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RESUMO

Objetivo: Construir e validar um video educativo sobre higienizagdo das mdos utilizando inteligéncia artificial. Métodos: Trata-se de
um estudo metodoldgico realizado em trés etapas: construcgdo do video, validagdo de conteldo e analise da confiabilidade do roteiro.
Foram selecionados 12 juizes especialistas para a validagdo do video educativo e seis expertos para a analise da confiabilidade do
roteiro. Para analise de dados, foi utilizado o indice de validade de conteldo, o teste binomial e o coeficiente de correlagdo intraclasse.
Resultados: O indice de validade de conteldo variou de 0,83 a 1,00, demonstrando consenso entre os juizes especialistas, como
evidenciado pelo teste binomial. Quanto a confiabilidade do roteiro, foi considerada boa, com um coeficiente de correlagdo intraclasse
de 0,90 e valor p < 0,001. Considerages finais: Foi construido e validado um video educativo sobre higienizacdo das mdos utilizando
inteligéncia artificial, visto que o conteldo e o roteiro apresentaram valores satisfatérios.

Descritores: Desinfecgdo das mdos; Controle de infec¢Bes; Pessoal de satde; Estudos de validagdo; Filme e video educativo.

ABSTRACT

Objective: To construct and validate an educational video on hand hygiene using artificial intelligence. Methods: This is a
methodological study conducted in three stages: video construction, content validation, and analysis of the script's reliability. Twelve
expert judges were selected for the validation of the educational video, and six experts for the analysis of the script's reliability. Data
analysis was performed using the content validity index, the binomial test, and the intraclass correlation coefficient. Results: The
content validity index ranged from 0.83 to 1.00, demonstrating consensus among the expert judges, as evidenced by the binomial test.
The script's reliability was considered good, with an intraclass correlation coefficient of 0.90 and a p-value < 0.001. Final remarks: An
educational video on hand hygiene using artificial intelligence was constructed and validated, as the content and script presented
satisfactory values.

Descriptors: Hand disinfection; Infection control; Health personnel; Validation studies; Educational film and video.



RESUMEN

Objetivo: Construir y validar un video educativo sobre la higiene de manos utilizando inteligencia artificial. Métodos: Se trata de un
estudio metodoldgico realizado en tres etapas: construccion del video, validacion de contenido y andlisis de la confiabilidad del guion.
Se seleccionaron doce jueces expertos para la validacion del video educativo y seis expertos para el analisis de la confiabilidad del
guion. Para el analisis de datos se utilizo el indice de validez de contenido, la prueba binomial y el coeficiente de correlacién intraclase.
Resultados: El indice de validez de contenido varié de 0,83 a 1,00, demostrando consenso entre los jueces expertos, como lo evidencio
la prueba binomial. En cuanto a la confiabilidad del guion, se considerd buena, con un coeficiente de correlacién intraclase de 0,90 y
un valor p < 0,001. Consideraciones finales: Se construyd y validé un video educativo sobre la higiene de manos utilizando inteligencia
artificial, ya que el contenido y el guion presentaron valores satisfactorios.

Descriptores: Desinfeccion de las manos; Control de infecciones; Personal de salud; Estudios de validacion; Pelicula y video educativo.

INTRODUCAO

Uma das seis metas internacionais de seguranca do paciente, estabelecida pela Organizacdo Mundial
da Saude (OMS) em 2004, por meio da Alianca Mundial para a Seguranca do Paciente, refere-se a higienizacdo
das maos (HM) como estratégia essencial na prevencdo e controle das Infec¢Ges Relacionadas a Assisténcia a
Saude (Iras). Diversas evidéncias cientificas demonstram uma forte associacdo entre a adesdo as praticas de
HM e a reducio das taxas de Iras, recomendando sua ampla implementac3o nos servicos de satude™?.

As Iras constituem um problema global e multifatorial, representando um importante desafio para a
gualidade e seguranca da assisténcia prestada. Essas infecgdes, frequentemente causadas por microrganismos
multirresistentes, estdo associadas ao aumento da morbimortalidade, prolongamento do tempo de
internacdo, principalmente em Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), além de elevagdo significativa dos custos
hospitalares!™?. Entre os principais fatores relacionados a sua disseminacdo estd a falha na ades3o a HM por
parte de profissionais, acompanhantes e visitantes, principalmente por meio do contato direto e indireto com
as m3os contaminadas™.

Nesse sentido, torna-se imprescindivel o desenvolvimento de estratégias educacionais que promovam
a adesdo as praticas corretas de HM com base nos cinco momentos preconizados pela OMS, associadas ao
uso de técnica adequada e produtos apropriados. Tecnologias educacionais tém se mostrado ferramentas
promissoras na promog¢ado do conhecimento, especialmente os videos educativos, que tém carater dinamico,
acessivel e potencial de impacto no comportamento de profissionais da satde*®.

No entanto, embora existam diversos videos educativos sobre HM disponiveis na literatura e em
plataformas digitais, muitos deles ndo foram submetidos a processos sistematicos de validacdo quanto ao
conteudo, a linguagem e a adequacdo pedagdgica. Além disso, observa-se escassez de materiais que abordem,
de forma integrada e didatica, os cinco momentos da HM com base em diretrizes atualizadas e com linguagem
acessivel ao publico-alvo®. O diferencial metodoldgico da proposta é a utilizacdo de recursos de inteligéncia
artificial (IA) no processo de desenvolvimento do video, sobretudo na elaboracdo do roteiro, sintese textual,
construcdo de imagens e narragdo automatizada.

Pesquisadores tém evidenciado o potencial da IA como uma ferramenta estratégica no campo
educacional, especialmente na drea da saude. Estudos apontam que a |A pode favorecer a personalizacdo da
aprendizagem, automatizar processos pedagdgicos e otimizar a producdo de materiais instrucionais com base
em dados e evidéncias atualizadas. Além disso, sua aplicacdo permite a criacdo de conteddos mais atrativos,
interativos e adaptdveis as necessidades dos usuarios, contribuindo significativamente para o engajamento e

a efetividade do ensino em ambientes formais e n3o formais, incluindo a prevencao de Iras por meio da HM").



No contexto da educacdo em salde, pesquisas tém demonstrado que o uso da IA pode ampliar o acesso
a informacao, promover maior retencao do conhecimento e apoiar estratégias de educacdo permanente para
profissionais da satde!”®. Vale destacar que a incorporacdo ao desenvolvimento de tecnologias educacionais,
como videos instrucionais, representa uma inovacdo metodoldgica relevante, que pode conferir maior
acurdcia, atualidade e aplicabilidade ao conteldo produzido, favorecendo o processo de ensino-aprendizagem
e contribuindo para a qualificacdo das praticas assistenciais, destacando, assim, a relevancia deste estudo!”.

Diante desse cendrio, o objetivo deste estudo é construir e validar um video educativo sobre

higienizacdo das maos utilizando inteligéncia artificial.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo e metodoldgico realizado em trés etapas: constru¢do do video,
validacdo de conteldo e andlise da confiabilidade do roteiro. As recomendacdes para a criacdo de conteudos
educativos em video foram seguidas, incluindo as fases de pré-producao, producdo e pds-producio.

Na etapa de pré-producdo do video, o roteiro foi concebido com o auxilio da inteligéncia artificial
fornecida pelo modelo de linguagem Generative Pre-trained Transformer (ChatGPT). Esse sistema foi instruido
para gerar um roteiro interativo protagonizado por uma enfermeira, cuja finalidade era capacitar profissionais
de saude sobre a técnica adequada de HM e ressaltar a importancia dessa medida preventiva em servicos de
saude. O conteldo foi submetido a avaliacdo dos pesquisadores e, quando necessario, foram realizados
ajustes, tendo como referéncia as diretrizes estabelecidas pela OMS e pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitdria (Anvisa)otb),

No que concerne a elaborac¢do do storyboard, sendo a fase de producdo, cabe destacar a definicdo da
voz da personagem, a qual foi realizada por meio da plataforma Elevenlabs (Generative Voice Al) utilizando
trés recursos do modulo design para tal finalidade: género (feminino); idade da personagem e sotaque. O
download do protétipo da voz foi realizado e, posteriormente, foram empregadas as ferramentas do Adobe
Express Animate From Audio para o desenvolvimento do cendrio e da representacdo visual da enfermeira,
personagem da animacdo. Apds a finalizacdo do video, o aplicativo CapCut® foi utilizado para realizar a edi¢do
do material e inserir as legendas correspondentes. Na fase de pds-producdo, houve a conferéncia do video
educativo em relacdo aos subtitulos, imagens ilustrativas da técnica de higiene das maos e falas da
personagem, referenciada como enfermeira Silvia (nome ficticio).

A construcdo do contelddo do video foi fundamentada na Teoria da Aprendizagem Multimidia, de
Richard Mayer, a qual estabelece 12 principios fundamentais que orientam a producdo de materiais
educativos com recursos audiovisuais. A literatura reforca que essa abordagem promove maior compreensao,
retencdao e engajamento dos aprendizes, especialmente no contexto da educacdo em salde, por integrar
canais auditivos e visuais de forma coordenada e significatival**4).

Nesse sentido, a construcdo do video educativo seguiu os principios da Teoria da Aprendizagem

Multimidia de Mayer, integrando elementos visuais e auditivos para facilitar a compreensdo e retencdo do

conteudo. Foram aplicados os principios da multimidia (uso conjunto de imagens e palavras faladas),



contiguidade temporal e espacial (sincronizacdo e proximidade entre fala e imagem), modificacdo da voz (uso
de narracdo em tom humano e natural) e segmentacdo (divisdo do contelldo em blocos tematicos curtos e
organizados logicamente). A sinalizacdo também foi utilizada para destacar visualmente informacdes
importantes, auxiliando o foco atencional do usuario?1%. Além disso, o video evitou sobrecarga cognitiva por
meio dos principios da coeréncia (eliminacdo de elementos desnecessarios) e da redundancia (evitando a
apresentacdo simultdnea de texto escrito e narracdo com a mesma informacdo). Utilizou-se linguagem
acessivel e personalizada, em conformidade com o principio da personalizagdo, com o objetivo de favorecer o
engajamento do espectador. As ilustracdes e animacg®es foram organizadas com harmonia e relevancia,
reforcando os objetivos instrucionais e promovendo a construcdo de modelos mentais significativos*>14).

Na validacdo de conteldo, buscou-se obter o consenso entre os juizes especialistas utilizando a técnica
Delphi*®). A escolha dessa técnica foi fundamentada em sua reconhecida capacidade de promover consenso
entre especialistas por meio de rodadas sucessivas e anénimas de avaliacdo, reduzindo vieses e promovendo
maior confiabilidade nos resultados. Embora tenham sido previstas até quatro rodadas, o consenso entre os
participantes foi alcancado no fim da segunda rodada, com resultados acima de 0,90, tornando desnecessaria
a continuidade do processo nas etapas trés e quatro. Essa decisdo esta de acordo com a literatura, que indica
gue o encerramento da técnica Delphi pode ocorrer quando se atinge a estabilidade nas respostas e o nivel
de concordancia previamente estabelecidos*®).

Os critérios de encerramento previamente definidos incluiram: (i) percentual minimo de concordancia
de 80% para cada item avaliado; (ii) auséncia de sugestdes adicionais relevantes nas rodadas subsequentes; e
(iii) manutencédo da estabilidade das respostas entre as rodadas. Embora o processo tenha sido encerrado na
segunda rodada, a sistematizacdo dos dados respeitou os principios da técnica Delphi, demonstrando o
refinamento progressivo do instrumento e o papel ativo dos juizes especialistas. Esse processo foi essencial
para garantir que o material construido com apoio da IA fosse rigorosamente avaliado por profissionais
experientes, assegurando qualidade, clareza e adequacdo pedagdgica dos conteldos propostos.

A selecdo dos juizes especialistas ocorreu por meio da Plataforma Lattes do Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPq). Os participantes tiveram os respectivos curriculos avaliados
pelos préprios pesquisadores, sendo os critérios de inclusdo: ter no minimo especializacdo na drea de controle
de infeccdo, como titulagcao, além de ter pelo menos um ano de experiéncia na area e publicacdes relacionadas
a tematica de higiene das m3os, seja em artigos, capitulos de livros e/ou como organizador/autor de livros.
Nado obstante o tempo minimo de um ano possa ser considerado flexivel, tal critério foi adotado com base na
combinacdo entre formacdo, producdo cientifica e atuacdo na area, conforme referencial metodolégico de
estudos semelhantes.

Do total de 23 juizes especialistas convidados, 12 profissionais consentiram em participar do processo
de validacdo do video educativo, enquanto seis especialistas foram selecionados para a andlise da
confiabilidade do roteiro, totalizando 18 avaliadores envolvidos no estudo. De acordo com a literatura, o
ndmero minimo aceitdvel para validacdo de contelddo pode ser de apenas dois especialistas; contudo a

recomendacdo predominante é a inclusdo de, no minimo, seis para garantir uma avaliacdo confidvel e robusta



do Indice de Validade de Contetdo (IVC). Dessa forma, o tamanho amostral adotado neste estudo estd em
consonancia com as praticas metodoldgicas para validacdo por especialistas™”.

O primeiro grupo, respectivamente, recebeu um instrumento estruturado validado na literatura, com
18 varidveis relacionadas a validacdo do tema, a mudanca de comportamento, as informac&es apresentadas,
ao tamanho do texto, além da contribuicdo para a area e ao despertar para o interesse do publico-alvo. O
segundo grupo recebeu um formulario para avaliacdo da confiabilidade total. Essa ferramenta apresenta as
seguintes varidveis, que eram avaliadas como relevantes ou irrelevantes: conceito, ideia, construcdo
dramatica, ritmo, personagem, potencial dramatico, didlogo, estilo visual, publico referente e relevancia*®.
Esses elementos foram incorporados ao video educativo com o apoio da |A, que atuou diretamente na geragao
da estrutura narrativa, selecdo do vocabuldrio, sugestdo de ritmo e sequenciamento didatico. Essa tecnologia
foi utilizada de forma iterativa para refinar a clareza conceitual, a fluidez do didlogo e a coeréncia visual com
0s objetivos pedagdgicos propostos.

No que tange a validacdo do video educativo, o primeiro instrumento estruturado foi construido por
meio do Google Forms®. A elaboracdao dos itens e das escalas de resposta constituiu a construcao do
instrumento. Todas as questdes continham uma pontuacao estratificada pela escala de Likert, que variou de
1 a4, emque: 1=item ndo equivalente; 2 = item necessita de grande revisdo; 3 = item equivalente e 4 = item
absolutamente equivalente.

O IVC, obtido por meio do Item-Level Content Validity Index (I-CVI) para cada item, contempla a
proporcdo de concordancia dos juizes especialistas. O Scale-level Content Validity Index (S-CVI),
correspondente a média do primeiro, apresenta-se na perspectiva de visao global de concordancia entre todos
os itens avaliados*”*®. O calculo utilizou a seguinte férmula: nimero de respostas 3 ou 4 dividido pelo nimero
total de respostas. O valor minimo de concordancia aceitavel considerado foi de 0,78, visto que contemplou,
no minimo, nove especialistas, conforme indicado em pesquisa prévia*”. Além disso, o teste exato de
distribuicdo binomial, com um nivel de significancia de 5%, foi utilizado na validacdo do video. Foi considerada
uma proporcao de 80% e uma significancia estatistica de p > 0,05, uma vez que a hipdtese nula era a de
concordancia®®29,

Para analisar a confiabilidade, foi empregado o coeficiente de correlacdo intraclasse (ICC), considerando
tanto a confiabilidade total do roteiro do video educativo quanto a significancia do valor p < 0,001. Foi adotado
o modelo bidirecional de efeitos aleatérios com média das medidas, apropriado para avaliar a consisténcia
entre diferentes avaliadores, aplicando os mesmos critérios em um Unico momento. Esse modelo estatistico
estd alinhado ao delineamento do estudo e permite estimar a variabilidade entre os juizes?Y.

Este estudo seguiu todos os principios éticos contidos na Resolucdo n. 466/2012 do Conselho Nacional
de Salude. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Hospital Universitario da
Universidade Federal de Juiz de Fora (UFJF), Parecer n. 5.660.025 e CAAE: 62352022.5.0000.5133. Todos os

participantes leram e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS



A Figura 1 apresenta as etapas do video educativo aplicadas aos principios da teoria da aprendizagem
multimidia, elucidando a incorporacdo dos fundamentos pedagdgicos para otimizar a compreensdo e retencdo

do conteldo por parte dos espectadores.

Figura 1. Principios da teoria da aprendizagem multimidia aplicados ao video educativo sobre higiene de mdos,

Juiz de Fora, Minas Gerais, Brasil, 2024

Principio do pré-treinamento
A enfermeira Silvia realizou uma explicacdo
prévia sobre o conteudo.

Principio da contiguidade espacial
Imagens sobre a técnica de HM mais préximas
da tela.

Principio da coeréncia

Principio da contiguidade temporal , , . .
Foram excluidas do video imagens irrelevantes.

Conteldo apresentado simultaneamente.

Principio da sinalizacdo
A técnica correta de HM foi destacada de forma
interativa.

Principio da modalidade
A técnica de HM foi apresentada usando apenas
imagens e narragdo.

Principio da redundancia
A legenda ndo foi utilizada durante a técnica
para facilitar o aprendizado.

Principio da personalizacdo
Foi utilizado o personagem de uma enfermeira
para explicar a tematica.

Principio da voz Principio da imagem
Foi utilizada a voz humana construida por Utilizada imagem do orador (enfermeira Silvia)
inteligéncia artificial. na tela.
Principio da segmentacdo: Principio multimidia
O conteudo foi fragmentado para apresentacdo Foi utilizado texto e imagens sobre a higiene das
didatica acerca da tematica. maos.

Fonte: Elaborada pelos autores, 2024.

Dos 18 juizes especialistas que participaram do estudo, 16 (88,9%) eram do sexo feminino. A idade dos
participantes variou entre 34 e 56 anos, com média de 41 anos. Em relagdo a titulacdo académica, 12 (66,7%)
tinham doutorado e seis (33,3%) eram mestres. O tempo de atuagdo na area de controle de infec¢do variou
de seis a 17 anos. Quanto ao vinculo institucional, oito (44,4%) atuavam em servicos hospitalares, seis (33,3%)
estavam inseridos na docéncia na area de controle de infec¢do e dois (11,1%) exerciam atividades como
consultores especializados.

Em relacdo as respostas obtidas na etapa de validacdo do contelddo educativo em saude, observa-se
gue o I-IVC apresentou, na primeira rodada da técnica Delphi, um valor global de 0,81. Na segunda rodada, os
valores variaram entre 0,83 e 1,00, indicando melhora na concordancia entre os especialistas. Apenas um

item, relacionado a avaliagdo da linguagem interativa, entendida como a capacidade do material de promover



o envolvimento ativo do usuario no processo educativo, obteve média inferior ao ponto de corte

recomendado, com valor de 0,75 (Tabela 1).

Tabela 1. Validagdo do video educativo pelos juizes especialistas incluidos no estudo, Juiz de Fora, Minas

Gerais, Brasil, 2024

Variaveis [-IVC p-Valor*
1. Contempla o tema proposto 1,00 0,38
2. Adequado ao processo de ensino-aprendizagem 1,00 1,00
3. Esclarece duvidas sobre o tema abordado 0,91 0,00
4. Proporciona reflexdo sobre o tema 0,83 0,27
5. Incentiva mudanca de comportamento 0,91 0,27
6. Linguagem adequada ao publico-alvo 0,91 0,27
7. Linguagem apropriada ao video educativo 1,00 0,77
8. Linguagem interativa, permitindo envolvimento ativo no

0,75 0,00
processo educativo
9. Informacdes corretas 1,00 0,39
10. Informacdes objetivas 1,00 0,15
11. Informacdes esclarecedoras 1,00 0,39
12. Informac®es necessarias 1,00 0,07
13. Sequéncia légica das ideias 1,00 0,00
14. Tema atual 1,00 0,07
15. Tamanho do texto adequado 1,00 0,39
16. Estimula o aprendizado 0,83 0,27
17. Contribui para o conhecimento na area 1,00 0,15
18. Desperta interesse pelo tema 0,83 0,00

S-IVC 0,94

Nota: *Teste Binomial; I-CVI = Item-Level Content Validity Index; S-CVI = Scale-level Content Validity Index.

Fonte: Elaborada pelos autores com base em estudo prévio, 2024%?).

Na avaliacdo da confiabilidade total, destaca-se que o valor do ICC para todas as categorias avaliadas foi
de 0,90, sendo considerado bom. O intervalo de confianca, fixado em 95%, variou de 0,73 a 0,98, com um
valor p significativamente inferior a 0,001. Entre as categorias avaliadas, o conceito da ideia, o publico
referente e a relevancia obtiveram 100% das respostas classificadas como relevantes. Entretanto, o potencial
dramatico foi considerado relevante por apenas 50% dos juizes especialistas (Tabela 2). Vale destacar que na
primeira etapa da técnica Delphi houve pouca variagdo nos resultados, quando comparada a segunda fase (ICC

=0,88;1C 95% = 0,65 — 0,93, p < 0,001).



Tabela 2. Andlise da confiabilidade do roteiro do video educativo sobre higienizagdo das mdos, Juiz de Fora,

Minas Gerais, Brasil, 2024

Min -
Variaveis Relevante Irrelevante ICC p-Valor
Max.
Conceito ideia 6 -
Construcdo dramatica 5 1
Ritmo 4 2
Personagem 5 1
0,73 -
Potencial dramdtico 3 3 0,90 0,00
0,98
Dialogo 5 1
Estilo visual 5 1
Publico referente 6 -

Relevancia 6 -

Nota: Min = minimo; Max = maximo; ICC = Coeficiente de Correlacdo Intraclasse.

Fonte: Elaborada pelos autores, 2024.

A Figura 2 mostra o video educativo sobre higienizacdo das maos, elaborado com o uso de inteligéncia
artificial, direcionado aos profissionais de salde, com duracdo de 2 minutos e 23 segundos. O video inicia com
a apresentacdo da enfermeira Silvia, seguida pela abordagem dos cinco momentos recomendados para a
realizacdo da higienizacdo, com énfase em sua importancia. A técnica de higienizacdo com agua e sabonete
liquido é detalhadamente explicada, com imagens ilustrativas e um video demonstrativo. A personagem
enfatiza que a técnica com preparacdo alcodlica segue o mesmo procedimento e conclui ressaltando o

impacto preventivo na reducdo das Iras.

Figura 2. Trecho do video educativo sobre higienizacdo das maos, Juiz de Fora, Minas Gerais, Brasil, 2024



| | 49- 1:07 / 2:23

Fonte: Elaborada pelos autores, 2024.

DISCUSSAO

A presente discussdo inicia-se com uma sintese dos principais achados do estudo. O video educativo
sobre HM, construido com apoio da IA, foi validado por juizes especialistas com altos indices de concordancia.
O IVC indicou uma confiabilidade considerada boa. A versado final, composta por animacao digital, narragédo
em audio e legenda tem 2 minutos e 23 segundos de duracdo, abordando os cinco momentos recomendados
para higiene das maos, técnicas com agua e sabdo e também com &lcool gel, com énfase no impacto
preventivo das Iras.

Na promocdo da educac¢do em salde, o uso de referenciais tedricos para a construcdo e validacdo de
materiais didaticos tem sido amplamente utilizado no processo de ensino-aprendizagem. Para a construcdo
do video, foram considerados diversos principios da Teoria de Mayer, tais como: segmentacdo, dividindo o
conteudo em trechos curtos e ldgicos; coeréncia, evitando informacgGes desnecessdrias que possam gerar
sobrecarga cognitiva; personalizacdo, com o uso de linguagem préxima e acessivel ao publico; e sinalizacdo,
por meio de recursos visuais que destacam informacdes relevantes. A inteligéncia artificial generativa, nesse
contexto, colaborou na estruturacdo inicial do roteiro ao sugerir uma organizacdo sequencial e didatica, que
posteriormente foi refinada a luz desses principios%*3.

Ainda que ndo exista uma programacao nativa que integre diretamente os recursos da IA com os
fundamentos da teoria de Mayer, é possivel que o uso da IA seja guiado intencionalmente por esses principios.
Por exemplo, ao instruir o ChatGPT sobre os elementos desejados, como evitar excesso de texto, priorizar
linguagem simples ou destacar etapas importantes com énfase visual, é vidvel alinhar suas respostas com a
teoria. No entanto, essa integracdo depende diretamente do conhecimento pedagdgico do usuario humano,

que deve orientar, supervisionar e adaptar as sugestdes da IA14),



Cabe ainda refletir se, no estado atual da tecnologia, videos produzidos com apoio da IA conseguem
aplicar plenamente o referencial tedrico. Observou-se que, embora a |IA tenha facilitado a geracdo de
conteldo textual e organizado a narrativa de forma ldogica, desafios persistem quanto a sensibilidade
pedagodgica e a necessidade de revisdao especializada. A auséncia de interatividade automatizada com os
fundamentos tedricos é uma limitacao, assim como a dificuldade da IA em captar nuances mais subjetivas,
como ritmo, apelo emocional ou adequacao visual ao publico-alvo??.

Com o emprego de tal referencial, o desenvolvimento de tecnologias educacionais tem apresentado
resultados promissores nos servigos de saude, atuando como ferramentas emancipadoras do autocuidado.
Como exemplos praticos, podemos destacar um estudo brasileiro sobre a construcdo e validacdo de um video
educativo voltado para idosos, que abordou o risco de quedas e foi considerado valido por juizes especialistas,
assim como outro estudo brasileiro que validou o contelddo do roteiro de um recurso audiovisual para pessoas

2324 No entanto, ainda s3o escassos os estudos que exploram a construcdo de videos

vivendo com HIV!
educativos com o apoio da IA generativa, em especial sobre os cinco momentos da higiene das maos, o que
reforca a relevancia da presente proposta‘®”.

E fundamental destacar que, embora a IA, como o ChatGPT, apresente elevado potencial para auxiliar
na construcdo de materiais educativos, o desenvolvimento dessas tecnologias deve estar alicercado em
fundamentos tedricos e metodoldgicos robustos, que orientem e legitimem todas as etapas do processo,
desde a concepcdo até a validacdo final da tecnologia educacional. Essa conducdo é essencial para garantir a
qualidade, aplicabilidade e aceitacdo das ferramentas na pratica educacional em saude. A IA deve ser vista
como apoio técnico ao trabalho docente, e ndo substituto da intencionalidade pedagdégica!®>?).

Nessa perspectiva, o presente estudo teve como objetivo desenvolver uma ferramenta audiovisual
educativa com conteldo e informacgGes relevantes sobre a HM, utilizando uma linguagem adequada ao
publico-alvo, de facil compreensdo e com duracdo reduzida, ndo ultrapassando 15 minutos, conforme
recomendado por pesquisadores, a fim de evitar fadiga cognitiva e favorecer a manutencdo da atencdo do
espectador. Essa estratégia é corroborada por evidéncias disponiveis na literatura, que indicam maior
efetividade de materiais educativos com apresentacdes objetivas e tempo otimizado®?%). A |A generativa,
neste caso, contribuiu para facilitar a elaboracdo do roteiro, agilizar a producdo e estruturar os contelddos
educacionais. Do ponto de vista metodoldgico, observou-se que o uso dessa tecnologia possibilitou um ganho
significativo na rapidez e organizacdo das informacgdes, embora o produto final ainda demande curadoria
humana critica para garantir qualidade, adequac3o ética e coeréncia pedagdgica'?®?7.

No processo de validacdo do conteudo, foi estabelecido até quatro rodadas da técnica Delphi, contudo
foi necessario realizar apenas duas até alcancar o consenso absoluto, acima de 0,90, entre os especialistas.
Essa necessidade revela a complexidade e a exigéncia do processo avaliativo, mesmo quando se parte de uma
base estrutural construida com apoio da IA. A experiéncia dos juizes foi marcada por discussdes sobre clareza
conceitual, pertinéncia das informacdes e linguagem audiovisual adequada, aspectos fundamentais para
assegurar a eficdcia educativa do material. Ademais, a andlise de confiabilidade do video educativo demandou

uma avaliacdo detalhada de multiplas varidveis qualitativas, tais como conceito, ideia, construgdo dramatica,



ritmo, personagens, potencial dramatico, didlogo, estilo visual, publico-alvo, referente e relevancia. Essas
dimensdes exigiram dos juizes uma leitura critica e refinada e permitiram fortalecer a robustez cientifica do
material validado™.

A andlise de confiabilidade do roteiro foi realizada com dados provenientes de apenas nove
participantes, aspecto que deve ser reconhecido como limitacao. Ainda que o valor dos resultados tenha sido
elevado, a amostra reduzida requer uma interpretacao mais cautelosa dos niveis de concordancia, conforme

21,28

apontado na literatura especializada?*?®. Nesta pesquisa, foi utilizado o ICC como um indice de confiabilidade

amplamente utilizado para analisar a consisténcia entre multiplas medicGes feitas por diferentes observadores

(2129 "0 uso de medidas como essa é fundamental para a adequacio de um dado contetdo.

ou instrumentos
Neste estudo, por exemplo, o ICC contribuiu para avaliar a confiabilidade total do roteiro abordado no video
educativo, com o intuito de tornar essa tecnologia mais confidvel durante o processo cientifico de validacéo,
conforme também ¢ observado na literatura'?.

Além disso, a analise de confiabilidade do video educativo contemplou multiplas dimensdes qualitativas,
como conceito, ideia, construcdo dramatica, ritmo, personagens, potencial dramatico, didlogo, estilo visual e
relevancia, exigindo um olhar analitico apurado e contribuindo para o amadurecimento de tecnologias
audiovisuais mais consistentes. No entanto, a reflexdo critica sobre a necessidade do uso da IA também deve
ser aprofundada. Em que medida seu uso é realmente imprescindivel? Quais riscos estdo associados ao uso
automatizado e acritico da IA na educacdo em saude? O papel da mediacdo docente e da supervisdao
pedagdgica permanece central, especialmente na enfermagem, posto que aspectos éticos, sensiveis e
humanos devem ser considerados na elaboracdo de contelidos®>?®). Assim, destaca-se que a IA deve ser vista
como ferramenta de apoio, e ndo como substituta do olhar humano®®.

Vale destacar que a validacdo de materiais educativos em salde € um processo criterioso que promove

8 Por esse motivo, para a etapa

a fundamentacdo metodoldgica para que uma tecnologia seja reprodutivel
de validacdo do video, houve a preocupacdo de selecionar profissionais que atendiam aos seguintes critérios:
ter especializacdo na drea de controle de infeccdo, ter pelo menos um ano de experiéncia na area e ter
publicagdes relacionadas a tematica de higiene das méos, seja em artigos, capitulos de livros e/ou como
organizador/autor de livros. As ferramentas educativas audiovisuais estdo ganhando cada vez mais espa¢o no
cotidiano das pessoas por serem atrativas, dindmicas e por facilitarem o processo de ensino-aprendizagem,
utilizando mecanismos ligados a sons e imagens que despertam o interesse do publico e promovem sua
interacdo!t>%3).

Considerando esse contexto, o video educativo desenvolvido sobre HM demonstra um grande potencial
para acOes de educacdo em saude da enfermagem e dos demais membros da equipe multiprofissional, ao
possibilitar 0 acesso ao conhecimento por meio de uma tecnologia simples®®3Y. Acrescenta-se que sua
construcdo e validacdo contribuirdo para o avanco cientifico na drea da saude, promovendo e impulsionando
novas abordagens durante a promoc¢ao da saude.

As limitagOes incluem restricdes nas plataformas de desenvolvimento, como a falta de opg¢bes para

escolher roupas ou cendrios, e a necessidade de uma avaliagdo manual dos elementos finais do video,



podendo gerar erros e inconsisténcias. Somado a isso, o roteiro gerado pelo ChatGPT carece de validacdo por
especialistas, o que pode afetar a precisdo das informacdes apresentadas, e a natureza passiva e ndo interativa
dovideo pode limitar o engajamento e a obtencdo de feedback dos usuarios para identificar areas de melhoria.

Por fim, é importante reafirmar de forma explicita o objetivo deste estudo: construir e validar um video
educativo sobre higienizacdo das maos com o apoio da inteligéncia artificial generativa. Ao reposicionar a IA
como elemento central de inovagao tecnoldgica com respaldo tedrico e metodoldgico, o presente trabalho

contribui para o avanco da educagdo em saude fundamentada em ciéncia, ética e criatividade.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo construiu e validou um video educativo sobre higienizacdo das maos, produzido com o
auxilio da inteligéncia artificial. Foi possivel desenvolver uma ferramenta de educacdo em sadde de forma
eficiente, inclusiva, dindmica, atrativa e de facil acesso para os profissionais da salde, que sdo responsaveis
por prestar assisténcia em diversos cendrios a populacdo. Dessa forma, o objetivo do estudo de construir e

validar um video educativo sobre higienizacao das maos utilizando inteligéncia artificial foi alcancado.
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