saude no Brasil.

8.1 Limitacoes

A presente dissertacdo encontrou-se diante de algumas limitagdes no seu processo
de elaboracdo. Entre elas, podemos citar a maior concentracdo de participantes do estudo
residentes em uma unica regido do Brasil, que pode ndo representar a maior populagdo de
profissionais com experiéncia na tematica. Entretanto, refor¢a-se que na etapa anterior de
Desenho, os contetdos foram selecionados por profissionais de trés regides brasileiras.

Sobre a selecao dos participantes, recorremos a outras metodologias, levando em
conta o nosso tipo de amostra, o que resultou na extensdo do prazo previsto para a coleta de
informagdes. Inicialmente, fizemos a sele¢ao de juizes pelos critérios de Jasper por meio de
busca simples na Plataforma Lattes do portal do CNPq , entretanto ndo atingimos o niumero
para o teste de validacao.

Diante disso, recorreu-se aos cirurgides-dentistas que trabalham em centros de
tratamento as pessoas com anomalias craniofaciais, com resposta de apenas um juiz
participante. Por sua vez, a chamada a novos participantes, com experiéncia na tematica,
ocorreu através das redes sociais com envio posterior do convite e TCLE, por e-mail.
Encontraram-se cinco cirurgides-dentistas dispostos a serem participantes, totalizando seis
juizes incluidos no estudo.

Por fim, em relagdio aos prazos estipulados, a apreciagio pelo Comité de Etica em

Pesquisa estendeu-se além do programado. Entendemos que ao se realizar uma pesquisa com
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seres humanos, todas as camadas precisaram ser discutidas. Por isso, através das cartas de

respostas e alteragdes sugeridas, pudemos atingir aos objetivos da pesquisa.
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APENDICE A — CONVITE PARA PARTICIPACAO

Prezado(a),

Sou Edilma da Cruz Cavalcante, discente do mestrado académico do Programa de Pos-
Graduagdo em Saude Publica da Universidade Federal do Ceara (PPGSP/UFC). Vocé estad
sendo convidado a participar desta pesquisa porque ¢ cirurgido-dentista com experiéncia na

area de anomalias craniofaciais e/ou tecnologia educacional.

A pesquisa intitulada “Desenvolvimento de um Curso On-line sobre Anomalias
Craniofaciais para Cirurgides-Dentistas” foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
da UFC (Ntmero do parecer 5.727.006) e tem como objetivo desenvolver um curso on-line,
na modalidade EAD, para cirurgides-dentistas da Atencdo Primaria a Saude (APS) sobre o
tratamento de pessoas com anomalias craniofaciais. Serd um estudo metodologico, de

producado tecnologica.

Para o planejamento de cursos em EAD, o modelo ADDIE ¢ o desenho instrucional mais
utilizado, sendo o teste de validacdo do curso integrante da terceira fase do modelo

(Desenvolvimento).

Nota-se escassez de publicagdes sobre os procedimentos sensiveis a APS realizados por
cirurgides-dentista (CD) em pessoas com anomalias craniofaciais; também ha escassez na
literatura sobre o desenvolvimento de cursos on-line para serem utilizados na area da saude;
falta de cursos on-line na modalidade EAD para a saude bucal no primeiro nivel de atengado a
saude, inclusive cursos sobre a tematica deste trabalho. Além disso, observam-se limitagdes
no conhecimento dos CD na APS sobre o tratamento de pessoas com anomalias craniofaciais,
sendo necessaria a elaboracdo de um curso que promova qualificagdo dos profissionais de
saude, proporcionando-lhe uma ressignificagdo do conhecimento e favorecimento da

apropriagdo dos novos saberes e habilidades.

Sendo aceito o convite, solicito a leitura do termo de consentimento livre e esclarecido
(TCLE) e, em caso afirmativo, seguird o instrumento de avaliacao, dividido em trés partes. A

primeira parte serd referente ao perfil dos juizes com 10 itens; a segunda serd formada pelo
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Questiondrio Emory com nove itens (sobre conteudo, precisdo, publico e estrutura) e a terceira
serd uma avaliacdo especifica do conteudo e design com 11 itens. Ao final, estard presente um

item para identificar erros no material didatido, falta de informagdes e sugestoes.

Link do TCLE: https://forms.gle/4pGsB4G8iQsvDiT89.

Atencao! O prazo previsto de encerramento de sua participacio na pesquisa sera até o

dia _ de de *. Vocé recebera um certificado de sua participacao como

juiz na elaboracio de tecnologias educativas**.

Nota: *Assim como os futuros cursistas, os participantes terdo um més (30 dias) para acessar
ao curso e responder ao Instrumento de Avaliagdo. A data serd especificada apos a aprovagao
pelo Comité de Etica em Pesquisa.

**Dessa maneira, ficard registrado que possui habilidade especial nesse determinado tipo de

estudo, o que, também, auxiliard a sua selecao e participagao em estudos futuros na tematica.

Desde ja, agradeco pela sua colaboragdo e me coloco a disposi¢do sobre qualquer duvida.

Atenciosamente,

Edilma da Cruz Cavalcante.
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APENDICE B —- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Vocé estd sendo convidado(a) pela pesquisadora responsavel Edilma da Cruz Cavalcante a
participar da pesquisa intitulada “Desenvolvimento de um Curso On-line sobre Anomalias
Craniofaciais para Cirurgides-Dentistas” porque ¢ cirurgido(d)-dentista com experiéncia na
area de anomalias craniofaciais e/ou tecnologia educacional. Foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Ceara (UFC), nimero do parecer 5.727.006.
Leia as informagdes abaixo com atencdo e converse com a pesquisadora responsavel sobre
quaisquer duvidas que vocé tenha. Apos receber todas as informacdes, e todas as duvidas

forem esclarecidas, vocé podera fornecer seu consentimento, caso queira participar.

PROPOSITO DA PESQUISA
O objetivo deste estudo ¢ desenvolver o curso on-line, na modalidade EAD, para cirurgides-
dentistas da Aten¢do Primaria a Satde sobre o tratamento de pessoas com anomalias

craniofaciais.

PROCEDIMENTOS DA PESQUISA

As informagdes coletadas somente serdo utilizadas para a presente pesquisa.

A participagdo acontecera por meio do convite e envio do TCLE, via e-mail, por meio da
ferramenta Google Forms. Também, serao disponibilizados os /inks de acesso a tecnologia
educativa e do Instrumento de Avaliacao.

Os participantes terdo um més (30 dias) para acessar ao curso e responder ao instrumento; este
periodo esta de acordo com a carga horaria do curso (20h) e o tempo em que ele estara
disponivel para os futuros cursistas, como exposto no plano de ensino e aprendizagem. A data
com prazo para envio das respostas sera especificada apos a aprovacgdo pelo Comité de Etica
em Pesquisa.

O Instrumento de Avaliagdao de Curso On-line sera estruturado em trés partes. A primeira
parte do questionario sera referente ao perfil dos juizes com 10 itens; a segunda parte tera
nove itens quanto ao conteudo, precisdo, publico e estrutura; e a terceira parte sera uma
avaliacao espefifica do conteudo e design com 11 itens. Ao final, estard presente um item para

identificar erros no material didatico, falta de informagdes e sugestdes.

BENEFICIOS

Esta pesquisa trard como beneficio direto para o participante, o certificado como juiz na
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elaboracdo de tecnologias educativas, a ser emitido ao final de sua participacdo. Dessa
maneira, ficard registrado que possui habilidade especial nesse determinado tipo de estudo, o
que, também, auxiliara a sua selecdo e participacdo em estudos futuros na tematica.

A participagdo no processo de elaboracdo de estratégias educacionais, possibilitara a
validagdo do curso on-line e encerrard esta etapa, possibilitando, no futuro, o seguimento da
fase de implementagdo e disponibilizacao do curso.

Como beneficio indireto, promovera a qualificagdo dos profissionais de saude — cirurgioes-
dentista da Atencdo Primaria em Saude (APS) — ao proporcionar a ressignificacdo do
conhecimento e apropriagdo de novos saberes e habilidades. Dessa maneira, contribuira para
as praticas e agdes em satide, amparadas pelos principios do Sistema Unico de Satde (SUS),
ao voltar-se para as necessidades dos usuarios, garantindo a qualidade do cuidado e o
atendimento integral da pessoa com anomalia craniofacial.

Além disso, ¢ relevante destacar que a APS tornar-se fundamental nas agdes de baixa
complexidade, procurando motivar toda a familia para cuidar da satide e orientar os pais e
responsaveis durante o longo tempo do tratamento reabilitador das pessoas com anomalias
craniofaciais.

A pesquisa também buscard a superacdo do modelo biomédico, pois a maioria dos estudos
apresenta foco no campo biologico da anomalia craniofacial, estando concentrados em centro
de referéncia ao atendimento de pacientes ou consulta de sistemas de informagdes em satde.
Nota-se, ainda, escassez de publicagdes sobre os procedimentos sensiveis a APS realizados
por CD em pessoas com anomalias craniofaciais. Igualmente, ha escassez na literatura sobre o
desenvolvimento de cursos on-/ine para serem utilizados na area da satude e falta de cursos on-
line na modalidade EAD para a satde bucal no primeiro nivel de aten¢do a satde, inclusive
cursos sobre a tematica deste trabalho.

E importante ressaltar que o curso desenvolvido por esse estudo sera destinado para a
populacdo de cirurgides-dentistas da Aten¢do Primaria a Satude, porém outros profissionais

cirurgides-dentistas poderdo realizé-los, em outro momento, para melhoria da sua pratica.

RISCOS

Por ser uma pesquisa realizada em ambiente virtual, poderd gerar discreto desconforto quanto
ao tempo demandado em frente a tela, como, por exemplo, fadiga ocular e aborrecimento.
Fica garantido que vocé pode interromper o autopreenchimento das respostas e voltar a
respondé-las em momento oportuno, desde que dentro do prazo estipulado ou pode nao enviar

o formulario, caso desista de participar da pesquisa.
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Também, ha o risco inerente a qualquer acesso a internet, como quebra de sigilo. Entretanto,
isso sera minimizado, pois apenas a pesquisadora responsavel tera acesso as informagdes, que
serdo utilizadas somente para fins cientificos nesta pesquisa.

Em relacdo a possiveis perdas de informagdes, a pesquisadora responsavel fara o download
das informagdes para um dispositivo eletrdnico local cujo acesso seréd realizado apenas pela

mesma.

CONFIDENCIALIDADE
As informagdes coletadas e todos os demais documentos da pesquisa serdo mantidos de
maneira confidencial e sigilosa por um periodo de cinco anos, de acordo com a Resolucao

CNS 466/12.

PARTICIPACAO VOLUNTARIA
A sua participacdo ¢ voluntdria e a recusa em autorizar a sua participagdo ndo acarretard
quaisquer penalidades. Vocé€ podera retirar seu consentimento a qualquer momento sem

qualquer prejuizo.

ACESSO AOS RESULTADOS

Este termo est4 sendo elaborado de forma a garantir que vocé recebera por e-mail uma copia,
assim que finalizar e enviar o formulario. Desse modo, ¢ de extrema importancia ndo exclui-
lo ja que as informacgdes ficardo salvas em seu endereco eletronico. Também, estard garantido

o envio da via assinada pelos pesquisadores responsaveis ao participante da pesquisa.

GARANTIA DE ESCLARECIMENTOS
A pesquisadora garante que vocé€ tera acesso sobre qualquer esclarecimento de eventuais
davidas e inclusive para tomar conhecimento dos resultados desta pesquisa. Neste caso, segue

o contato da pesquisadora responsavel pela pesquisa:

Nome: Edilma da Cruz Cavalcante

Instituicdo: Programa de Pos-Graduagdo em Satude Publica da UFC (Mestrado)

Endereco: Rua do Grupo, 465, Bairro Padre Julio Maria, Caucaia — CE. CEP: 61610-085.

E-mails: edilmadacruz@alu.ufc.br; edilmadacruz.odontologia@gmail.com; cursoonlineacf@gmail.com
Telefone para contato: (81) 9 9295-5216
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ATENCAO: Se vocé tiver alguma consideragdo ou duvida, sobre a sua participagio na pesquisa, entre em
contato com o Comité de Etica em Pesquisa da UFC/PROPESQ — Rua Coronel Nunes de Melo, 1000 - Rodolfo
Teofilo, fone: 3366-8344/46. (Horario: 08:00-12:00 horas de segunda a sexta-feira).

O CEP/UFC/PROPESQ ¢ a instancia da Universidade Federal do Ceara responsavel pela avaliagdo e
acompanhamento dos aspectos éticos de todas as pesquisas envolvendo seres humanos.

CONSENTIMENTO

Li as informagdes acima e entendi o proposito do estudo. Ficaram claros para mim quais sao
procedimentos a serem realizados, beneficios e a garantia de esclarecimentos permanentes.
Ficou claro também que a minha participacdo ¢ isenta de despesas e que tenho garantia do
acesso aos dados e de esclarecer minhas davidas a qualquer tempo.

Entendo que meu nome nao sera publicado e toda tentativa serd feita para assegurar o meu
anonimato.

Concordo voluntariamente em participar desta pesquisa e poderei retirar o meu consentimento
a qualquer momento, antes ou durante o mesmo, sem penalidade ou prejuizo ou perda de

qualquer beneficio que eu possa ter adquirido.

Eu, por intermédio deste, dou liviemente meu consentimento para participar nesta pesquisa. *
( )Sim
( )Nao (Caso essa seja a sua resposta, o formulario encerrard automaticamente)
Nota: * De acordo com a ferramenta Google Forms, € possivel tornar a pergunta obrigatoéria,

sendo representada pelo asterisco (*).

Nome e Assinatura do participante da pesquisa
o
Data

Eu, abaixo assinado, expliquei completamente os detalhes relevantes desta pesquisa ao
participante indicado acima e/ou pessoas autorizada para consentir pelo mesmo. Declaro que
obtive de forma apropriada e voluntaria o Consentimento Livre e Esclarecido desde para a

participagdo desta pesquisa.

Nome e Assinatura do Responsavel pela obtengdo do Termo
S
Data
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APENDICE C - INSTRUMENTO DE AVALIACAO DE CURSO ON-LINE

PARTE 1 - Dados de identificacao

1. E-mail:

2. Nome:

3. Idade:

4. Como se identifica com relag¢do ao seu género?

Homem () Mulher ( ) Nao binario ()

5. Em qual regido do Brasil vocé mora?

Norte () Nordeste ( ) Sul ( ) Sudeste ( ) Centro-Oeste ( )
6. Raca/cor/etnia de acordo com o IBGE:

Branco( ) Preto( ) Pardo () Amarelo () Indigena

6. Estado Civil:

Solteiro/a () Casado/a () Separado/a ( )Divorciado/a (') Viuvo/a
7. Tempo de formagao profissional na area: _ anos

8. Maior titulagao:

Especialista ( ) Mestre () Doutor ( )

10. Principal atividade atual:

PARTE 2 — Questionario Emory (Emory University. Rollins School of Public, 1998)
Adaptado de Polzin (2017)

Classifique cada um dos itens de acordo com: ( ) Concordo () Discordo ( ) Nao se aplica. Se

discordar, incluir justificativa.

Sobre o conteudo
1. A finalidade do curso on-/ine estd claramente indicada ou pode ser claramente deduzida.

2. O curso on-line cobre os aspectos do assunto adequadamente

Sobre a precisdo
3. A informacao oferecida ¢ correta. (se ndo tiver certeza, marque “ndo se aplica”).

4. O curso on-line afirma que obedece aos principios do HONcode (caso vocé nao conhega o
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HONCcode marcar “ndo se aplica”).

Sobre o publico

5. O publico alvo do material esta evidente.

6. O nivel de detalhamento das informagdes fornecidas ¢ apropriado para o publico alvo.

7. O nivel de leitura ¢ apropriado para o publico alvo. A leitura ¢ clara o suficiente para que as
informacdes fornecidas sejam compreendidas.

8. Os termos técnicos utilizados no material sdo apropriados para o publico alvo.

Sobre a estrutura

9. As figuras e videos usados agregam valor ao material.

PARTE 3 — Avaliacio especifica quanto ao conteudo e design

Adaptado de Polzin (2017)

Classifique cada um dos itens em: (1) Discordo totalmente (2) Discordo (3) Nem concordo/nem

discordo (4) Concordo (5) Concordo totalmente. Se quiser, adicone justificativa.

1. Em relacao a apresentacao e qualidade do material, julgue os itens a seguir:

a) Abrangéncia
O material abrange as necessidades (ou parte das necessidades) dos cirurgides-dentistas da
Atengao Primaria a Saude sendo capacitados para atendimento as pessoas com anomalias

craniofaciais.

b) Vocabulario
O vocabulario utilizado no curso on-line ¢ adequado para cirurgides-dentistas da Atengao

Primaria a Satde sendo capacitados para atendimento as pessoas com anomalias craniofaciais.

¢) Organizagdo dos modulos
A organizagao dos modulos e distribuigao dos conteudos sao adequadas para esclarecer etapas

e estratégias para atendimento as pessoas com anomalias craniofaciais.
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d) Forma de apresentagdo dos conceitos
Ao tratar-se de etapas e estratégias para atendimento as pessoas com anomalias craniofaciais,

os conceitos apresentados no material sdo validos e a sequéncia ¢ logica.

2. Em relacdo a adequagdo ao publico alvo em questdo (cirurgides-dentistas da Atencdo

Priméria a Satde), o material pode ser considerado satisfatorio.

3. Em relagdo a qualidade audiovisual, julgue os itens a seguir:

a) Qualidade das figuras ¢ satisfatoria.

b) Qualidade dos videos ¢ satisfatoria.

¢) Qualidade das animagdes ¢ satisfatoria.

4. Em relagao as informagdes disponibilizadas sobre etapas e estratégias para atendimento as

pessoas com anomalias craniofaciais, julgue os itens a seguir:

a) Confiabilidade ¢ satisfatoria.

b) Atualizacdo ¢ satisfatoria.

¢) Ortografia e gramdtica sao satisfatorias.

5. Existe algum erro ou conceito prejudicial no material?

6. H4 falta de alguma informagao?

7. Sugestoes:
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NOME: “Anomalias Craniofaciais: Curso on-line para | AREA TEMATICA: Anomalias craniofaciais;

cirurgides-dentistas” Odontologia

CARGA HORARIA: (20 h) MODULOS: 1 TIPO: Autoinstrucional
PERIODO DO CURSO: 1 més (30 dias), a partir da data da matricula
PUBLICO-ALVO: Cirurgides- dentistas da atengdo primaria a satde

EMENTA

Abordagem da anatomofisiologia do sistema estomatognatico das principais anomalias craniofaciais e dos
protocolos de tratamento por ciclo de vida. Compreensdo da abordagem odontoldgica nas principais

anomalias craniofaciais por ciclo de vida.

OBJETIVO GERAL

- Aprimorar o conhecimento dos cirurgides-dentistas sobre anatomofisiologia do sistema estomatognatico e
protocolos de tratamento das principais anomalias craniofaciais, visando compreender a abordagem

odontologica das principais anomalias craniofaciais por ciclos de vida.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Conhecer a anatomofisiologia do sistema estomatognatico no paciente com
anomalia craniofacial. (Unidade 1)

2. Conhecer o conceito de paciente com anomalia craniofacial e de paciente com
deficiéncia no ambito da oferta de tratamento odontolégico no Sistema Unico de
Saude. (Unidade 1)

3. Compreender as intervengdes e protocolos de tratamento na reabilitacdo das
Dominio cognitivo anomalias craniofaciais. (Unidade 2)

4. Conhecer as alteracdes anatomofisioldgicas das anomalias craniofaciais para
realizar técnicas anestésicas odontoldgicas. (Unidade 2)

5. Compreender estratégias de tratamento odontoldgico por ciclo de vida no dmbito
da atengdo primaria. (Unidade 2)

6. Orientar pacientes com anomalia craniofacial e seus familiares quanto aos

cuidados primarios com a satde bucal. (Unidade 2)

1. Valorizar a abordagem odontolégica de individuos com anomalias craniofaciais
Dominio na atengd@o primaria. (Unidade 2)
afetivo/atitudinal 2. Valorizar a referéncia de individuos com anomalias craniofaciais a centros

especializados. (Unidade 2)

Dominio

Psicomotor

RECURSOS

- Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA):
e Sistema Online de Aprendizagem da Universidade Federal do Ceara (SOLAR UFC)
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- Servigo de armazenamento:
o  Google Drive

- Recursos Educacionais Abertos (REA):
o Artigos
e Videos

e Imagens

AVALIACAO DO CURSO

O processo avaliativo ocorrera através da participagdo dos cirurgides-dentistas nas atividades desenvolvidas.
A avaliag@o formativa sera aplicada através da lista de checagem durante a realizagdo do curso e a avaliagdo
somativa consistira em testes aplicados aos cirurgides-dentistas acerca do contetido estudado, com minimo de
60% de acertos, fornecendo feedbacks automaticos construtivos nas opgdes de resposta. A avaliagdo tera
como objetivo direcionar a aprendizagem para a valorizagdo dos cuidados odontologicos na ateng@o primaria

a saude.

UNIDADES PEDAGOGICAS

Unidade Curricular 1: Anatomofisiologia do sistema estomatognatico na anomalia craniofacial (5 h)
Topico 1: Fissuras de 1abio e/ou palato

Toépico 2: Sindrome de Treacher Collins

Toépico 3: Sequéncia Pierre Robin

Topico 4: Sindrome de Van der Woude

Topico 5: Sindrome de Apert

Topico 6: Sindrome de Crouzon

Topico 7: Displasia ectodérmica

Topico 8: Holoprosencefalia

Topico 9: Pessoa com anomalia craniofacial e pessoa com deficiéncia

Unidade Curricular 2: Cuidado odontolégico na principal anomalia craniofacial (12 h)

Topico 1: Anamnese e anestesia

Topico 2: O bebé - A importancia do cirurgido-dentista da Atencdo Primaria a Saude nos protocolos de
tratamento das anomalias craniofaciais

Topico 3: Da crianga ao idoso - A importancia do cirurgido-dentista da Atencdo Primdria a Satde nos

protocolos de tratamento das anomalias craniofaciais

Fonte: De autoria propria (2022).
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APENDICE E — DISTRIBUICAO DA CARGA-HORARIA DO CURSO

TEMA CARGA- CONTEUDO
HORARIA (MIN)
Apresentacio 4 (Documento individualizado)
Planno de ensino-aprendizagem 5 (Documento individualizado)
Topico 1: Fissuras de 62 Texto-base
labio e/ou palato Recurso de apoio: Material
complementar (artigo)
Recurso de apoio: Saiba mais
Topico 2: Sindrome de 126 Texto-base
Treacher Collins Recurso de apoio: Saiba mais
(trailer/filme)
Toépico 3: Sequéncia de 18 Texto-base
Pierre Robin Recurso de apoio: Material
complementar (manual)
Unidade Curricular 1: Toépico 4: Sindrome de 11 Texto-base . .
. . Van de Woude Recurso de apoio: Material
Anatomofisiologia do ,
Sistema complementar (video)
Lo Toépico 5: Sindrome de 24 Texto-base
Estomatognatico na ., .
Anomalia Craniofacial Apert Recurso de ap010.. Material
complementar (artigo)
. Toépico 6: Sindrome de 10 Texto-base
274 min (aprox. 5 h) Crouzon Recurso de apoio: Material
complementar (video)
Topico 7: Displasia 8 Texto-base
ectodérmica Recurso de apoio: Material
complementar (video)
Topico 8: 11 Texto-base
Holoprosencefalia Recurso de apoio: Material
complementar (video)
Topico 9: Pessoa com 4 Texto-base
anomalia craniofacial e
pessoa com deficiéncia
Topico 1: Anamnese e 120 Texto-base
Anestesia Recurso de apoio: Material
complementar (video)
Recurso de apoio: Saiba mais
Toépico 2: O bebé - A 620 Texto-base
importancia do Recurso de apoio: Material
Unidade Curricular 2: | cirurgido-dentista da complementar (protocolos de
Cuidado odontolégico | atencdo primaria nos tratamento e video)
na anomalia protocolos de
craniofacial tratamento das
anomalias craniofaciais
746 min (aprox. 12 h) Topico 3: Da crianca ao 6 Texto-base
idoso - A importincia
do cirurgiio-dentista da
atencao
primaria nos protocolos
de tratamento das
anomalias craniofaciais
Bibliografia 26 (Documento individualizado)
Prova final 180 (Duas tentativas)

Fonte: De autoria propria (2023).
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APENDICE F — JUSTIFICATIVAS AS RESPOSTAS DO INSTRUMENTO

QUESTIONARIO EMORY

Conteudo

“Para a proposta do curso, o contetido apresentado permite ao leitor ter uma boa nog¢ao
sobre o tema” (J2).

“As informagdes contidas tanto na ementa como nos topicos ‘Apresentacao’ e ‘Plano
de Ensino e Aprendizagem’ permitem compreender a finalidade do curso. (...) consegue
cobrir, de modo béasico e introdutério, o contetido que se propds a abordar. Contudo,
alguns conteudos abordados/detalhados como "Material complementar” deveriam estar
no corpo textual principal do curso (ex.: a classificagio de Tessier, j4 que a
compreensdo da sindrome de Treacher Collis esta relacionada com ela)” (J4).

“Acredito que o nivel do curso esta adequado ao publico que se propoe a atender” (J5).

“A apresentag@o do curso traz os elementos necessarios para esclarecer sobre o curso,
proposta, objetivos. Os conteudos abordados atendem aos objetivos de aprendizagem
planejados, e além disso, considera a hierarquia dos objetivos da taxonomia de Bloom”
J6).

Precisao

“As informagdes estdo em consondncia com a literatura cientifica. Nao consegui
identificar meng¢ao a certificacio HONcode” (J4).

“Gostei das referéncias estarem expostas a cada material” (J5).

“As informagdes técnicas contidas seguem uma referéncia ampla e aborda os aspectos
que sdo consensuais entre os especialistas da area” (J6).

Publico

“Para o publico-alvo ‘cirurgidoes-dentistas da aten¢do primdria’, o detalhamento das
informagdes fornecidas é apropriado se consideramos a obrigatoriedade de acesso ao
corpo textual principal do curso e materiais complementares. Como geralmente ha a
tendéncia de se considerar materiais complementares como opcionais, seria interessante
que o detalhamento de informagdes que respondam diretamente aos objetivos propostos
estivessem corpo textual principal do curso. Considerando o conteido atualmente
apresentado no corpo textual principal do curso, o nivel de detalhamento das
informagdes fornecidas ¢ apropriado para um publico alvo mais geral, como
profissionais da aten¢do primaria (o que é importante, visto o trabalho em equipe
interprofissional). (...) De modo geral, a leitura é clara o suficiente para que as
informagdes fornecidas sejam compreendidas, mas em alguns trechos uma revisdo da
pontuagdo pode melhorar a compreensao do texto” (J4).

“Acho que a parte odontologica poderia estar um pouco mais aprofundada” (J5).

“A abordagem quanto ao conteudo e nivel de complexidade cuja tematica ¢ abordada
estd adequada para profissionais generalistas e que atuam na atencdo primadria. As
informagdes sdo de facil compreensdo, sdo objetivas, fornecendo links para novas
informagdes e recursos de sistematizagdo de contetidos (ex: quadro resumo) que facilita
para um possivel auxilio quando o profissional precisar utilizar na pratica e também
como revisdo do conteudo” (J6).

Estrutura

“As figuras e videos usados agregam valor ao material. Contudo, figuras esquematicas,
como a 1 e a 2, poderiam ser adaptadas pelos autores do curso (inserindo, por exemplo,
letras com suas respectivas legendas para identificagdo/compreensdo mais rapida das
classificagdes representadas nas imagens). Na figura 4 ndo consegui identificar fendas
faciais, indicadas no paragrafo que faz referéncia a figura” (J4).

“As imagens selecionadas sdo boas, mas acho que poderia ter ainda mais imagens” (J5).

“As imagens técnicas sdo suporte a identificagdo das caracteristicas de cada sindrome,
por exemplo, como também os sinais anatomicos. Até a imagem da criadora do
contetido também auxilia o cursista a criar minimante uma relagdo afetiva com o curso”
(J6).

AVALIACAO ESPECIFICA DO CONTEUDO E DESIGN

Apresentacio e
qualidade do
material

“O curso estd muito bem organizado, ndo fica uma leitura cansativa... Aas informagdes,
embora facam parte de um tema denso e de pouco conhecimento da maioria dos
profissionais, sdo claras, precisas e focadas na parte geral do assunto que envolve o
atendimento do dentista da atenc¢do primaria” (J2).

“Seria interessante, se possivel, que tivesse mais imagens, por exemplo, CD
anestesiando um paciente com FLP, video do cuidado com paciente adulto e idoso”
(J3).
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Apresentacio e
qualidade do
material

“Considerando que a Unidade Curricular 1 denomina-se "Anatomofisiologia do sistema
estomatognatico na anomalia craniofacial" e a Unidade Curricular 2 denomina-se
"Cuidado odontologico na principal anomalia craniofacial”, entendo que o topico 9 se
adequada mais a unidade curricular 2, abrindo-0 (J4).

“O curso estd bem estruturado para o publico a que se destina” (J6).

Publico-alvo

“Como mencionado anteriormente, para o publico-alvo "cirurgides-dentistas da atencao
primdria", o detalhamento das informagdes fornecidas é apropriado se consideramos a
obrigatoriedade de acesso ao corpo textual principal do curso e dos materiais
complementares. Como geralmente hd a tendéncia de se considerar materiais
complementares como opcionais, seria interessante que o detalhamento de informagdes
que respondam diretamente aos objetivos propostos estivessem no corpo textual
principal do curso” (J4).

“O curso esta bem estruturado para o publico a que se destina” (J6).

“As figuras e os videos sdo satisfatorios. Contudo, como mencionado anteriormente, as
figuras esquematicas, como a 1 e a 2, poderiam ser adaptadas pelos autores do curso

(inserindo, por exemplo, letras com suas respectivas legendas para
. identificagdo/compreensdo mais rapida das classificagdes representadas nas imagens).
Qm.lhqade Se fosse possivel desenvolver figuras e videos originais, acredito que ficariam ainda
audiovisual . e,
mais satisfatorios” (J4).
“As figuras poderiam melhorar em nitidez e tamanho também para atender quem acessa
o curso pelo celular. Quanto ao video, ele direciona para uma outra pagina que
demorou a abrir.” (J6).
Informacdes
disponibilizadas i

Erro ou conceito
prejudicial no
material

“UNIDADE I: Topico 1 - Pagina 1, Linha 7: As palavras Fissura e labiopalatina estdo
juntas. Pagina 2, Linha 3: Repetido uso do “e” na frase (sugestdo). Pagina 2, Linha 12:
Retirar o hifen da palavra autoestima UNIDADE I: Tépico 2 - Pagina 2, Linha 10:
hifen e virgula juntos. Apos o topico 1 o Saiba mais: indicagdo de filme: Nao abriu,
apareceu mensagem dizendo que o arquivo ndo existe. UNIDADE I: Tépico 7 - Pagina
1: Tem uma faixa em cima do texto” (J2).

“Ao clicar sobre o topico "Saiba mais: Indicagdo de filme", o filme ndo ¢
disponibilizado. Em seu lugar, aparece a informacéo "O arquivo que vocé solicitou ndo
existe". Também ha erro ao clicar sobre os links de algumas referéncias (segunda
referéncia da Unidade 1 — tdpico 2; material complementar da Unidade 1 — topico 3;
Unidade 2 — tépico 1 — Video completo; Unidade 2 — topico 2 — penultima referéncia).
No final da primeira pagina do tdpico 7, uma "tarja" impede a visualizacdo do conteudo
redigido” (J4).

“Na unidade 1, topico 7, hd uma falha na faixa rosa, estd em cima da figura da boneca”
(J5).

“Considero a atualizagdo satisfatoria porque entendo que haverad alteragdo com a
complementagdo de informagdes pelo cursista. Em alguns trechos percebi falha na
digitacdo, faltando "s" ou algum vocabulo trocado de posicdo. Nao identifiquei
qualquer erro ou conceito prejudicial” (J6).

Falta de informacao

“Como mencionado anteriormente, no final da primeira pagina do topico 7, uma "tarja"
impede a visualizagdo do conteido redigido. Além disso, alguns contetidos
abordados/detalhados ~ como "Material ~ complementar" deveriam  estar,
preferencialmente, no corpo textual principal do curso. Dentre eles destaco a
classificagdo de Tessier e protocolos de atendimento” (J4).

“Acho que na unidade 2, topico 1, poderia citar um pouco do tratamento ortodontico
destes pacientes” (J5).

“Acredito que as informag¢des contemplam os objetivos do curso” (J6).
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Sugestdes

“Na aula 1 topico 2- na tabela quando fala da fissura de labio, poderia falar como
informagao cicatriz de Keith

- antes de ir para a aula sobre Treacher Collis, fazer uma aula curta sobre a classificagio
de Tessier, ndo apenas mencionar na aula 2

- Topico 3: nas observacdes finais poderia falar que os pacientes com essa sindrome
podem necessitar de cirurgia Ortogndtica para melhor finaliza¢do do caso e em alguns
casos com uso de protese de condilo

- no tépico 7 - faltou texto dos detalhes Odontoldgicos. (cortou)

Unidade 2

- tOpico anestesia: importante falar que para anestesiar a regido anterior, muito
importante ver qual a inclinagdo dos dentes/raiz, ¢ na duvida observar através de
radiografia

- Tépico 2 - quando fala no final do CD, poderia refor¢ar a importancia

de manter a satde bucal, pois caso o paciente venha para fazer cirurgias primarias e
tem carie, essas devem sem tratadas, para menor risco de contaminagdo da &rea
operada! O bebé na sua primeira consulta ao hospital, os pais sdo orientados quanto a
higiene bucal

- Tépico 3: antes de falar do tratamento do adulto idoso, poderia citar o tripé do
tratamento do paciente com fissura é: Fonoaudiologia, Cirurgia Pléstica e Ortodontia,
os outros atendimentos sdo importantes, Servico Social, Pediatria, Genética, Fisiologia,
Fisioterapia, Terapia Ocupacional, Odontologia como um todo, Psicologia, mas estes
trés Fonoaudiologia, CP e Orto vao nortear o tratamento com fissura além da interagdo
com equipe multidisciplinar.

- Topico 3: quando falar do adulto idoso: poderia mencionar sobre a reabilitagdo destes
pacientes na area da fissura, que pode ir de tratamentos apenas estéticos: cirurgias
periodontais para melhor recontorno, clareamento dental ou as vezes o uso de resina
para fechar pequenos espagos presentes na area da fissura, ou transformando caninos
em laterais (muito comum, pois alguns apresentam auséncia do incisivo lateral da area
da fissura) a tratamentos com proéteses unitarias ou de 3 ou mais elementos e em alguns
casos implante na area da fissura! (Acredito que falta algo assim para que o CD saiba
como ¢ reabilitado esses pacientes).

O material ficou muito bom. Seria interessante talvez uma parte a mais ou com aula
sincrona mostrando mais imagens de pacientes em fissura” (J1).

“O assunto ¢ denso e embora esteja apresentado de forma clara, existem algumas
palavras que podem parecer novas pra maioria como Braquicefalia no topico 6 da
unidade 1, hipertelorismo no tépico 5 da mesma unidade. Uma sugestdo seria adicionar
algum recurso sobre a palavra onde fosse possivel visualizar o significado ao passar o
cursor do mouse sobre a mesma” (J2).

“Tentar acrescentar mais imagens ¢ videos na Unidade 2 (J3).

“Acrescentar barra de progresso; incluir a classificagdo de Tessier como contetido;
rever links (segunda referéncia da Unidade 1 — tdpico 2; Saiba mais: Indicagdo de
filme; material complementar da Unidade 1 — topico 3; Unidade 2 — topico 1 — Video
completo; Unidade 2 — topico 2 — penultima referéncia); colocar todas as figuras
proximas ao paragrafo em que sdo citadas; acrescentar glossario; fazer revisdo do corpo
textual principal do curso” (J4).

“Sugiro colocar a ordem do tratamento, segundo protocolo do HRAC” (J5).

“No objetivo geral do curso sugiro substituir a palavra 'compreender' por 'disseminar’
ou outro verbo que ndo seja direcionado ao que o cursista alcangara ao final do curso, e
sim, a que o curso se destina. Compreendi que ¢ nos objetivos especificos que foram
definidos os objetivos de aprendizagem do cursista e no objetivo gera os objetivos do
curso (seu alcance)” (J6).

Fonte: De autoria propria (2023).
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Apresentagdo do Projeto:

Trata-se de um estudo metodoldgico, de produgso tecnoldgica (POLIT; BECK: HUNGLER, 2011). Refere-se
ao desenvolimento do curso, na modalidade de Edecagio a Distancia(EAD), wilizando o modelo ADDIE
(analise, desenho, desenvolvimento, implementagao e avaliagao), sobre o tratamento de pessoas com
anomalias craniofaciais para Cirurgides-dentistas (CD) da Atengdo Primaria a Satde (APS). Para o
planejamente de desenvolvimento de cursos em EAD, a metodologia de design instrucienal, ou desenho
instrucional. compreende as seguintes fases como proposta do desenvolvimento das agdes educacionais:
(1) analise; {Z) desenho; (3) desenvolvimento; (4) implementacdo; & (S)avaliagic. A elaboracdo do curso
para este estudo seguira 3 terceira fase do ADDIE, sendo as duas ultimas fases realizadas em estudos
futuras. Ma presente fase de Desenvolviments deste estudo, ocorrera a produgdo propriamente dita do
curso, envolvendo a criagao de todo o material didatico para sua execugSo. A partir desse ponto, 3 terceira
fase do modelo ADDIE seguird com a revisdo do material existente, a definigdo das ferramentas e
tecnologias para deixar o5 contetdos elaborados e selecionados mais dinamicos, a construgan do curso no
ambiente virtual e o teste de validagao do curso (FILANTRO, 2008). Serdo selecionados juizes para
pariicipagao desse estudo. Os parficipantes serdo cirurgides-dentistas especialistas na area de anomalias
craniofaciais efou Educagao a Distancia. A amostra sera composta por um numers minime de seis juizes
para avaliar a funcionalidade do curse antes da exscugdo. Para selecdo dos juizes serdo vtilizados critérios
de Jasper nos guais eles
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nio poderdo zerar nenhum dos requisitos & devera atingir. no minimo, seis pontos para participar da
pesquisa (JASPER, 10084). A busca dos juizes sera realizada atraves de pesguisa na Plataforma Lattes do
portal do Conselho Macional de Desenvobdmento Cientifico e Tecnologico (CHPg). A pesquisa sera por
assunte na opgdo busca simples (palavras-chaves: Odontologia. Anomalias craniofaciais. Educacdo 3
Distancia), podendo fazer uso de filiros para refinar os critérios. O contate inicial ocorrera via e-mail
registrade na Plataforma Lattes, com os juizes selecionados, contendo o convite para participar do estudo,
seus objetivos, métodos e aprovagao do Comité de Etica em Pesquisa. Sera disponibilizado o link para
coleta de informagdes por meio da ferramenta Google Forms com o termo de consentimento livre e
esclarecide (TCLE) compende a primeira segao do questionario. Mo caso de ndo concordancia, o formulario
sera encerrado automaticamente. O “Instrumento de avaliagao de curso online” sera dividido em trés
partes. A primeira parte sera referente ao perfil dos juizes com 10 itens; a segunda sera formada pelo
Questionario Emory com nove itens (sobre conteldo, precis3e, piblico e estrutura) & respostas identificadas
como “concondo”, “discorde” & "ndo se aplica” para alguns itens. A terceira sera uma avaliagdo especifica do
contedsdo & design com 11 itens classificados em escala Likert de cinco pontos: (1) discordo totalmente, (2)
discordo, (3) nem discordefnem concorde, (4) concerdo e (3) concorde totalmente com opgao para
justificativa. Ao final. um item para identificagdo de emos no material, de falta de informagdes e de sugesties
estara presente.

Objetive da Pesquisa:

- Obijetivo Primaria:

Desenvolver um curse onding, na medalidade Educagdo a Distancia, para cirurgides-dentistas da Atencdo
Primaria & Salde sobre o tratamento de pessoas com anomalias craniofaciais.

- Objetivo Secundario:

—Construir o curso on-line em ambiente virtual de aprendizagem [AVA)

—-Testar as evidéncias de validade do curse on-line com cirurgites-denfistas especialistas na area de
anomalias craniofaciais efou Educacdo 3 Distdncia.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

-Riscos:

Minimos: Tempo demandado para parficipagao, fadiga ocular pelo tempo preenchimento dos questionarios,
perda de informagoes.

-Benefizios:

~-Diretos: pesquisa trara como beneficio direto para o participante, o certfficado comao juiz na elaboragio de
tecnologias educativas, a ser emitido ao final de sua participagdo.
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~Indiretos: promovera a qualificaco dos profizsionais de salde — cirurgides-denfista
da Atengdo Primaria em Salde (APS). Dessa maneira, contribuird para as praticas e acdes em salde,
woltando-se para as necessidades dos usudrios, garantindo a qualidade do cuidado & o atendimento integral
da pessoa com anomalia craniofacial.
Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
Trata-se de um estudo metodoldgico, de produgdo tecnologica. Refere-se a0 desenvolviments do curse. na

modalidade de Educagio a Distincia (EAD), utilizando o modelo ADDIE (analise, desenho,

desenvolvimento, implementagde e avaliagdn), sobre o tratamento de pessoas com anomalias cranicfaciais
para Cirurgides-dentistas (CD) da Atengdo Primaria a Salde (APS). Para o plangjamento de
desenvolvimento de cursos em EAD, a metodolegia de design instrucional, ou desenho instrucional,
compreende as seguintes fases como proposta do desenvolvimento das acdes educacionais: (1) analise; (2)
desenho: {3) desenvolvimento: (4) implementagao; e (F)avaliagao. O projeto refere-se a fase trés do estudo.
A elaboragio do curso para este estude seguira a terceira fase do ADDIE, sendo as duas Ultimas fases
realizadas em estudos futuros. Ma presente fase de Desenvolviments deste estudo, ocorrera a produgao
propriamente dita do curso, envolvendo a criagdo de todo o material didatico para sua execugdo. A partir
desse ponto, a terceira fase do modelo ADDIE seguird com a revis3o do material existente, 3 definicio das
ferramentas e tecnologias para deixar os conteddos elaborados e selecionados mais dinamicos, a
construgdo do curse no ambiente virtual e o teste de validacdo do curso (FILANTRO, 2008). Serdo
selecionados juizes para participacdo desse estude. Os parficipantes serdo cirurgides-dentistas
especialistas na area de anomalias cranicfaciais efow Educacao a Distancia. A amostra sera composta por
umn ndmero minime de seis juizes para avaliar a funcionalidade do curso antes da execugde. Para selegdo
dos juizes serdo utilizados critérios de Jasper nos quais eles ndo poderdo zerar nenhum dos requisitos =
dewvera afingir, no minime, seis pontos para participar da pesquisa (JASPER, 1984). A busca dos juizes sera
realizada atraves de pesquisa na Plataforma Lattes do portal do Conselho Macional g2 Desenvelvimanto
Cientifico e Tecnolagico (CMPq). A pesquisa sera por assunto na ope3o busca simples (palavras-chaves:
Odontologia. Anomalias cranicfaciais. Educagse a Distancia). podendo fazer uso de filtros para refinar os
critérios. O contato inicial ccomera via e-mail registrado na Plataforma Laties, com os juizes selecionados,
contendo o convite para participar do estudo, seus objetivos, métades e aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa. Sera disponibilizado o link para coleta de informages por meio da ferramenta Google
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Forms com o termo de consentimento livre e esclarecide (TCLE) compendo a primeira segdo do
questionaric. Mo caso de ndoc concordancia, o fermulario sera encerrado automaticamente.
Consideragtes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

-Termo de compromisso de utilizacéo dados

-Declaragdo dos pesquisadores envolvidos

-Folho de rosto

-Termo de autorizaco institucional

-Orgamento: financiamento prapric

-Cronograma: vigéncia margo de 2023

-Projetn

-TCLE

Recomendagtes:

Pesquisador principal incluir sua assinatura no TCLE gue sera enviade ao participante.

Insergan do nimero do parecer do projeto aprovado.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Apds solicitacdes atendidas recomenda-se aprovacao.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborade baseado nos decumentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arguive Postagem Autor Situagan
Informagoes Basicas|PE_INFORMAGOES_BASICAS DO P | 26092022 Aceito
e R ESR O e FENDENT [ Zair e

utros W . DE_| [ 2EMaiZ022 |EDILMA DA CRUZ | Aceito

S5 2 pdf 20:52:48  |CAVALCANTE
Projeto Detalhado ] |PROJETO_DETALAADGD_ALTERADGD | 2o08iz022 |EDILMA DA CRUZ | Aceio
Brochura 2.pdf 20:51:35 |CAVALCANTE
Investigadar
TCLE/ Termos de  |APEMDICE_B_TCLE_ALTERADD 2pdi 28M04/2022 |EDILMA DA CRUZ Acsito
Assenimento | 20:51:06 |CAVALCANTE
Justificativa de
Auséncia
Olutros CARTA_RESPOSTA_DE_PENDENCIA | 01/09/2022 |EDILMA DA CRUZ Acsito
S pdf 12 | CANVALCANTE
Dlutros APEMDICE_A_CONVITE_PARA_PARTI| 01092022 |EDILMA DA CRUZ Acsito
CIPACAD ALTERADO.pdf 18:10:233  JCAVALCANTE
Cronograma CROMNOGRAMA_ALTERADO.pdf 0109/2022 |EDILMA DA CRUZ Acsito
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Qo

Cronograma CROMOGRAMA_ALTERADC pdf 18:08:38 |CAVALCANTE Aceito
Declaracao de Autorizacas_do_local de_realizacao_da| 120712022 | EDILMA DA CRUZ Aceito
Instituicao e _pesquisa_com_carimbo.pdf 16:13:64 | CAVALCANTE
Infragstrutura
Folha de Rosta Folha_de_rosto_com_canmbo. pdf 180712022 | EDILMA DA CRUZ Aceito
15:50:57 |CAVAICANTE
Solicitagae Assingda| CARTA_SOLILICITANDO_APRECIACA| OH07/2022 |EDILMA DA CRUZ Aceito
pelo Pesquisador 0O _CEP_UFC _pdf 12:32:30 | CAVALCANTE
Responsavel
Dedam-.:.in de DECLARACAD DOS _PESQUISADORE DH07/2022 | EDILMA DA CRUZ Aceito
concordancia S _ENWOLVIDOS WA PESQUISA, pof 12:30:53 | CAVALCANTE
Olutros TERMC _DE_COMPROMISSO_PARA_ | OO7/2022 |EDILMA DA CRUZ Aceito
UTILIZACAD DE DADOS. pdf 12:30:28 | CAVALCANTE
Dlutros ﬁpmmmfnm'm [EDICMA DA CRUZ | Aceito
12:27:53 |CAVALCANTE
Qutros APENDICE_D_PLAMC DE_ENSING_A [EDICMA DA CRUZ Aceito
PRENDIZAGEM DO CURSO.pdf 12:27:08  |CAVALCANTE
Outros APENMDICE_C_INSTRUMENTO_DE_AVW] 040712022 |EDILMA DA CRUZ Aceito
ALIACAD DE CURSD ON LINE pdf 12:25:34 |CAVALCANTE
Orcamenta DECLARACAD DE ORCAMENTO_FIM| OO7f2022 |EDILMA DA CRUZ Aceito
ANCEIRCLpdf 12:14:28  |CAVALCANTE
Situagio do Parecer:
Aprovado
MNecessita Apreciagio da CONEP:
Nao
FORTALEZA, 27 de Qutubro de 2022
Assinado por:
FERNANDO ANTOMIO FROTA BEZERRA
{Coordenador|al)
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