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Elaboragdo e evidéncias de validade de website cvidativo-educacional
para prevengdo de quedas em pessoas idosas hospitalizadas
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Development and validity evidence of a care-educational website for fall prevention in hospitalized
older adults
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Resumo

Objetivo: Elaborar e testar evidéncias de validade de um site cuidativo-educacional

voltado a prevencio de quedas em pessoas idosas hospitalizadas. Méfodo: Trata-se de um

estudo metodolégico realizado no Hospital Universitario Julio Bandeira de Mello, com

amostra nio probabilistica por conveniéncia. A pesquisa seguiu 0 Modelo Praxico para

Desenvolvimento de Tecnologias, contemplando trés etapas: pragmatica, produtiva/

artistica e experimental. Resultados: A coleta foi realizada com 15 profissionais (enfermeiros

e técnicos de enfermagem), utilizando plataforma para formacio de nuvens de palavras,

que permitiram identificar dificuldades na prevencido de quedas e preferéncias quanto

ao formato e elementos da tecnologia. Em seguida, com base nas demandas elencadas, Palavras-chave: Tecnologia
desenvolveu-se um site responsivo pata ser utilizado em dispositivos méveis, estruturado Educacional. Acidentes por
em moédulos de “Quizzes”, “Resultados” e “Revisdes”, com uso de plataformas on-line. Quedas. Idoso. Estudo de
Para o teste de evidéncias de validade de conteddo, participaram nove especialistas e Validagio.

a avaliacdo ocorreu via Instrumento de Validagio de Conteudo Educativo em Saude

adaptado, aplicado em formulario on-line e analisado a partir do Indice de Validade de

Conteudo. O site alcancou Indice de Validade de Contetdo total de 0,97, com todos os

itens apresentando valores superiores a 0,80, além de confirmagio estatistica pelo teste

binomial. Conclusao: Conclui-se que o site possui evidéncias de validade de conteudo e

apresenta potencial para qualificar profissionais na preven¢do de quedas em pessoas

idosas hospitalizadas, recomendando-se a continuidade de avaliagdes para verificar

aparéncia e usabilidade da tecnologia.
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Elaboragdo e validacdio de website para prevendo de quedas em pessoas idosas hospitalizadas

Abstract

Objective: To develop and test the validity evidence of a care-educational website focused
on fall prevention in hospitalized older adults. Method: This methodological study was
conducted at the Julio Bandeira de Mello University Hospital, using a non-probabilistic
convenience sample. The study followed the Praxis Model for Technology Development,
encompassing three stages: pragmatic, productive/artistic, and experimental. Results:

Data were collected from 15 professionals (nurses and nursing technicians) using a

word cloud platform, which allowed the identification of difficulties in fall prevention

and preferences regarding the format and elements of the technology. Based on the

. - . . . . Keywords: Educational
demands identified, a responsive website for use on mobile devices was then developed,
Technology. Accidental Falls.

structured into modules "Quizzes," "Results," and "Reviews," using online platforms. >
Aged. Validation Study.

For the content validity evidence testing, nine experts participated. Evaluation was
performed using an adapted version of the Educational Health Content Validation
Instrument, applied via an online form and analyzed using the Content Validity Index.
The website yielded a total Content Validity Index of 0.97, with all items showing values
above 0.80, in addition to statistical confirmation by the binomial test. Conclusion: The
website showed content validity evidence and potential for training professionals in fall
prevention among hospitalized older adults. Further evaluations are recommended to

verify the appearance and usability of the technology.

Paralelamente, uma pesquisa desenvolvida com

INTRODUCAO

pessoas idosas hospitalizadas em um Hospital

Observa-se, em ambito global, um progressivo
processo de envelhecimento populacional, o qual
reflete tanto na assisténcia direta a saude quanto
no ambito da pesquisa. Tal fenémeno remete
a importancia de elaborar medidas no tocante a
promog¢io e manutencdo da saide, bem como a

qualidade de vida desse publico.

O envelhecimento é caracterizado por um
conjunto de alteragdes nos ambitos biopsicossociais,
destacando-se as modificagoes na cognigdo, massa
muscular, visdo, reduciao da densidade 6ssea,
polifarmacia, bem como a necessidade frequente
de hospitaliza¢bes, o que faz com que essa populacio
esteja mais suscetivel a eventos adversos, como as
quedas'. Estas podem ocotter em qualquer ambiente,
podendo-se destacar o hospital como um deles,
onde as quedas de pacientes representam o quarto
incidente relacionado a assisténcia a saide mais

frequentemente notificado no Brasil®.

Diante disso, a mensurac¢io do risco de quedas
¢ um dos indicadores de avaliagdo da qualidade
da assisténcia prestada no hospital, com relacao
a seguranga do paciente enquanto hospitalizado,

bem como a qualidade de vida pés-hospitalizacao’.
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Universitario demonstrou que grande parte da
amostra possuia alto risco de quedas durante
a hospitaliza¢io®, o que refor¢a a relevancia da

elaboragio de medidas para reducio de tal ocorréncia.

Desse modo, é imprescindivel citar as Tecnologias
Cuidativo-Educacionais (TCE) como um recurso
inovador incorporado a pratica assistencial, por
favorecerem a corresponsabilizagdo do cuidado e
contribuirem para que os usuarios compreendam
e compartilhem, de forma ladica e participativa,

informacdes associadas ao processo de cuidat’.

Pode-se destacar também que o desenvolvimento
de inovag¢Ges tecnolégicas que potencializam
as habilidades do publico-alvo e promovam o
compartilhamento de informagoes tem despertado
atencdo significativa entre pesquisadores
contemporaneos®. Diante disso, a elaboracio de
uma TCE direcionada a prevencio de quedas em
pessoas idosas hospitalizadas se configura como uma

alternativa promissora frente ao desafio apresentado.

Outrossim, a prevencio de quedas requer
capacitacao profissional acerca do tema e a utilizacao

de estratégias adequadas para orientagio aos pacientes
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e familiares, favorecendo a identificacéio conjunta dos
fatores de risco determinantes e o desenvolvimento
de estratégias para minimiza-los’. Assim, deve-se
investir em medidas voltadas para a¢des de educacio
permanente para que os profissionais adquiram o
conhecimento necessario acerca da tematica e possam
intervir de forma eficaz, auxiliando na resolu¢do do
impasse em questao.

Nesse contexto, o desenvolvimento de uma TCE
voltada a qualificagdo profissional constitui uma
estratégia essencial para a prevenc¢io de quedas. Por
meio da utiliza¢do de recursos cuidativo-educacionais
interativos, os profissionais da satide podem aprimorar
seus conhecimentos sobre a temdtica, promovendo
maior seguranca e qualidade na assisténcia’.

Além disso, a ferramenta favorece a aprendizagem
continua e a aplicagdo pratica do conhecimento,
estimulando habilidades criticas e reflexivas
necessarias a identificacdo de fatores de risco e
elaboracio de medidas para prevencido de eventos
adversos.

Ainda, é imprescindivel realizar a elaborac¢io e
utilizacdo de tecnologias precisas e eficazes, ja que
obtém resultados altamente satisfatérios quando
desenvolvidas de forma apropriada®. Entio, para
avaliar a qualidade do produto, assim como o alcance
dos objetivos pretendidos, ¢ necessario realizar o
teste de evidéncias de validade das TCE apés sua
criagdo’. Portanto, o objetivo do presente estudo
foi elaborar e testar evidéncias de validade de site
cuidativo-educacional para prevencio de quedas em
pessoas idosas hospitalizadas.

METODO

Trata-se de um estudo metodolégico, cuja meta é
investigar, organizar e analisar dados com o objetivo
de construit, avaliar e validar produtos da pesquisa'’,
sendo adotada a amostra ndo probabilistica por
conveniéncia em todas as etapas de coleta de dados.
O estudo foi realizado no Hospital Universitatio Jalio
Bandeira de Mello (HU]B), localizado no municipio
de Cajazeiras (PB, Brasil), situado na extremidade
ocidental da Paraiba, com area territorial de 562,703
km?, distanciando 477 km da capital Jodo Pessoa e
aproximadamente 63.239 habitantes compreendem
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sua populacio, com densidade demografica de 112,38
habitantes/km2'".

Para desenvolvimento da pesquisa, foram
atendidas as observancias éticas e recomendac¢des
presentes nas diretrizes e normas regulamentadoras
para estudos envolvendo seres humanos e nas
resolucdes 466/12 e 510/2016, sendo aprovada pelo
Comité de Ftica em Pesquisa (CEP) da Universidade
Federal de Campina Grande, sob parecer nimero
8.156.593, estando vinculada ao projeto guarda-chuva
“Construgio e validagio de tecnologias cuidativo-
educacionais no campo da interdisciplinaridade em
saude”, além de que todos os participantes assinaram

o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Diante disso, o presente estudo foi desenvolvido
a partir da execucdo das seguintes etapas: 1) Coleta
de dados com profissionais do HUJB; 2) Elaboragio
da tecnologia cuidativo-educacional; 3) Teste de
evidéncias de validade de conteddo da tecnologia

cuidativo-educacional, sendo estas descritas a seguir.

Na primeira etapa, foi realizada a coleta de dados
com os profissionais do HUJB. Portanto, para
compreensao da realidade, identificacdo dos principais
fatores desencadeantes do problema e elaboracio
de solugbes eficazes sob o olhar participativo dos
pesquisadores em conjunto com o publico-alvo,
optou-se por seguir o referencial metodolégico
do Modelo Praxico para Desenvolvimento de
Tecnologias (MPDT)’, e assim, elencar os aspectos
essenciais a tecnologia através da intera¢do com o
publico-alvo.

O MPDT propde quatro etapas a serem seguidas
para o desenvolvimento dos produtos, destacando-
se por explicitar a importancia de realizar um
diagnostico situacional, bem como da participagiao
ativa do publico-alvo na decisdo das caracteristicas
do produto. A primeira é a fase pragmatica, que
consiste na inser¢ao dos pesquisadores na realidade
e identificacio de entraves. A produtiva/attistica é
a elabora¢io de uma solucio transformadora, que
resulta na construcdao de um produto tecnolégico,
enquanto a etapa experimental ¢ o momento no qual
se busca evidéncias de validade da tecnologia. Por
fim, a fase revoluciondria se baseia na aplicacdo e

verificagdo da efetividade do produto’.
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Entido, para enquadramento da pesquisa ao
MPDT?, foi realizada a etapa pragmatica com os
profissionais do HUJB para maior participacio
do publico na decisio do tipo de tecnologia a ser
elaborada e suas caracteristicas. Assim, foram
incluidos os profissionais que oferecem assisténcia
direta, constante e consequentemente tém maior
contato com as pessoas idosas hospitalizadas, sendo
incluidos enfermeiros e técnicos de enfermagem das
clinicas médica e cirdrgica do HUJB. Foram excluidos
os profissionais afastados (por atestado ou licenca
maternidade) e que atuassem no setor ha menos de seis
meses, por nio apresentarem experiéncia profissional
suficiente para atender aos critérios do estudo.

Assim, foram elaboradas quatro perguntas patra
coleta de dados, sendo: 1) “Voce utiliza tecnologia(s)
cuidativo-educacional(is) para facilitar a assisténcia
de enfermagem?”; 2) “Quais as dificuldades/
necessidades enfrentadas no processo de redugao dos
riscos de quedas em pessoas idosas hospitalizadas?”;
3) “Qual(is) tecnologia(s) cuidativo-educacionaf(is)
poderia(m) contribuir para reduzir essas dificuldades/
necessidades?”; 4) “Qual(is) elemento(s) é(sdo)
indispensavel(is) nessa TCE?”.

Como estratégia para coleta de dados, foi
utilizada uma plataforma on-line para criacio de
nuvens de palavras com feedback em tempo real,
possibilitando a formacio de tais nuvens com as
respostas das perguntas supracitadas. Vale ressaltar
que, 2 medida que os profissionais respondiam as
perguntas, imagens com as nuvens de palavras ja
formadas eram adicionadas a cada pergunta, para
que o publico pudesse conhecer a opinido coletiva,
conforme recomenda o MPDT.

Assim, a coleta de dados foi iniciada de forma
presencial, com os profissionais que estavam
disponiveis no servico, por meio da disponibilizacio
de um QR Code que direcionava os profissionais a um
formulario que continha o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, o /nk das nuvens de palavras
formadas em conjunto com as perguntas a serem
respondidas. Eventuais duvidas, esclarecimentos e
a exposi¢ao de opinibes foram realizados durante a
coleta de dados.
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Quanto a andlise dos dados coletados, esta foi
realizada diretamente na plataforma utilizada,
através da avaliacdo das nuvens de palavras
formadas pelas respostas dos profissionais. Nessas
nuvens, a resposta mais frequente é representada
pela maior palavra da nuvem, sendo disponibilizado
o quantitativo de profissionais que responderam
de forma similar.

Ja na segunda etapa, foi realizada a elaboracdo
da tecnologia cuidativo-educacional. Assim, tendo
como base os achados da fase anterior, foi discutida
a viabilidade da proposta mais sugerida pelos
profissionais, bem como definidos os pontos centrais
que subsidiaram a constru¢ido da TCE, com foco
na minimizacdo dos riscos de quedas em pessoas
idosas hospitalizadas. A partir disso, procedeu-se
a elaboracio do tipo de TCE mais apontado pelos
profissionais participantes.

Enquanto isso, na terceira fase, foi desenvolvida
a analise da validade de conteido que deve ser
conduzida por especialistas na area, visto que sua
experiéncia garante maior rigor na avaliacdo das
informagoes e do material apresentado. Para esse
tipo de verificacdo, recomenda-se a utilizagio de
instrumentos padronizados e validados, os quais
permitem mensurar o nfvel de concordancia entre
os avaliadores'?.

Esse processo envolve a aprecia¢io criteriosa do
material que compde a tecnologia, a fim de confirmar
tanto a pertinéncia para o publico-alvo quanto a
adequacdo do conteudo ao tema em questao”.
Com relagio 2a selecio da amostra destinada ao
teste de evidéncias de validade de conteudo, foram
adotados os critérios propostos por Fehring', com
as adaptagoes consideradas pertinentes.

Dessa forma, a selecdo dos participantes ocorreu
por meio da Plataforma Lattes, mediante analise dos
curriculos e verificacdo da pontuagido minima de
cinco pontos', distribuidos em, no minimo, dois
dos critérios apresentados na Tabela 1. Além disso,
foram excluidos os especialistas que nio devolveram
o instrumento de avalia¢do no perfiodo maximo de
20 dias.
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Tabela 1. Critérios de selecio para experts. Cajazeiras, PB, 2025.

Critérios

Pontuacao

Tese/dissertacio/monogtafia na irea do envelhecimento humano

Participacio em grupos/projetos de pesquisa na area do envelhecimento humano

Pratica profissional na area do envelhecimento humano

Trabalhos publicados na drea do envelhecimento humano

Participagdo em bancas com uso de instrumento avaliativo

2 pontos/trabalho
1 ponto/ano

2 pontos/ano

1 ponto/trabalho

2 pontos/ano

Fonte: Adaptacao de Fehring (1994); elaborado pelos autores.

Ademais, ndo ha consenso na literatura sobre
o numero minimo de participantes em estudos de
teste de evidéncias de validade de conteudo. Assim,
adotou-se a recomendacdo de Salbego e Nietsche’,
que sugere entre cinco e 27 avaliadores, definindo-
se a participagdo minima de nove especialistas.
Nesse contexto, a TCE desenvolvida foi submetida
a avaliacdo por profissionais da 4rea da saude, como
enfermeiros, fisioterapeutas e outros, com expertise
em envelhecimento humano, contemplando aspectos
como forma de apresentac¢io, clareza dos objetivos
e aplicabilidade pratica®.

Para essa finalidade, foi utilizado o Instrumento
de Validacdo de Conteudo Educativo em Saude
(IVCES)®, sendo feitas as adaptagdes necessarias
a0 estudo. O instrumento reune dezoito itens
distribuidos em trés dimensdes, com respostas em
escala de 0 a 2. Com base nele, elaborou-se um
questionario em ambiente virtual, por meio de uma
plataforma de criagio de formularios on-line, que foi
utilizada para transformar o instrumento utilizado
em um questiondrio de multiplas escolhas, o qual
foi enviado aos avaliadores, contemplando:

1. Perfil do especialista — informacgdes
socioecondmicas e profissionais;

2. Apresentacio da tecnologia — identificacao do
produto, logomarca, telas e funcionalidades;

3. Objetivos e relevancia — descri¢ao do proposito
da tecnologia e sua importancia para a pratica
assistencial.
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A apreciagio ocorreu por meio de uma escala
Likert, amplamente aplicada na area da saude, que
permite quantificar o grau de concordancia em cada
item. As op¢des de resposta sdo: 0) Discordo; 1)
Concordo parcialmente; 2) Concordo totalmente,
devendo o avaliador selecionar apenas uma

alternativa por item.

Com relagio a andlise dos dados obtidos por
meio do IVCES, foi aplicado o Indice de Validade
de Conteudo (IVC), que avalia a proporgao de
concordancia entre os especialistas tanto em cada
item individual (I-IVC) quanto no conjunto total do
questionario (S-IVC)*. O célculo do I-IVC consiste
na soma das respostas assinaladas como 1 e 2 em cada
questao, dividida pelo nimero total de avaliadores.
Ja o S-IVC é obtido pela média dos valores de I-IVC
de todas as questoes, refletindo a concordancia geral

entre os juizes's.

Quanto ao valor minimo considerado aceitavel
para a concordancia entre os avaliadores, a literatura
indica um patamar minimo de 0,80 como referéncia
para validac¢do de novos instrumentos'’, sendo
estabelecido tal valor neste estudo como critério

minimo para obter evidéncias de validade.

DISPONIBILIDADE DE DADOS

Todo os dados coletados e que deram suporte
aos resultados deste estudo esta disponivel mediante

solicitacdo ao autor correspondente.
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RESULTADOS

Com o objetivo de facilitar a compreensao do
estudo, os resultados e discussio serdo apresentados
em fases: 1) Coleta de dados com profissionais do
HUJB; 2) Elaboracao da tecnologia cuidativo-
educacional; 3) Teste de evidéncias de validade de
conteudo da tecnologia cuidativo-educacional.

A primeira etapa foi realizada com 15 profissionais
(enfermeiros e técnicos de enfermagem) da clinica
médica do HUJB, tendo sido obtidas as nuvens de
palavras representadas pelas Figuras 1 e 2. As nuvens
de palavras presentes na Figura 1 mostram que a maior
parte dos profissionais ndo fazem o uso de TCE, bem
como trazem algumas dificuldades enfrentadas no
processo de reducdo dos riscos de quedas, destacando
problemas na infraestrutura do hospital.

Além disso, na Figura 2 estdo descritas algumas
sugestoes de tecnologias que podem contribuir
atenuando essas dificuldades, sendo o formato
de aplicativo o mais sugerido. Entretanto, alguns
profissionais relataram de forma presencial, durante a
participacio da pesquisa, que o armazenamento dos
dispositivos poderia ser um empecilho na utilizagio
da tecnologia, entdo optou-se por desenvolver um
site responsivo similar a um aplicativo, que possa
ser utilizado em dispositivos méveis.

Ainda na Figura 2 estdo expostos alguns
elementos que sio indispensaveis na tecnologia a
ser desenvolvida, como desenho animado, cores
chamativas, cuidados e seguranca, sendo todas as
sugestoes acatadas e incluidas, permitindo incluir a
tecnologia informagdes relevantes ao publico-alvo.

Figura 1. Nuvens de palavras formadas pelas respostas dos profissionais respectivamente as perguntas 1) “Vocé
utiliza tecnologia(s) cuidativo-educacional(is) para facilitar a assisténcia de enfermagem?” e 2) “Quais as dificuldades/
necessidades enfrentadas no processo de redugdo dos riscos de quedas em pessoas idosas hospitalizadas?”.

Cajazeiras, PB, 2024.

Figura 2. Nuvens de palavras formadas pelas respostas dos profissionais respectivamente as perguntas 3) “Qual(is)
tecnologia(s) cuidativo-educaciona(is) poderia(m) contribuir para reduzir essas dificuldades/necessidades?” e 4)
“Qual(is) elemento(s) é(sao) indispensavel(is) nessa TCE?”. Cajazeiras, PB, 2024.
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Assim, para defini¢do dos pontos centrais da
tecnologia, foram tomados como base os resultados
da etapa de coleta de dados supracitada. Para
elaboracio da TCE, foi utilizado um editor com
suporte para criacdo dos codigos. O sistema web
foi desenvolvido em quatro médulos usando uma
biblioteca que oferece componentes que facilitam
a navegagdo e construcdo de interfaces. Ainda,
para garantir maior flexibilidade conforme novas
funcionalidades fossem adicionadas, adotou-se a
arquitetura SOA (Arquitetura Orientada a Servigos).

Os médulos desenvolvidos foram: Autenticacio,
Quizzes, Resultados e Revisoes, através da utilizacdo
de uma plataforma on-line gratuita e publicamente
disponivel", em que foram utilizados produtos.
Um desses produtos é responsavel por simplificar
o registro e autentica¢do de usuarios e foi aplicado no
modulo de autenticacio, controlando acesso e criacio
de contas. Ainda, foi usado um banco de dados
NoSQL baseado em documentos, que armazena
informagoes dos usudrios, respostas e gerenciamento
das perguntas dos guigzes.

Para a disponibilizacdo do sistema, utilizou-se
uma ferramenta que permite configurar um dominio
personalizado e atualizar o sistema diretamente
a partir do codigo-fonte. O codigo também esta
versionado em um repositério, possibilitando
controle de mudangas e integragdo com a plataforma
para publica¢des automaticas a cada atualizacio.

Como base para elaborag¢io do conteido da TCE,
foi utilizado o Protocolo de Prevencio de Quedas do
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Ministério da Saude", bem como um estudo em que
foi realizada uma revisao na literatura sobre fatores
de risco para quedas e demais assuntos relacionados
A tematica®.

Desse modo, estdo presentes 6 tépicos na
TCE, sendo estes: 1) “Quedas em pessoas idosas
hospitalizadas™ uma pequena introdug¢io acerca
da tematica; 2) “Fatores intrinsecos™ explicacio
sobre o que sdo fatores intrinsecos e cita alguns
deles; 3) “Fatores extrinsecos™ definicdo de fatores
extrinsecos e explicita alguns deles; 4) “Importancia
de prevencao e como prevenit”: a importancia de se
prevenir as quedas, bem como medidas e atitudes que
devem ser adotadas para tal resultado; 5) “Postura
profissional’ forma correta que o profissional deve
agir para reduzir as quedas; 6) “Orientagcdes a0
paciente e acompanhante” orientacdes que devem
ser realizadas ao paciente e seu acompanhante.

Com relacao ao design da tecnologia, o avatar
presente nela foi inspirado nas caracteristicas da
pesquisadora desenvolvedora do site e sua roupa
representa a farda do grupo de pesquisa em que esta
inserida, cujo foco é o desenvolvimento e validagio
de TCEs. Quanto ao cenario exposto na tecnologia,
este foi baseado na enfermaria do hospital em que
a TCE foi desenvolvida e tanto o avatar como o
cenario foram criados por uma designer e sao de
autoria dos desenvolvedores.

Ao final, obteve-se o desenvolvimento do site
cuidativo-educacional, estando duas de suas telas
apresentadas na Figura 3.

7de12
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Figura 3. Telas do site cuidativo-educacional. Cajazeiras, PB, 2025.

Com relacdo a etapa de teste de evidéncias de
validade de contetdo da tecnologia cuidativo-
educacional, nove especialistas participaram, sendo
que destes, sete possuem doutorado como maior
titulagdo, oito apresentam a enfermagem como area
de formacio e sete especialistas relataram entre 10
e 30 anos de formagao. Os dados foram agrupados
e analisados, sendo realizado o cilculo do IVC,
alcangando assim o S-IVC de 0,97 (linha 24 na Tabela
2). Ainda, todos os itens de avaliacdo da tecnologia
apresentaram indice superior a 0,80 (coluna 3 da
Tabela 2), ndo sendo necessario realizar quaisquer
alteracGes no conteudo do site educativo.

Ademais, apds a realizagdo do cilculo do IVC,
buscando trazer maior confiabilidade ao estudo,
optou-se por realizar o teste de Shapiro-Wilk para
determinar a normalidade da amostra e decidir qual
tipo de teste estatistico seria ideal a ser aplicado.
Com a realizacdo desse calculo, obteve-se p-valor
de aproximadamente 0,00000321, que ¢ inferior
ao nivel de significancia pré-estabelecido (0,05),
demonstrando que hd anormalidade da amostra.
Assim, os testes nao paramétricos seriam a melhor
escolha, sendo selecionado o teste binomial para
verificar a significancia estatistica.
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Sobre o teste binomial, devem-se estabelecer
duas variaveis para a realizacio do calculo, sendo
a Hipotese Nula (H ) e Hipotese Alternativa (H),
em que H  indica que a probabilidade amostral ¢
igual a probabilidade de referéncia, enquanto H,
aponta que ¢ diferente. Desse modo, espera-se que
os dados coletados sejam semelhantes aos valores
de referéncia e que o p-valor seja >0,05, para que
H, ndo seja rejeitada. Ainda, foi adotado o valor
de 0,80 para a hipdtese nula, ja que o minimo de
concordancia estabelecido entre os especialistas fol
de 80%. Para tanto, foram adotados os seguintes

valores de referéncia:
- H,: P (proporgao de respostas “concordo”) 20,80;
- H,: P (proporgio de respostas “concordo”) <0,80.

Além disso, o nivel de significincia adotado
foi de 0,05, entdo o critério de decisdo para rejeitar
H, seria obter um p-valor <0,05. Diante disso, a
Tabela 2 contém, em cada item do instrumento, os
dados sobre o nimero de respostas “concordo total/
parcialmente”, I-IVC de cada questéo, o valor obtido
através da aplicacdo do teste binomial e a conclusio

do teste que comprova aceitagao da H .




Elaboragdo e validacdio de website para prevendo de quedas em pessoas idosas hospitalizadas

Tabela 2. Avaliacio de conteddo segundo o Indice de Validade de Contetdo (IVC) e Teste binomial. Cajazeiras,
PB, 2025.

Concordo

. -val
Ttem Parcialmente/ I-IVC p-va or . Conclusiao
(teste binomial)
Totalmente
n (%) n
1. OBJETIVO: propésitos, metas ou finalidades
1.1 A isO opi ..
s perguntgs e revisoes de cada topico 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
contempla o universo do tema proposto.
1.2. As perguntas e revisoes d.e cada t0p1<.:o sdo 8 (88.9) 0,89 0.866 Nio rejeita H,
adequadas ao processo de ensino-aprendizagem.
1.3. As pergunta}s e revisdes de cada tépico 8 (88.9) 0,89 0.866 Nio rejeita H,
esclarecem possiveis duvidas sobte o tema.
14. A is0 5pi .
4. As perguntas e tevisoes de cada tépico 8 (88.9) 0,89 0.866 Nio rejcita H,
proporcionam reflexdo sobre o tema.
'1.5. A§ perguntas e revisdes de cada topico 8 (88.9) 0,89 0.866 Nio rejeita H,
incentivam mudanga de comportamento.
2. ESTRUTURA/APRESENTACAO: organizagio, estrutura, estratégia, coeréncia e suficiéncia
2.1. A is0 li .
s pergunfas.e revisOes aptesentam linguagem 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
adequada ao publico.
2..2. As perguntas .e revisoes apr.esentam . 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
linguagem apropriada ao material educativo.
2.3. As perguntas e revisdes apresentam
linguagem interativa, permitindo envolvimento 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
ativo no processo educativo.
24. A is0 .
: 4. As peNrguntas e revises apresentam 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
informacdes corretas.
2.5. As peNrguntjas f: revisGes apresentam 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
informagdes objetivas.
2.6. As pe:rguntas e revisdes apresentam 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
informacoes esclarecedoras.
2.7.A is0 .
: 7. As peNrguntas e fe'vlsoes apresentam 8 (88,9) 0,89 0.866 Nio rejeita H,
informacdes necessarias.
2.8. 1:\5 Perg?ru.ntas e r.evl.soes apresentam uma 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
sequéncia logica das ideias.
2.9. As perguntas e revisOes apresentam um tema 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
atual.
2.10. As perguntas e revisdes apresentam textos .
9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
de tamanho adequado.
3. RELEVANCIA: significancia, impacto, motivagao e interesse
3.1. A§ perguntas e revisdes estimulam o 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
aprendizado.
2.A is0 i .
3 s .perguntas /e revisdes contribuem para o 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
conhecimento na area.
3 A is0 i ..
3.3. As perguntas e revisoes despertam o interesse 9 (100) 1,00 1,000 Nio rejeita H,
pelo tema.
S-IVC: 0,97

Teste binomial unilateral a esquerda realizado para conferir se a proporc¢ao de respostas positivas dos experts em relagdo aos itens avaliados foi
significativamente maior que 80% (hipdtese nula: p>0,80). p-valor >0,05 indica auséncia de evidéncia estatistica para rejei¢io da hipétese nula
(p=0,80). Nivel de significincia adotado: 0,05. Fonte: elaborado pelo autor, 2025.
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DISCUSSAO

A coleta de dados com os profissionais mostrou
que a maior parte deles nao faz uso de TCE para
auxiliar no processo de cuidado. Em contrapartida,
destaca-se a contribuicao do uso dessas ferramentas
para o desenvolvimento de conhecimentos e
habilidades pelos profissionais de enfermagem,
além de promover maior seguranga na prestacao de
cuidados a0 paciente™, demonstrando a necessidade

de incentivo a adesio e utilizacao dessas ferramentas.

Além disso, foram evidenciadas as dificuldades
enfrentadas no processo de redugio dos riscos de
quedas em pessoas idosas hospitalizadas, destacando
problemas na infraestrutura do hospital, camas e
cadeiras de banho inadequadas, além da falta de
conhecimento dos profissionais, em concordancia
com os achados do estudo de Veras et al.?°, Assim,
vale destacar que, encontrados tais impasses, cabe
aos orgidos responsaveis promover melhorias na
infraestrutura do hospital, bem como realizar
adaptac¢Oes nos moveis, de modo a oportunizar
o processo do cuidado e reduzir a ocorréncia de
eventos adversos.

Com relagao ao desenvolvimento da TCE, o tipo
de ferramenta mais sugerido foi o aplicativo, porém
os variados formatos de telas dos dispositivos, em
conjunto com diferentes sistemas (I0S e Android),
geram o impasse do desenvolvimento de interfaces
para aplicativos que sejam adaptaveis a essa variedade,
sem prejudicar a experiéncia do usuirio®. Além do
fato de que ¢ necessario espaco de armazenamento
livre nos dispositivos, o que nem sempre acontece,
portanto, a alternativa mais assertiva foi realizar o
desenvolvimento de um site responsivo extremamente
semelhante a um aplicativo para suprir todas as
necessidades encontradas.

Nesse sentido, através da primeira etapa descrita
no desenho metodolégico da pesquisa, sob o olhar
participativo do publico-alvo durante o processo
criativo do produto tecnolégico, foi possivel elencar
o0s aspectos essenciais a tecnologia sugeridos pelos
profissionais. Dessa forma, o contetdo presente no site
foi construido com base na coleta de dados, atrelado
ao embasamento cientifico para garantir respaldo,
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confiabilidade e robustez ao material apresentado
na TCE. Assim, conforme recomenda o modelo
metodoldgico adotado’, a tecnologia estatia sendo
desenvolvida em conjunto com os usudrios, garantindo
assim uma maior adesdo quanto a sua utilizagao.

ApO6s a elaboracdo da ferramenta, obteve-se, a
partir da participagio de especialistas, o S-IVC de
0,97, que é considerado excelente, indicando alto nivel
de concordancia entre os participantes com relagdo
a qualidade do conteddo presente na tecnologia. Tal
dado é bem superior ao valor minimo previamente
estabelecido, superando outros estudos cujo objetivo

era testar evidéncias de validade de TCE?*2,

Sendo assim, ao realizar a elaboragio de
materiais cuidativo-educacionais, deve-se realizar
a sua avaliacdo para que a eficacia dos produtos
seja maximizada. E de suma importancia para os
profissionais e pesquisadores da saide compreender
os métodos de teste de evidéncias de validade das
tecnologias do cuidado, para se obter cada vez mais
instrumentos confiaveis, com rigor metodoldgico
necessario e adequados para atender as necessidades

do publico-alvo®.

Mesmo ap6s obter evidéncias de validade
do conteddo da TCE, é fundamental validar a
aparéncia e a usabilidade desta, pois tais aspectos
influenciam diretamente sua efetividade pratica. A
valida¢io de aparéncia permite verificar se o design,
a organizagao visual, a linguagem e os recursos
graficos sio adequados ao puiblico-alvo, favorecendo
clareza, atratividade e compreensio. Ja a avaliacdo
de usabilidade assegura que a ferramenta seja
intuitiva, acessivel e de facil navegacio, reduzindo
barreiras tecnolégicas que possam comprometer
seu uso. Além disso, a analise desses atributos
contribui para aprimorar a experiéncia do usudrio,
aumentar o engajamento e fortalecer a adesdo as

%6, Dessa forma, a validacio de

orientagdes propostas
aparéncia e usabilidade consolida a qualidade global
da tecnologia e amplia seu potencial de impacto
na pratica assistencial e deve ser realizada como

desdobramento da pesquisa.

Outrossim, o presente estudo teve como

dificuldade o longo prazo para obter a resposta dos
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juizes quanto ao teste de evidéncias de validade de
contetdo do site, tendo em vista que mais de 60 juizes
receberam o e-mail de convite, mas ap6s cinco meses
de espera, apenas nove responderam, o que resultou na
limitagdo da amostra de especialistas e na necessidade
de se postergar o perfodo de desenvolvimento dessa
etapa, a qual estava prevista para set tealizada em
dois meses. Porém, o quantitativo de participantes
obtido foi suficiente de acordo com a literatura’.

CONCLUSAO

Ao final, obteve-se uma ferramenta que passou
pelo teste de evidéncias de validade de contetudo,
sendo verificada a linguagem e o conteddo nela
presentes, garantindo eficdcia na disseminagao de
conhecimentos ao publico a que se destina. Vale
destacar que é necessario submeter a tecnologia a
outros testes de evidéncias de validade para verificar
a praticidade e facilidade de uso, bem como se as
ilustracoes e cores presentes estdo adequadas ao
material. S6 entdo, a tecnologia estard apta para
qualificar profissionais para que eles possam auxiliar
no processo de redugio das quedas de pessoas idosas
no ambiente hospitalar.

Diante do exposto, o produto da pesquisa trara
beneficios para as pessoas idosas hospitalizadas,
acompanhantes, profissionais envolvidos na
assisténcia e a propria instituicdo, por consistir
no desenvolvimento e evidéncias de validade de
conteudo de uma importante ferramenta que sera
capaz de atenuar o entrave em questdo por meio da
qualificagdo profissional.
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