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RESUMO

A educagdo em saude é considerada um conjunto de saberes e praticas orientados
para a prevengao de doengas e promogao da saude. Na area da saude bucal, um
aspecto importante da educagao em saude, e de responsabilidade da equipe de saude
bucal, é apoiar os pacientes a terem confianga em suas habilidades para o cuidado
da sua propria saude ou de seus filhos. Nesse contexto, os materiais educativos séo
considerados importantes ferramentas usadas na promog¢ao da educagdo em saude,
atuando como um facilitador na disseminagao do conhecimento e na promogao do
autocuidado por meio de diversos meios e midias. Assim, a elaboragdo de materiais
educativos e sua avaliacédo prévia permite certificar se o conteudo do material esta
adequado ao publico que se destina. Esse estudo objetivou mapear e descrever a
literatura disponivel acerca de critérios de avaliacio utilizados para validar conteudos
de materiais educativos para o cuidado em saude bucal. A seguinte questao orientou
scoping review: “Quais critérios de avaliagdo tém sido utilizados para validar
conteudos de materiais educativos para o cuidado em saude bucal?”. Foram adotadas
as diretrizes do PRISMA-ScR e o protocolo desenvolvido pelo Joanna Briggs Institute.
A estratégia de busca foi implementada nas bases de dados: PubMed, Cochrane, Web
of Science, Scopus, Lilacs e ERIC. A selecao foi feita pela leitura de titulo/resumo e
leitura do texto na integra por dois pesquisadores de forma independente. Como
critérios de elegibilidade, foram incluidos estudos originais que abordam critérios,
instrumentos ou indices para avaliar conteudos de materiais educativos para o
cuidado em saude bucal destinados a pessoas de todas as idades que nao sejam
estudantes universitarios ou profissionais da saude. Optou-se por incluir artigos
publicados a partir do ano de 1998, considerando um alinhamento conceitual deste
estudo com as orientagdes e conceitos propostos pelo grupo colaborador da
Organizacdo Mundial da Saude no Health Promotion Glossary, que articulou o
conceito de saude aos principios da Carta de Ottawa e do letramento em saude. Além
disso, foram considerados elegiveis artigos originais publicados em qualquer idioma.
A busca resultou em 6.999 artigos para triagem por titulo e resumo. Desses, 75 artigos
foram considerados elegiveis e, apds leitura de texto completo, 29 estudos foram
incluidos na revisdo. ldentificou-se uma diversidade de critérios e instrumentos que
na maioria dos estudos, realizados em paises do continente americano, foram
aplicados em materiais impressos e multimidia, direcionados a adultos, e pais e
cuidadores tendo a leiturabilidade, a linguagem e o design como os aspectos mais
avaliados. Esse estudo mapeou critérios, instrumentos e indices consagrados e
inovadores que tém sido utilizados para avaliar e validar conteudos de materiais
educativos utilizados para promocgao, prevencao e cuidado em saude bucal. A partir
da sintese dos resultados da scoping review foi proposta uma matriz de critérios para
elaboracao dos itens de um instrumento de avaliacdo de materiais educativos em
saude bucal como produto técnico desta dissertagao.

Palavras-chave: materiais de ensino; estudos de validacdo como assunto; educacao
em saude bucal; letramento em saude.



ABSTRACT

Educational materials for oral health care: scoping review on content evaluation
criteria

Health education is considered a set of knowledge and practices aimed at preventing
diseases and promoting health. In the field of oral health, an important aspect of health
education, and the responsibility of the oral health team, is to support patients in
gaining confidence in their abilities to care for their own health or that of their children.
In this context, educational materials are considered important tools used in promoting
health education, acting as a facilitator in disseminating knowledge and promoting
selfcare through various means and media. Thus, the development of educational
materials and their prior evaluation ensures that the content of the material is suitable
for the intended audience. This study aimed to map and describe the available
literature on evaluation criteria used to validate the content of educational materials for
oral health care. The following question guided the scoping review: "What evaluation
criteria have been used to validate the content of educational materials for oral health
care?" The PRISMA-ScR guidelines and the protocol developed by the Joanna Briggs
Institute were adopted. The search strategy was implemented in the following
databases: PubMed, Cochrane, Web of Science, Scopus, Lilacs, and ERIC. Selection
was done through independent reading of title/abstract and full-text by two
researchers. As eligibility criteria, original studies or case reports addressing criteria,
instruments, or indices for evaluating content of educational materials for oral health
care for people of all ages, excluding university students or healthcare professionals,
were included. Articles published from the year 1998 onwards were chosen to align
conceptually with the guidelines and concepts proposed by the World Health
Organization's collaborating group in the Health Promotion Glossary, which linked the
concept of health to the principles of the Ottawa Charter and health literacy. In addition,
articles published in any language were considered eligible. The search resulted in
6,999 articles for title and abstract screening. Of these, 75 articles were considered
eligible, and after full-text reading, 29 studies were included in the review. A diversity
of criteria and instruments was identified, which in most studies, carried out in countries
of the American continent, were applied to printed and multimedia materials, targeting
adults, parents, and caregivers, with readability, language, and design being the most
evaluated aspects. This study mapped established and innovative criteria, instruments,
and indices that have been used to evaluate and validate the content of educational
materials used for the promotion, prevention, and care of oral health. Based on the
synthesis of the scoping review results, a matrix of criteria was proposed for developing
items of an evaluation instrument for educational materials in oral health as a technical
product of this master thesis.

Keywords: teaching materials; validation studies as topic; health education; dental;
health literacy.
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1 CONSIDERAGOES INICIAIS

A educacdo em saude (ES) apresenta conceitos e definicoes
fundamentados a partir de conhecimentos das areas da educacdo e da saude. No
documento Health Promotion Glossary de 1998 é apresentada uma definicao de ES
que engloba o desenvolvimento da motivagao, habilidades e confianga dos individuos

para cuidar da saude considerando os determinantes que podem impactar a saude.

A educacdo em saude inclui a comunicagdo de informagdes sobre as
condi¢des sociais, econdmicas e ambientais subjacentes que impactam na
saude, bem como os fatores de risco individuais e os comportamentais de
risco e o uso do sistema de cuidados de saude. Assim, a educacdo em saude
pode envolver a comunicacdo de informacdes e o desenvolvimento de
habilidades que demonstrem a viabilidade politica e as possibilidades
organizacionais das varias formas de acdo para abordar os determinantes
sociais, econdmicos e ambientais da saude (WHO, 1998, p. 4).

Em 2021, essa definicao foi atualizada e aspectos como o fortalecimento

das habilidades individuais baseados em tarefas foram enfatizados

A educacdo em saude pode incluir a comunicacao de informagbes sobre os
determinantes da saude, bem como sobre os fatores de risco individuais e
sobre o0 uso do sistema de saude. A educagdao em saude pode envolver
comunicacdo baseada em tarefas - projetada para apoiar acgbes
predeterminadas, como participagdo em programas de imunizagao e triagem,
adesao a medicagao ou mudanga de comportamento em saude, e também
pode incluir comunicagdo baseada em habilidades para o desenvolvimento
de habilidades genéricas e transferiveis para a saude que capacitam as
pessoas a tomar decisbes mais autbnomas relacionadas a sua saude e
adaptar-se a circunstancias de mudanga. Isso inclui o desenvolvimento de
conhecimentos e habilidades que possibiltem a agdo para abordar os
determinantes da saude (WHO, 2021, p.18).

Por meio de agdes de ES, o conhecimento cientifico pode ser
compartilhado em tematicas de interesse para os individuos e comunidades
envolvidos (MENEZES; AVELINO, 2016).

Para Machado et al. (2007), no contexto da integralidade, o conceito de ES
esta intimamente relacionado ao conceito de promogao da saude, ou seja, nesse
processo considera-se a participagao de todos os sujeitos no ambito de sua vida, e
nao apenas aqueles sob risco de adoecer. Nesse ambito, a ES esta articulada ao
conceito positivo da saude, o qual integra bem-estar e os recursos fisicos, mentais,
ambientais e sociais.

Na Odontologia, a ES é compreendida como um componente da promogao
da saude que busca envolver as pessoas por meio de uma aproximacgao critica da

realidade, para que possam desenvolver autonomia para o enfrentamento de seus
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proprios desafios. Neste contexto, destaca-se o papel da equipe de saude bucal no
apoio os individuos para que possa desenvolver habilidades para o cuidado da sua
prépria saude ou de seus filhos (WATT; FULLER, 1998). Por outro lado, a promogéao
da saude bucal supera a dimensao técnica da pratica odontoldgica, sendo a saude
bucal integrada as demais praticas de saude coletiva (REIS et al., 2010). Assim, a
promogdo da saude bucal € conceituada como qualquer esforgo planejado para
construir politicas publicas saudaveis, criar ambientes de apoio, fortalecer a agao
comunitaria, desenvolver habilidades pessoais ou reorientar os servigos de saude
para o alcance de metas e objetivos de saude bucal (WATT; FULLER, 1998).

Diversos instrumentos educativos podem ser utilizados para fazer a ES.
Dentre esses destaca-se alguns meétodos tradicionais, como cartazes, midias
(revistas, jornais, televisado), fotografias, filmes e a internet (MONTEIRO; VARGAS,
2006). Nos ultimos anos, praticas pedagogicas inovadoras tem se tornado
fundamentais no contexto da ES, com énfase em meios e midias digitais, como:
podcasts, infograficos, videos e softwares (MARINHO et al., 2020). Em uma
perspectiva ainda mais inovadora e contemporanea, superando as tecnologias como
realidade virtual, realidade aumentada, inteligéncia artificial e internet 3D, foi
apresentado o Metaverso: extensdo da internet que permite a interacdo entre os
usuarios e seu ambiente. Nessa perspectiva, espera-se que a plataforma Metaverso
possa ser incorporada para difundir a promog¢ao da saude bucal, o estilo de vida
saudavel e o bem-estar, preservando, como valor fundamental, a equidade em saude
(ALBUJEER; KHOSHNEVISAN, 2022).

Os materiais educativos desempenham um papel relevante na promogao
da saude bucal, uma vez que podem demonstrar de maneira clara, objetiva e criativa,
0 que acontece dentro da cavidade bucal e sua relagdo com a saude e seus
determinantes. Visto que as doencgas e agravos bucais sao fortemente influenciaveis
por fatores sociocomportamentais, a implementacdo de agdes educativas, nisso
incluso, a adocdo de materiais educativos em saude bucal, sdo fundamentais,
(MENEGAZ et al., 2018), se constituindo de importantes ferramentas para estimular o
autocuidado, a adocdo de novos comportamentos em saude bucal e facilitar a
disseminagao do conhecimento (ALVES; AERTS, 2011; BARROS et al., 2012).

A elaboracdo do material educativo e a escolha da midia deve ser
adequada as caracteristicas do publico-alvo. Ainda que o meio de veiculagao seja, por

exemplo, um tradicional material impresso tipo cartilha, como habitualmente s&o
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distribuidos nos servicos de saude, essas caracteristicas devem ser observadas
(ECHER, 2005). Nesse cenario, o letramento em saude tem ocupado um espago
relevante no planejamento e condugao de praticas de ES. O letramento em saude leva
em consideragao, também, que os individuos de um grupo social exercem influéncia
significativa no modo como cada individuo busca, entende e usa as informagdes na
tomada de decisdo em saude (EDWARDS et al., 2013).

O termo letramento significa “conjunto das habilidades da leitura e da
escrita (identificagdo das palavras escritas, conhecimento da ortografia das palavras,
aplicacdo aos textos dos processos linguisticos e cognitivos de compreensao)’
(MORAIS, 2013, p. 4). Trazendo este conceito para o contexto da saude, pode-se
compreender o letramento em saude como saber interpretar as informagdes de saude
em seu ambiente, adquirindo habilidades e conhecimentos para beneficios préprios
ou a favor de terceiros (NIELSEN-BOHLMAN et al., 2004).

A avaliacao prévia dos materiais educativos permite certificar a adequacao
do conteudo ao publico-alvo, evitando divergéncia entre o que se pretende informar e
o significado que foi atribuido a informacgao pela populagéo. Consequentemente, esse
ato reduz a possibilidade de resultados insatisfatorios (ZOMBINI; PELICIONI, 2011) e
favorece a boa interlocu¢do com o destinatario, contribuindo de forma singular com o
aprimoramento das habilidades dos individuos (LEITE et al., 2018; RATTRAY;
JONES, 2015).

Nesse contexto, tem sido recomendado que os materiais educativos sejam
avaliados antes de sua aplicagao junto ao publico-alvo. Uma das etapas fundamentais
para o desenvolvimento de material educativo é a validacdo de seu conteudo. Este
processo avalia sua representatividade ao abordar adequadamente o objeto que se
pretende medir ou apontar a auséncia de elementos (TIBURCIO et al., 2015).

Instrumentos de medida, tem sido comumente empregados na area da
saude no processo de validagao de conteudo, mensurando indicadores e atribuindo
valores numéricos a conceitos abstratos (COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015). Um
instrumento de avaliagdo de materiais educativos deve apresentar embasamento
tedrico e metodoldgico para elaboragao dos critérios (LEITE et al., 2018). Cano e
Hobart (2011) ressaltam ainda que esses instrumentos devem ser capazes de medir
variaveis latentes, ou seja, aquelas que remetam aos construtos tedricos.

Entretanto, erros na elaboragao desses critérios, a falta de validacdo do

instrumento por profissionais devidamente habilitados ou a falta de um estudo
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bibliografico, durante o processo de criagdo do constructo podem contribuir para a
elaboracdo de um instrumento inviavel para avaliar o que se propde (CANO; HOBART
2011).

Ainda, sob a otica da saude bucal e dos materiais educativos, € necessario
apontar alguns aspectos inerentes a saude bucal. Como ja explicitado, “materiais
educativos em saude bucal precisam ser compativeis com a compreensao do publico
em geral para que as agdes desse publico sejam adequadas ao sucesso
terapéuticopreventivo” (COSTA; MARINHO; ABREU, 2021). Estudos apontam a
necessidade no avango de pesquisas que avaliem critérios para avaliagdo de
materiais educativos em saude bucal qualidade desses materiais (AGUIRRE et al.,
2017; LOTTO et al., 2020; PASSOS et al., 2020).

Cabe destacar também, que o nivel de letramento em saude da populagao
alvo deve ser considerado antes de se construir qualquer tipo de material educativo
voltado para a saude bucal, isto é, considerar o grau que o individuo consegue
compreender e traduzir as informagdes contidas no material para beneficio proprio e
de outros (AGUIRRE et al., 2017; TSENG et al., 2020; WONG et al., 2019).

Diante do exposto, esse estudo pretende avancar no sentido de mapear os
critérios e instrumentos que tém sido utilizados para avaliar conteudos de materiais
educativos para o cuidado em saude bucal. Acredita-se que a realizacdo de uma
scoping review seja uma escolha adequada, uma vez que este meétodo viabiliza uma
analise abrangente da literatura (PETERS et al., 2015), para que, desta forma, se
possa contribuir para o aprimoramento das praticas de educacdo em saude e o

aumento da qualidade da divulgacéo cientifica no cuidado em saude bucal.

1.1 Revisao de literatura

1.1.1 Promocéao da saude

A promocao da saude, se articula com o conceito ampliado de saude. A
OMS definiu, primeiramente, em 1948, o conceito ampliado de saude como “um
estado de completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo apenas como a auséncia
de doenga” (WHO, 1948). J4 em 1986, com advento da carta de Ottawa, a promogao
em saude passa entendida como um processo que visa trazer mais condicbes de

saude, em sua integralidade, a sociedade, e, além disso, visa possibilitar um maior
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empoderamento da sociedade, principalmente no controle da tomada de decisdes, no
que se refere a seu proprio processo de saude, nisso incluso: a paz, moradia digna,
acesso a educagao, alimentagao de qualidade, renda, recursos sustentaveis, justica
social e equidade (WHO, 1986). A compreensado deste conceito representou um
avango para saude, trazendo uma evolugéo na questao das politicas publicas, como
advento de investimentos e pesquisas na area (PEREZ-WILSON et al., 2020).

Esse conceito foi um marco propulsor para pratica de promogao da saude
como politica publica, tendo sido impulsionado no Canada em 1974, pelo entdo
ministro da saude e bem-estar Marc Lalonde. Nesse ano, o governo entendeu, apods
uma avaliacdo do sistema publico de saude, a necessidade de olhar a doenca além
do aspecto biomeédico, tornando assim, necessario ampliar a visédo sobre o processo
de adoecimento. Estes locus do conceito ampliado de saude, foi o marco para
elaboracdo do Relatério “A New Perspective on the Health of Canadians”, conhecido
como Informe Lalonde (LALONDE, 1974).

Os principios contidos nesse relatério serviram de inspiracédo da declaracao
de Alma Ata, que reconheceu, além da saude como direito social, os determinantes
sociais da saude, e centralizou a participacéo social no planejamento e execugao dos
cuidados de saude (WHO, 1978). Esta, por sua vez, serviu de ponto de partida para
diversas conferéncias, dentre elas, a primeira conferéncia internacional sobre
promog¢ao da saude, que vai ser discutida posteriormente.

Para sustentar os conceitos apresentados, destaca-se o modelo
salutogénico, proposto por Antonovsky, que integra, junto aos principios da Carta de
Ottawa, a base da construcao de politicas publicas saudaveis, que sera explicado de
forma breve no paragrafo abaixo (ERIKSSON; LINDSTROM, 2014).

Esse modelo implica em entender todos os aspectos relacionados a saude
de um individuo e/ou coletividade (ANTONOVSKY, 1979). O principio central que
norteia esse modelo é o Sentido de Coeréncia (SOC), que esculpe uma situagao de
estresse vivida por um individuo a partir de situacao do cotidiano, e permite que esse
evento seja gerenciado ou entendido (ANTONOVSKY, 1979). Para gerenciar essas
situagdes, pode-se fazer uso dos recursos de resisténcia generalizada (GRRs),
denominados como conjunto de fatores biolégicos, materiais e psicossociais que
auxiliam os individuos, que vivem uma situagao de estresse, a recuperar sua situagao
de equilibrio, fortalecendo, inclusive, seu SOC (MITTELMARK, 2017).
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Evoluindo no contexto histérico, pode se afirmar que na | Conferéncia
Internacional sobre Promocéo da Saude, a promocdo em saude teve seu marco com
promulgacgao da Carta de Ottawa, que definiu a promogéao em saude como “processo
de capacitagdo da comunidade para atuar na melhoria da sua qualidade de vida e
saude, incluindo uma maior participagado no controle deste processo” (WHO, 1986).
Aliado a este conceito, o documento assume que a saude “é 0 maior recurso para o
desenvolvimento social, econdmico e pessoal, assim como uma importante dimensao
da qualidade de vida” (WHO, 1986).

A partir dai, pode-se concluir que a promog¢ao da saude nasce em prol da
saude da populagao, propondo enfoques econémicos e politicos a fim de interferir de
diversos modos nos fatores sociais. Buss (2000, p.170) entende que a saude passa a
ser entendida “ndo como um objetivo em si, sendo como recurso fundamental para a
vida cotidiana”.

No Quadro 1 sdo elencados os marcos da Promocdo da Saude, os
principais eventos em ordem cronoldgica, sendo importante discutir, alguma delas e
suas contribuigodes.

Em 2016, sob a luz dos 10 anos da primeira Politica Nacional de Promocéao
da Saude (PNPS), aconteceu em Curitiba a 222 Conferéncia Mundial de Promogao da
Saude que destacou os diversos “avancos e desafios para que se alcancem os
melhores resultados nas politicas de promocéo da saude” (SPERANDIO et al., 2016
p. 1). Tais apontamentos incluem a necessidade no investimento em cenarios e temas
especificos como a saude na escola, discutir e revisar aspectos da PNPS dentre
outros importantes tépicos (SPERANDIO et al., 2016).

Mais recentemente, em 2023, ocorreu a 172 Conferéncia Livre Nacional de
Promocéao da Saude, Determinantes Sociais e Equidade (Brasil) que buscou, segundo
seu proprio relatdrio, qualificar os profissionais de saude no atendimento inclusivo as
pessoas com deficiéncias, (libras, libras tatil, tadoma, braile e outras formas de
linguagem nos servigos de saude), consolidar e garantir o financiamento a Politica
Nacional de Atencgao Integral a Saude da mulher (PNAISM) em todos os ciclos de vida
e promover e garantir a participagao das liderangas das comunidades quilombolas nas
instancias de Controle Social do SUS. (BRASIL, 2023).
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Quadro 1 - Principais marcos/eventos da promog¢ao da saude no Brasil e no mundo em ordem

cronoldgica.
Ano Evento

1974 Informe Lalonde (Canadé)

1977 Saude para Todos no Ano 2000 — 302 Assembleia Mundial de Saude

1978 Conferéncia Internacional sobre Atencao Primaria de Saude: Declaragdo de Alma-Ata
(URSS)

1979 Populacao Saudavel / Healthy People: The Surgeon General’s Report on Health
Promotion and Disease Prevention, US-DHEW (EUA)

1980 Relatorio Black sobre as Desigualdades em Saude/Black Report on Inequities in
Health, DHSS (Gra-Bretanha)

1984 Toronto Saudavel 2000 — Campanha langada no Canada

1985 Escritério Europeu da Organizagdo Mundial da Saude: 38 Metas para a Saude na
Regiao Europeia

1986 | Conferéncia Internacional sobre Promocéo da Saude: Carta de Ottawa (Canada)

1987 Langcamento pela OMS do Projeto Cidades Saudaveis

1988 Il Conferéncia Internacional sobre Promocao da Saude: Declaracao de Adelaide sobre
Politicas Publicas Saudaveis (Australia) De Alma-Ata ao ano 2000: Reflexdes no Meio
do Caminho — OMS (URSS)

1991 Ill Conferéncia Internacional sobre Promogao da Saude: Declaragdo de Sundsvall
sobre Ambientes Favoraveis a Saude (Suécia)

1992 22 Conferéncia Internacional sobre Promog&o de saude na regido das Américas
Declaragéo de Santa Fé de Bogota (Colémbia)

1997 IV Conferéncia Internacional sobre Promocgao da Saude Declaragao de Jacarta sobre
Promocgéao da Saude no Século XXI em diante (Indonésia)

2000 V Conferéncia Internacional sobre Promog¢ao da Saude (México)

2005 VI Conferéncia Internacional sobre Promogéo da Saude (Tailandia)

2009 VII Conferéncia Internacional sobre Promogéo da Saude (Quénia)

2011 Conferéncia Mundial sobre Determinantes Sociais de Saude (Brasil) Declaragao
Politica do Rio sobre os Determinantes Sociais da Saude

2012 Conferéncia Mundial sobre Determinantes Sociais de Saude (Brasil) Declaracao
Politica do Rio sobre os Determinantes Sociais da Saude

2013 VII Conferéncia Internacional sobre Promog¢ao da Saude (Finlandia)

2016 92 Conferéncia de Shangai (China)

2016 22° Conferéncia Mundial de Promogé&o da Saude (Brasil)

2006/2018 | Politica Nacional de Promocéao da Saude (PNPS) (Brasil)

2021 X Conferéncia Global de Promocédo da Saude (EUA)

2023 172 Conferéncia Livre Nacional de Promogao da Saude, Determinantes Sociais e
Equidade
(Brasil)

Fonte: Adaptado de Buss, 2000.
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Nesse sentido, a promogéo da saude se torna um contexto paradigmatico,
visto que envolvem diversos fatores como alimentagdo, educagéao, emprego e renda,
e imbuida de outros fatores como paz, justica social e equidade. Desta forma, a saude
€ entendida como um estado de equilibrio, ndo s6 como auséncia de doenga,
refletindo um completo afastamento do classico modelo de médico. (NADANOVSKY,
2000).

Pereira et al. (2000, p. 41) define esse novo contexto como

uma nova maneira de interpretar as necessidades e ag¢des de saude, néo
mais numa perspectiva unicamente biolégica, mecanicista, individual,
especifica, mas numa perspectiva contextual, histérica, coletiva, ampla.
Assim, de uma postura voltada para controlar os fatores de risco e
comportamentos individuais, volta-se para eleger metas para a agao politica
para a saude, direcionadas ao coletivo.

Portanto, essa nova ética da promogado em saude visa atuar diretamente
nas condicdes de vida da populagao, reforcando a participagao social, elaborando
politicas e definindo estratégias com “Cuidado, holismo e ecologia” (WHO, 1986, p.4),
topicos essenciais no desenvolvimento de estratégias para promogdo em saude
(WHO, 1986).

Para acrescentar, Cohn (2000) afirma em seu estudo que a promogao em
saude no contemporaneo significa um compromisso com a populagédo, no combate a
pobreza e na promocao da equidade, assumindo uma missado “reconstruir a esfera
publica" (SICOLI; NASCIMENTO, 2003, p. 119).

Para que isso ocorra sado necessarias acbes intersetoriais,
multidisciplinares, de descentralizagdo das decisbes e da participagdo social nos
processos de formulagédo de politicas e nos processos de decisédo (BYDLOWSKI et
al., 2011), o que é reforcado na Carta de Ottawa, em seu capitulo “voltados ao futuro”,
onde sugere que “os envolvidos neste processo devem ter como guia o principio de
que em cada fase do planejamento, implementagao e avaliagdo das atividades de
promog¢ao da saude, homens e mulheres devem participar como parceiros iguais.”
(OMS, 1986, p.4).

No Brasil, em 2006, foi pensada a primeira politica nesse sentido. A Politica
Nacional de Promogao da Saude (PNPS) foi instituida pela Portaria MS/GM n° 687,
de 30 de margo de 2006, e redefinida pela Portaria n° 2.446, de 11 de novembro de
2014 (BRASIL, 2018). Ela atualmente tem como objetivo

Promover a equidade e a melhoria das condigdes e dos modos de viver,
ampliando a potencialidade da saude individual e coletiva e reduzindo
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vulnerabilidades e riscos a saude decorrentes dos determinantes sociais,
econdmicos, politicos, culturais e ambientais (BRASIL, 2018, p. 11).

Porém, a promog¢ao da saude vem sendo discutida desde o processo de
redemocratizacdo do Brasil, se devendo grande parte as Conferéncias Nacionais de
Saude (QUADRO 2), que foram instituidas pela primeira vez por meio da Lei n° 378
de 13/01/1937, onde com essa lei o atual governo reorganiza o entdo Ministério da
Educacao e de Saude, com a finalidade de se articular com as acdes desenvolvidas
pelos demais estados da federagéo nas areas de educagao e saude (BRASIL, 2009).

Assim sendo, o atual conceito de promogdo em saude segundo a nova
PNPS é:

um conjunto de estratégias e formas de produzir saide, no ambito individual
e coletivo, que se caracteriza pela articulagdo e cooperagao intrassetorial e
intersetorial e pela formagcdo da Rede de Atencdo a Saude, buscando se
articular com as demais redes de protegao social, com ampla participagao e
amplo controle social (BRASIL, 2018, p.7).

1.1.2 Educacdo em saude

Uma ferramenta fundamental na promogao de saude, é a educagdo em
saude, que pode ser conceituada como um processo amplo, que orienta e promove o
autocuidado do individuo, e deve ser norteado, considerando o saber popular, sua
cultura, e ndo apenas o saber técnico-cientifico (FALKENBERG et al., 2014).

Machado et al. (2007, p. 341), em uma revisao conceitual, refletem a

educagao em saude como

processo politico pedagdgico requer o desenvolvimento de um pensar critico
e reflexivo, permitindo desvelar a realidade e propor agdes transformadoras
que levem o individuo a sua autonomia e emancipacdo enquanto sujeito
historico e social capaz de propor e opinar nas decisdes de saude para o
cuidar de si, de sua familia e da coletividade.

De forma geral, no documento Health Promotion Glossary a ES € definida
como (WHO, 2021, p.18)

(...) qualquer combinacao de experiéncias de aprendizagem desenvolvidas
para ajudar individuos e comunidades a melhorarem sua saude, aumentando
o conhecimento, influenciando a motivagao e melhorando o letramento em
saude.

Quanto a educacdo em saude bucal e a promo¢ao da saude bucal, é
importante que os conceitos sejam bem pontuados.
Segundo Watt e Fuller (1999) educagao em saude consiste no “processo

pelo qual as pessoas recebem o conhecimento e a consciéncia necessarios para que
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elas assumam maior controle sobre sua propria saude; esse processo inclui o
desenvolvimento de habilidades pessoais” (WATT; FULLER, 1999, p. 4).

O forte carater sociocomportamental e o fato das principais doencas e
agravos bucais serem preveniveis ressaltam a importancia das intervengoes
educativas promotoras do autoconhecimento sobre o processo saude-doenca,
visando o estimulo a autonomia e incorporagdo de comportamentos saudaveis
(ALVES; AERTS, 2011; MENEGAZ; SILVA; CASCAES, 2018).

Entdo, a mudanga de comportamento em saude bucal tem sido enfatizada
pelas equipes de saude. Entretanto, as estratégias em saude ligadas a mudanca de
comportamento acabam por vezes sendo limitadas, pois os fatores que levam ao
processo de adoecimento bucal sdo multifatoriais (WATT, 2005). E necessario que a
educacdo em saude bucal ndo seja feita de forma isolada, e sim, apoiada e
sustentada, por meio de politicas publicas, com a criacdo de ambientes favoraveis
para a mudanca de comportamento (KAY et al., 2016).

De acordo com Watt e Fuller (1999, p.3)

Politicas publicas saudaveis, ambientes de apoio e participagao publica sao
elementos essenciais para uma promocéo eficaz da saude bucal, mas muitas
vezes sao negligenciados em detrimento da melhoria dos conhecimentos e
habilidades dos individuos ou, em menor grau, da reorientacdo dos servigos
odontologicos.

1.1.3 Materiais educativos

A segquir, sera discutido o material educativo como instrumento de em
educagado em saude.

Material didatico, em seu conceito fundamental, sdo instrumentos
pedagogicos que auxiliam no processo de ensino aprendizagem, e utilizados
amplamente na educacgao, promovem a interlocugcao de saberes entre diferentes tipos
de publico (BANDEIRA, 2009). Na area da saude, um material didatico bem redigido
“garante a aquisi¢ao de poder técnico e consciéncia politica para influenciar os fatores
determinantes da saude e do bem-estar” (ZOMBINI; PELICIONI, 2011, p. 52). O

material didatico pode ser compreendido como

um facilitador da experiéncia de aprendizado ou mediada para o aprendizado,
de modo a ndo ser considerado apenas um objeto que proporciona
informacdo, mas num dado contexto, facilitador ou apoio para o
desenvolvimento de uma experiéncia de aprendizado envolvendo mudanga e
enriquecimento em algum sentido, seja conceitual, perceptivo, axiolégico ou
afetivo, de habilidades ou de atitudes (PAIVA; VARGAS, 2017, p. 90).
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Contudo, é necessario considerar alguns aspectos fundamentais em sua
constru¢cdo, como a escolha do publico-alvo, valendo ressaltar que, além da escolha,
€ necessario considerar seu contexto e particularidades, pois se ndo o feito, pode
culminar na ineficiéncia do material didatico, implicando negativamente na estratégia
educativa, independentemente do tipo de material didatico ou meio de divulgacéo.

Ainda, com relagao ao publico-alvo é importante considerar

que os individuos fardo suas leituras e analises de forma individual ou em
grupo e poderao tomar suas decisdes baseadas em diversos outros fatores e
ndo apenas na informagédo recebida pelo material educativo. (PAIVA;
VARGAS, 2017, p. 90).

Compreender o publico-alvo em suas subjetividades e contexto social, é
saber elaborar um material educativo de qualidade, valorizando a mudanca de
comportamento em saude, com a adogdo de habitos de vida saudavel (ARAUJO,
2006).

Quando um material educativo ndo tem por primazia em sua criacao tais
fundamentais conceitos, termina por mecanizar o processo de educacdo em saude,
prejudicando ou mesmo excluindo a possibilidade daquele individuo, ou grupo de
individuos, assimilarem novos habitos de vida saudaveis. Logo, “ao exprimir de modo
abrangente e genérico os publicos aos quais as agbes se destinam, se limita a
compreensao e a descrigdo dos sujeitos, uma categoria complexa, e de seu grupo de
pertencimento cultural em termos das Iégicas que os norteia em suas decisdes na
tessitura das intervengdes no ambito da educacao e do ensino” (PAIVA; VARGAS,
2017, p. 90).

Outro ponto que merece destaque, é que com o advento das tecnologias
da informacédo e comunicacao (TIC’s), considerando os diversos tipos de materiais
educativos para promocao da educagao em saude, diversificou ainda mais a maneira
de disponibilizacdo dos recursos informativos e instrucionais. Pfromm Netto (2001, p.

38) considerou que

tanto nas areas de materiais impressos como nas da televisdo, radio e
informatica educativa, ocorreu um treinamento inegavel nos procedimentos
de produgao de materiais para fins de ensino, que gerou nova linguagem,
novos esquemas de trabalho, novas concepgdes, novas técnicas e novos
instrumentos de avaliagao.

Com isso, os materiais educativos podem ser veiculados de diferentes
maneiras, que podem ser resumidas em “materiais impressos (jornais, livros, textos),
o audiovisual (televisao, video, cinema), as telecomunicagdes (telefone, satélite, cabo)

e a informatica (computadores, programas)” (BANDEIRA, 2009, p.18).
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Com a ampliagdo dos meios digitais, as TIC’s ganham potencial de
promover saude para diversos grupos de individuos, como professores e alunos das
escolas (SASSO, 2011). As TICs sao tecnologias que tem por base o uso da internet,
computador e outros instrumentos tecnoldgicos para disseminagao de conhecimento
e educacao em saude. Para Lima e Araujo (2020), estas tecnologias estas tecnologias
permitem ampliar o acesso a informagao por meio da integragdo de multiplas midias,
linguagens e recursos, possibilitando o desenvolvimento de um processo educacional
interativo.

A despeito do avango das TIC'S, a forma mais utilizada atualmente, é
ainda, a dos os materiais impressos. O material impresso pode variar dependendo do
publico-alvo e da sua finalidade. Eles podem ser cartilhas, infograficos, guias para
professores ou escolares etc. Principalmente nas escolas, o material impresso ainda
€ 0 mais disponibilizado, se devendo ao fato de as mesmas ndo possuirem de
recursos fisicos como a internet para outras formas de divulgagdo. Bandeira (2009,

p.109) cita alguns possiveis fatores para o meio impresso ainda ser mais utilizado

O material impresso, tradicionalmente conhecido, sempre foi aceito por
alunos, professores e especialistas; de facil manuseio, o material impresso
pode ser utilizado em todas as etapas e modalidades da educagéo, o aluno e
o professor podem consulta-lo fora da sala de aula; O material impresso nao
requer equipamento ou recurso tecnoldgico para sua utilizagéo.

O novo cenario na educagao amplia o horizonte dos materiais educativos
para o uso da tecnologia, se fazendo necessario estabelecer novos critérios de

elaboracao e avaliagao de materiais educativos em saude (PFROMM NETTO, 2001).

1.2 Avaliagao de materiais educativos

A elaboracédo de materiais educativos deve seguir uma criteriosa linha de
pesquisa, desde a escolha do referencial teérico do material, a adequacao de suas
informacdes a realidade do publico-alvo a que se destina, como também sua avaliagao
e qualificagcao por diferentes especialistas no assunto a ser abordado, de forma a se
entregar um produto eficaz, com clareza e riqueza de informa¢des (ECHER, 2005).

A avaliagdo de materiais educativos em saude é um processo complexo
que se utiliza de um instrumento para avaliar se um material educativo pode ser

disponibilizado ao publico-alvo. Porém, elaborar um instrumento desta finalidade nao
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€ um processo simples, se faz necessario cumprir alguns requisitos para que este
instrumento se torne eficiente na avaliacdo de materiais (TIBURCIO et al., 2015).
Para fortalecer tal argumento, pode-se considerar o estudo de Aguirre et al.
(2017) que avaliou a clareza na comunicagao de materiais educativos em saude bucal
online disponibilizados por instituicbes publicas destinados a populagdo em geral em
dois contextos socioculturais distinto (Brasil e Canada). Os autores aplicaram um
instrumento projetado para desenvolver e avaliar produtos de comunicagéo,
denominado Clear Communication Index (CDC-CCI), validado originalmente para a
lingua inglesa por Baur e Prue (2014) e para a lingua portuguesa do Brasil por Marinho

et al. (2020). Este instrumento permite

estabelecer o design para o desenvolvimento de um novo produto; avaliar a
clareza de um produto de comunicagdo antes de ser langado; promover a
discussdo e colaboragdo entre escritores e revisores antes e durante o
processo de refinamento de um material, enquanto se busca atingir a
precisao cientifica e a clareza de conteudo; avaliar com rapidez a clareza e a
facilidade de uso de um material de comunicagdo em saude ja publicado
(AGUIRRE et al., 2017, p. 367).

Para concluir, o estudo de Aguirre et al. estudo apontou a auséncia de
investigacdes que avaliem materiais educativos no Brasil, alertando para a qualidade
dos materiais educativos em saude bucal produzidos no pais e para a necessidade
da adogéo de politicas de qualidade da informagao em saude (AGUIRRE et al., 2017).

Como pbde-se observar, instrumento de avaliacdo é “constituido de
ferramentas que medem indicadores e atribuem valores numéricos a conceitos
abstratos, os quais podem ser observaveis e mensuraveis, contribuindo para
aprimorar a praxis em saude” (COLUCI, ALEXANDRE, MILANI, 2015, p.1733). Porém,
os instrumentos de avaliagado so sao cientificamente eficazes se apresentam robustez
psicométrica em seu processo de elaboragao (KESZEI, NOVAK, STREINER, 2010).

Um dos pontos chave no desenvolvimento destes instrumentos de
avaliagao para materiais educativos em saude gira em torno da rigidez metodoldgica.
Como citado anteriormente, instrumentos de avaliagao construidos sem o devido rigor
técnico-cientifico, sem avaliagdo profunda de profissionais especialistas com
conhecimento para tal, bem como a fragmentacéo por tematicas ou areas de interesse
podem resultar em um instrumento fragilizado e dificultar o aprimoramento e a
disseminagao do conhecimento sobre o fendmeno estudado (LEITE et al., 2018).

Para que um instrumento seja idoneo, o estudo de Leite et al. (2018) cita

dominios que um instrumento de avaliacdo deve pontuar em seu processo avaliativo:
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“grupo de objetivos” que incluem itens relacionados a propdésitos, metas ou finalidade
da utilizagdo do material educativo; “grupo de estrutura e apresentagdo” que contém
informacgdes referentes a organizagdo geral, estrutura, estratégia, coeréncia e
suficiéncia das apresentagdes; “relevancia” que inclui itens que avaliaram o grau de
significagdo do conteudo educativo apresentado e sua capacidade de causar impacto,
motivag&o e/ou interesse; e “design instrucional’.

O design instrucional é definido como “uma acédo sistematica de
planejamento e construgdo de método e/ou materiais de ensino que podem ser
utilizados nas modalidades de ensino presencial, semipresencial ou a distancia”
(LEITE et al., 2018 p.1734).

Portanto, materiais educativos devem proporcionar certo grau de
interatividade permitindo troca de experiéncias entre o conteudo e sua vida,
promovendo autocuidado em saude. Deve também possuir linguagem adequada ao
publico que se destina o material, pois vale salientar, que o leitor daquele material
podera tomar decisdes conforme o que ele refletiu sobre aquelas informagdes, e por
isso, € importante que essas informacdes sejam passadas de forma clara, coesa e
concisa ao publico-alvo, de acordo com sua realidade e seu provavel nivel de
letramento em saude (ROSSI et al., 2012).

1.3 Letramento em saude

Ao se discutir materiais educativos e sua avaliagao, é importante ter em
mente que aquele material educativo tem de ser eficaz, isto €, causar um impacto
positivo na populacdo a qual aquele material se destina, nesse preceito, se aplica o
conceito que ira ser aplicado no estudo, o letramento funcional em saude.

O termo “letramento” € uma das tradugdes do inglés “literacy”, que pode
ser interpretada como a capacidade do individuo em ler, escrever e conseguir
interpretar essas informagdes, sendo entdo um processo cognitivo de compreensao
dos processos linguisticos (MORAIS et al., 2013).

O documento Health Promotion Glossary, WHO, (2021, p. 6) entende que
o letramento “representa o conhecimento e as competéncias pessoais que se
acumulam por meio de atividades diarias, interagdes sociais e entre geragdes”.
Trazendo o conceito para o contexto da saude, tem-se o letramento em saude, que é

definido, no mesmo documento, como: “a capacidade de exercer julgamento critico
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de informagdes e recursos de saude, bem como a capacidade de interagir e expressar
necessidades pessoais e sociais para a promogao da saude” (WHO, 2021, p.7).

Sobre o letramento em saude, autores o entendem como ter a capacidade
de obter, interpretar e compreender as informagdes em saude disponiveis em seu
meio, tendo a capacidade de replica-las em boas agdes para com sua saude e de sua
comunidade (PASSAMAI et al., 2018; SANTOS; PORTELLA, 2016).

Pode-se afirmar ainda, que o letramento em saude esta profundamente
ligado a Carta de Ottawa, e, por conseguinte com a promogdo em saude, pois “E
essencial capacitar as pessoas para aprender durante toda a vida, preparando as para
as diversas fases da existéncia, o que inclui o enfrentamento das doencas crénicas e
causas externas” (WHO, 1986, p.3). Portanto, a discussao que perpassa sobre a
letramento em saude, é por vezes complexa, demandando uma o6tica interprofissional
e multidisciplinar, para assim, atingir o individuo de maneira integral (SANTOS;
PORTELLA, 2016). Atrelado a essa discusséo, esta também a educagdo em saude,

que se consiste em

[...] um conjunto de praticas pedagdgicas e sociais, de conteudo técnico,
politico e cientifico, que no ambito das praticas de atengao a saude deve ser
vivenciada e compartilhada pelos trabalhadores da area, pelos setores
organizados da populagao e consumidores de bens e servigos de saude.
(BRASIL, 1993, p.13).

O letramento em saude é influenciado diretamente pela educacédo e a
promogao em saude, sdo esses, processos simultdneos e interdependentes, que
quando atrelados, se tornam importantes ferramentas para que o individuo adquira
habilidades para vida, refletindo na melhora individual e coletiva, principalmente no
que se refere a saude e qualidade de vida (CARVALHO, 2008; SPEROS, 2005;
WHO,1997).

Individuos bem desenvolvidos com relagdo ao letramento em saude,
tornam suas comunidades “concretas e efetivas no desenvolvimento das prioridades,
na tomada de decisdo, na definicdo de estratégias e na sua implementacgao, visando
a melhoria das condi¢ées de saude” (WHO, 1986, p.3).

Em contrapartida, um baixo nivel de letramento em saude, afeta na
compreensao da informagado, impacta diretamente na adesao e continuidade ao
tratamento de determinada patologia/condigdo de saude (PASSAMAI et al., 2018).
Martins et al. (2015, p.329), ainda reforcam que

Quando comparados com aqueles que possuem nivel adequado de
alfabetizagdo em saude, os pacientes que tém baixo nivel de alfabetizagao
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em saude relatam que os profissionais usam muitas palavras
incompreensiveis, falam muito rapido, nao fornecem informacdes suficientes
quanto ao seu estado de saude, além de ndo se certificarem se eles
compreenderam o seu problema de saude.

Para compreender a complexidade de fenbémenos que compdem o
letramento em saude, Sgrensen et al. desenvolveram um modelo integrado este,
(FIGURA 1) no qual “reuniu todas as competéncias apresentadas nas definigdes de
diversos autores e foi exposto em uma revisao sistematica da literatura” (MARTINS et
al., 2015, p. 330). O entdo modelo (FIGURA 1), visa conceituar de forma integral o
letramento em saude, envolvendo suas diversas dimensdes, desde os fatores mais
externos, ligados ao nivel populacional, como por exemplo a promog¢éo da saude e a
prevencdo das doengas, até fatores ligados ao nivel individual, que s&o os
“conhecimentos prévios referentes ao tema de saude a ser abordado, competéncias
e motivagao para acessar, compreender, avaliar e aplicar informagdes relacionadas a
saude” dentre outros (MARTINS et al., 2014, p.1087). Em suma, trata-se de um
modelo onde sdo apontados fatores que afetam o processo de letramento em saude,
correlacionando estes, desde os mais distais, até os mais proximais, aos resultados
em saude ao curso da vida (MARTINS et al., 2022).

Figura 1 - Modelo tedrico do letramento em saude apresentado por Sgrensen et al. (2012) e traduzido
para o portugués do Brasil por Martins et al. (2015).
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Fonte: SORENSEN et al., 2012 adaptado por MARTINS et al., 2015.
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1.3.1 Letramento em saude bucal

Sabe-se as doengas bucais tem um forte impacto psicossocial, restringindo,
quem esta nessa condi¢do, a diversas atividades diarias, o que acaba por afetar
negativamente na sua qualidade de vida. (MOTA et al., 2015). O termo “letramento
em saude bucal” (LSB) corrobora com o termo letramento em saude, no sentido de o
individuo possuir habilidades para obter, interpretar e entender informagdes de saude.
(NIELSEN-BOHLMAN et al., 2004).

Vale entdo destacar a Saude Bucal como um campo essencial para
entendermos o impacto do LSB, visto que o mesmo, é um fator preponderante na
promog¢ao em saude bucal e na prevencao de doencas (JONES et al., 2014).

O baixo nivel de LSB esta intimamente relacionado com varios desfechos
em saude bucal (BADO; MIALHE, 2019). O baixo nivel de LSB pode ainda estar
atrelado ha uma persistente prevaléncia de carie dentaria no Brasil (BRASIL, 2020).

Estudos destacam que ha necessidade de desenvolvimento de mais
pesquisas sobre o LSB (MARTINS et al., 2015). No estudo de Bado e Mialhe (2019,
p.48), foi considerado que “até 2007, nenhum instrumento de avaliacdo estava
disponivel para a determinacdo do Letramento em Odontologia”. Até 2015, o unico
instrumento traduzido e validado para o portugués brasileiro, destinado a mensurar
LFB, foi o Brazilian Rapid Estimate of Adult Literacy in Dentistry (BREALD-30), um
instrumento construido com objetivo de avaliar o nivel LSB de adultos por meio do
reconhecimento de palavras relacionadas a etiologia, anatomia, prevencdo e
tratamento de demais condi¢cées de saude bucal (JUNKES et al., 2015). Portanto,
desenvolver novas pesquisas sobre este tema é relevante para a identificacdo de
lacunas que envolvem a educagédo em saude bucal, e, além disso, seus resultados
podem fomentar a criacdo de novas politicas para promocgao da saude bucal (BADO;
MIALHE, 2019; SISTANI et al., 2013).
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Mapear e descrever a literatura disponivel acerca de critérios de avaliagao
utilizados para validar conteudos de materiais educativos para o cuidado em saude

bucal.

2.2 Objetivos especificos

¢ Identificar e descrever os instrumentos utilizados na avaliagao de conteudos
de materiais educativos para o cuidado em saude bucal,

e |dentificar e descrever os critérios utilizados para a validacdo de conteudos
de materiais educativos para o cuidado em saude bucal,

e Propor uma matriz de itens com critérios de avaliagdo de conteudos de
materiais educativos para o cuidado em saude bucal como parte da

elaboragao de um futuro instrumento.
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3 METODOLOGIA EXPANDIDA

3.1 Scoping review

Esta scoping review teve como intuito mapear e descrever a literatura
disponivel acerca de critérios de avaliacdo utilizados para validar conteudos de
materiais educativos para o cuidado em saude bucal. Por meio da scoping review é
possivel examinar a extensao, o alcance, a variedade e a natureza das evidéncias em
uma determinada area de conhecimento, permitindo ao autor compilar e disseminar
os achados das pesquisas existentes, identificar lacunas ou gaps na literatura,
identificar o potencial e a relevancia de uma revisdo sistematica sobre determinado
assunto e fornece recomendacgdes baseadas em evidéncias para pesquisas futuras
(ARKSEY; O'MALLEY, 2005; PETERS et al., 2015; TRICCO et al., 2018).

Em uma scoping review, objetiva-se responder perguntas amplas como:
“qual é a natureza da evidéncia para esta intervencao?” Ou “O que é conhecido sobre
este conceito?” (TRICCO et al., 2018) e, ndo necessariamente, avaliar a qualidade
dos estudos por meio de uma sintese dos resultados, e sim, rastrear a informacéo e
fornecer uma visdo geral ou mapa das evidéncias encontradas, independentemente
da qualidade dos estudos (ARKSEY; O'MALLEY, 2005; PETERS et al., 2015;
TRICCO et al., 2018).

Munn et al. (2018) consideram que a scoping review determina a cobertura
e o volume da literatura sobre um determinado tema, bem como identifica os estudos
existentes disponiveis, trazendo uma visdo geral sobre o tema. Para esses autores,
este método tem como finalidades:

I.  ldentificar os tipos de evidéncias disponiveis em um determinado campo;

Il.  Elucidar conceitos/definicdes na literatura;

.  Examinar como a pesquisa € elaborada em um determinado tépico ou
campo;

Iv. Identificar caracteristicas e ou singulares relacionados a um conceito;

v.  Como precursor de uma revisao sistematica;

Vl.  ldentificar e analisar lacunas do conhecimento.
Nesta dissertacéo, a decisao de realizar uma scoping review se deu com o

intuito de mapear e sintetizar a literatura disponivel sobre estudos que apresentem
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critérios de avaliacao e validagao de conteudos de materiais educativos voltados para
o cuidado em saude bucal como etapa inicial para a elaboracdo de um instrumento de
avaliacdo da qualidade de materiais educativos em saude bucal (ARTINO JUNIOR et
al., 2014; COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015). A busca na literatura é utilizada
como o principal recurso nas pesquisas de desenvolvimento de instrumentos de
medidas, esta estratégia permite a identificacdo de critérios e instrumentos ja
existentes (STREINER; NORMAN, 2014).

3.2 Estrutura metodoldgica e registro

Para o desenvolvimento desta scoping review foi adotado o PRISMA-ScR
(Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyse - Extension for
Scoping Reviews) (TRICCO et al., 2018) e o protocolo de Peters et al. (2015),
desenvolvido pelo Joanna Briggs Institute (JBI). E ainda, conforme orientagdo do
PRISMA-ScR a revisao foi registrada na Open Science Framework (OSF) sob DOI:
10.17605/OSF.I0/E5R4J.

A pergunta de pesquisa foi elaborada levando em consideragao o objetivo
do estudo de mapear e descrever a literatura disponivel acerca de critérios de
avaliagcao utilizados para validar conteudos de materiais educativos para o cuidado
em saude bucal, sendo escolhida para elaboracdo da pergunta a estratégia PCC
(PETERS et al., 2015). Com base nesses elementos, foram elencados os topicos

chave no Quadro 2.

Quadro 2 - Pergunta de pesquisa pelo método PCC.

Questao de Estudo

pessoas de todas as idades que ndo sejam estudantes universitarios ou
P Populagio profissionais da saude
C Conceito avaliagdo de materiais educativos em saude
C Contexto cuidado em saude bucal

Fonte: Do autor, 2023.
Baseada nessa estratégia, foi desenvolvida a seguinte pergunta de
pesquisa: “Quais critérios de avaliacdo tém sido utilizados para validar conteudos de

materiais educativos para o cuidado em saude bucal?”.
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3.2.1 Critérios de elegibilidade

Como critérios de elegibilidade, foram incluidos estudos originais que
abordam critérios, instrumentos e/ou indices para avaliar conteudos de materiais
educativos para o cuidado em saude bucal destinados a pessoas de todas as idades
que nao sejam estudantes universitarios ou profissionais da saude. Optou-se por
incluir artigos publicados a partir do ano de 1998, considerando um alinhamento
conceitual deste estudo com as orientagbes e conceitos propostos pelo grupo
colaborador da Organizagdo Mundial da Saude no Health Promotion Glossary, que
articulou o conceito de saude aos principios da Carta de Ottawa e do letramento em
saude (NUTBEAM, 1998). Além disso, foram considerados elegiveis artigos
publicados em qualquer idioma.

Foram considerados critérios de exclusao:

a) Publicagdes que ndo sejam artigos cientificos, estudos originais (editoriais,
comentarios, cartas ao editor, resumos, produgdes técnicas, revisdes);

b) N&o descrevem critérios, instrumentos ou indices para avaliar conteudos
de materiais educativos nem o cuidado em saude bucal;

c) Estudos que tratam da avaliagdo de materiais educativos para o cuidado
em saude bucal destinados a estudantes universitarios ou profissionais da
saude;

d) Estudos que tratam da avaliagdo de materiais educativos para outros fins
diferentes de saude bucal;

e) Estudos que tratam de saude bucal, mas ndo de avaliacdo de materiais
educativos;

f) Por ultimo, foi decidido fazer um recorte temporal baseado na referéncia
da World Health Organization: health promotion glossary (WHO, 1998;
WHO 2021), onde foram incorporados, e por conseguinte, atualizado,
diversos conceitos relacionados a saude, dentre eles a promogao em
saude e o letramento em saude. Tais documentos sao marcos para o
entendimento sobre a promog¢do em saude, visto que trazem uma visao
contextualizada sobre o tema, e ainda, trazem também outros conceitos

importantes ligados a este trabalho. Portanto artigos, com data de
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publicagao posterior a 1998, ou seja, artigos anteriores a publicagao do

documento pela WHO, foram excluidos.

3.2.2 Estratégia de busca

A estratégia de busca foi elaborada considerando os descritores MESH e
operadores booleanos, tendo como fundamento a pergunta de pesquisa. A estratégia
de busca foi implementada nas seguintes bases de dados: PubMed, Cochrane, Web
of Science, Scopus, LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude) e ERIC (Education Resources Information Center).

No Quadro 3 estdo detalhados os descritores segundo cada topico do
método PCC.

Quadro 3 - Descritores segundo método de PCC.

Descritores nao controlados
(texto)

P Populagéo Optou-se por nao incluir descritores para a populagao

Acronimo Conceito Descritores MESH

Materiais de Ensino/ Teaching Material instrucional/ instructional

materials Multimidia/

Multimedia materials material educativo/

educational material

Estudos de Validagdo como textual material/
Assunto/ Validation Studies as | printed materials
C Conceito Topic
Estudos de Avaliagdo como
Assunto/ Evaluation Studies
as

Topic

Critérios de avaliagao/
Evaluation criteria

Measuring Instruments

Estudos Metodologicos/
Methods
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Comunicacdo em Saude/
Health
Communication/

Educagcao em Saude/ Health
Education

Educacao em Saude Bucal/
Health

Education, Dental
Oral health promotion
Educacao néo
c Contexto profissionalizante/ oral health literacy
Education, nonprofessional
Compreenséo/ Comprehension
Letramento em Saude/ Health | Suitability

literacy

Health Knowledge, Attitudes,
Practiceoral health

Informacao de Saude ao
Consumidor/ Consumer
Health

Information

Community Health Education

Fonte: Do autor, 2023.

De inicio construiu-se a estratégia e realizou-se buscas exploratérias na
base PubMed, de 16/11/2022 a 18/11/2022, utilizando os descritores apresentados no
Quadro 2. Para as demais bases, as buscas ocorreram respectivamente de
12/12/2022 até 29/12/2022. Abaixo, no Quadro 4, estdo listadas as estratégias de
buscas, segundo base de dados, bem como, a quantidade de artigos respectivamente

encontrados.

Quadro 4 - Estratégia de busca segundo base de dados.

PUBMED

Referéncias localizadas: 2708

(("teaching materials"[MeSH Terms] OR "instructional materials"[Text Word] OR "educational
material"[Text Word]OR "textual material"[Text Word] OR "printed materials"[Text Word] OR
"multimedia"[Text Word]) AND (validation studies as topic"[MeSH Terms] OR "evaluation studies as
topic"[MeSH Terms])) OR ("methods"[MeSH Terms] OR ("evaluation criteria"[Text Word] OR
"Suitability"[Text Word] OR "Comprehension"[Text Word] OR "measuring instruments"[Text Word]))
AND (health communication[MeSH Terms] OR "Community Health Education"[MeSH Terms] OR
"Consumer Health Information"[MeSH Terms] OR "health education"[MeSH Terms] OR "education,
nonprofessional"[MeSH Terms] OR "health literacy"[MeSH Terms] OR "oral health literacy"[Text
Word] OR "oral health promotion"[Text Word] OR Health Knowledge, Attitudes, Practice.[MeSH
Terms] OR Health Education, Dental [MeSH Terms] OR oral healthjMeSH Terms])

COCHRANE
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Referéncias localizadas: 782

"teaching materials" OR "instructional materials" OR "educational material" OR "textual material"
OR "printed materials" OR "multimedia” in Title Abstract Keyword AND "validation studies as topic"
OR "evaluation studies as topic" OR "methods" OR "evaluation criteria" OR "Suitability" OR
"Comprehension" OR "measuring instruments" in Title Abstract Keyword AND "health
communication" OR "Community Health Education” OR "Consumer Health Information"” OR "health
education" OR "education, nonprofessional” OR "health literacy" OR "oral health literacy" OR "oral
health promotion" OR "Health Knowledge, Attitudes, Practice" OR "Health Education, Dental" OR
"oral health" in Title Abstract Keyword

ERIC

Referéncias localizadas: 11

“teaching materials" OR "instructional materials" OR "educational material” OR "textual material" OR
"printed materials" OR "multimedia" AND "validation studies as topic" OR "evaluation studies as
topic" OR "methods" OR "evaluation criteria" OR "Suitability" OR "Comprehension" OR "measuring
instruments" AND ""health communication" OR "Community Health Education"” OR "Consumer
Health Information" OR "health education"” OR "education, nonprofessional" OR "health literacy" OR

"oral health literacy" OR "oral health promotion" OR "Health Knowledge, Attitudes, Practice" OR
"Health Education, Dental" OR "oral health"

SCOPUS

Referéncias localizadas: 2034

( "teaching materials" OR "instructional materials" OR "educational material" OR "textual material"
OR "printed materials" OR "multimedia" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "validation studies as topic" OR
"evaluation studies as topic" OR "methods" OR "evaluation criteria" OR "Suitability" OR
"Comprehension" OR "measuring instruments" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "health communication"
OR "Community Health Education"” OR "Consumer Health Information" OR "health education” OR
"education, nonprofessional" OR "health literacy" OR "oral health literacy" OR "oral health

promotion" OR "Health Knowledge, Attitudes, Practice” OR "Health Education, Dental" OR "oral
health" ) )

WEB OS SCIENCE

Referéncias localizadas: 319

"teaching materials" OR "instructional materials" OR "educational material" OR "textual material"
OR "printed materials" OR "multimedia" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "validation studies as topic" OR
"evaluation studies as topic" OR "methods" OR "evaluation criteria" OR "Suitability" OR
"Comprehension" OR "measuring instruments" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "health communication"
OR "Community Health Education" OR "Consumer Health Information" OR "health education" OR
"education, nonprofessional" OR "health literacy" OR "oral health literacy" OR "oral health
promotion" OR "Health Knowledge, Attitudes, Practice" OR "Health Education, Dental" OR "oral
health" ) )

LILACS

Referéncias localizadas: 2038
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(((teaching materials) OR (instructional materials) OR (educational material) OR (textual material)
OR (printed materials) OR (multimedia) OR (materiales de ensefianza) OR (materiales de
instruccion) OR (material textual) OR (materiales impresos) OR (multimedia) OR (materiais de
ensino) OR (material instrucional) OR (material textual) OR (materiais impressos) OR (multimidia) ))
AND ((validation studies as topic) OR (evaluation studies as topic) OR (methods) OR (evaluation
criteria) OR (suitability) OR (comprehension) OR (measuring instruments) OR (estudios de
validacion como asunto) OR (estudios de evaluacion como asunto) OR (métodos) OR (criterios de
evaluacion) OR (la idoneidade) OR (comprension) OR (instrumentos de mediciéon) OR (estudos de
validagdo como assunto) OR (estudos de avaliagdo como assunto) OR (métodos) OR (critério de
avaliagédo) OR (qualidade) OR (compreenséo) OR (instrumento de medida)) AND ((health
communication) OR (community health education) OR (consumer health information) OR (health
education) OR (education, nonprofessional) OR (health literacy) OR (oral health literacy) OR (oral
health promotion) OR (health knowledge, attitudes, practice) OR (health education, dental) OR (oral
health) OR (comunicacion en salud) OR (educacién en salud) OR (informacion de salud al
consumido) OR (educacion, no professional) OR (alfabetizacion en salud) OR (alfabetizacion en
salud bucal) OR (promocion de la salud bucal) OR (conocimientos, actitudes y practica en salud)
OR (educacion en salud dental) OR (salud bucal) OR (comunicagéo em saude) OR (educagéo em
saude) OR (informacgéo de saude ao consumidor) OR (educagao, nao profissional) OR (letramento
em saude) OR (letramento em saude bucal) OR ( promogao em saude bucal) OR (conhecimentos,
atitudes e pratica em saude) OR (educagdo em saude bucal) OR (saude bucal)) AND (
db:("LILACS"))

Fonte: Do autor, 2023.

Ao todo foram contabilizados cerca de 7.892 estudos somando-se todas as
estratégias de buscas aplicadas.

Optou por uma estratégia de busca abrangente, sem descritores que
delimitassem previamente a populacdo do estudo. Esse aspecto foi avaliado,
posteriormente, com a leitura de titulo/resumo e dos artigos na integra. Tudo isso para
garantir que nenhuma informacao referente aos critérios/instrumentos de validagéo de
materiais educativos em saude bucal fosse perdida, tendo em vista a diversidade de

informagdes que possam ser assim caracterizadas.

3.2.3 Compilagao dos resultados e avaliagao da elegibilidade

Apoés a implementacdo da estratégia de busca em todas as bases, as
referéncias foram alocadas no EndNote®, para auxilio na remocgao de duplicatas, que
ocorreu de forma automatica pelo aplicativo, resultando em 893 referéncias
duplicadas removidas. Logo apds, as 6.999 referéncias resultantes do processo de
remocgao de duplicatas no EndNote®, foram inseridas no aplicativo Rayyan®, para a

realizacao da fase de selecéao por titulo e resumo.
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A selecdo dos estudos ocorreu em duas fases: Fase 1 - leitura titulo e
resumo; e Fase 2 - leitura na integra. Em ambas as etapas a leitura de todos os
documentos foi realizada por dois pesquisadores de forma independente,
devidamente treinados. Outras duas pesquisadoras experientes no campo da
pesquisa analisaram os artigos, quando surgiram duvidas. Reunides para discussao
e consenso da selecdo ou exclusao da referéncia foram realizadas entre a equipe
durante todo o processo de avaliagao da elegibilidade.

Os critérios de selecao dos artigos foram definidos a partir dos critérios de
elegibilidade apresentados anteriormente. No Quadro 5 estdo detalhados os critérios
identificados para selegédo dos artigos no trabalho.

Na fase 1, foi realizada a classificacdo dos artigos pela leitura de titulo e

resumo. Na Tabela 1, sdo apresentados os resultados desta primeira fase de selecgao.

Quadro 5 - Critérios para classificagdo dos artigos da fase 1.

Codigo | Critério de selegao Resumo

Estudos que utilizaram critérios ou instrumentos para
1 SELECIONADO avaliar conteudos de materiais educativos para o cuidado
em saude bucal.

Possivelmente estudos que utilizaram critérios ou
5 SELECIONADO COM instrumentos para avaliar contetidos de materiais
DUVIDA educativos para o cuidado em satde bucal.

) Publicacdes que ndo sejam artigos cientificos, estudos
3 EXCLUIDO originais ou relatos de caso (editoriais, comentarios, cartas
ao editor, resumos, produgdes técnicas, revisdes).

N&o descrevem critérios ou instrumentos para avaliar
4 EXCLUIDO conteudos de materiais educativos nem o cuidado em
saude bucal.

Estudos que tratam da avaliagdo de materiais educativos
para o cuidado em saude bucal destinados a estudantes

5 EXCLUIDO . o - . .
universitarios ou profissionais da saude

) Estudos que tratam da avaliagdo de materiais educativos
6 EXCLUIDO para outros fins diferentes de saude bucal.

) Estudos que tratam da de saude bucal, mas nao de
7 EXCLUIDO avaliacdo de materiais educativos.

Fonte: Do autor, 2023.



35

Tabela 1 — Artigos Selecionados e Excluidos por Critério na fase 1.

Artigos Selecionados e Excluidos por Critériona e 1 (n=6.999)

fas
Estudos incluidos 75
Publicagdes que ndo séo artigos cientificos 320

Nao descrevem critérios ou instrumentos para avaliar
conteudos de materiais educativos nem o cuidado em 5313
saude bucal

Estudos que tratam da avaliagdo de materiais
educativos para o cuidado em saude bucal destinados 32
a estudantes universitarios ou profissionais da saude

Estudos que tratam da avaliagdo de materiais educativos

para outros fins diferentes de saude bucal 930
Estudos que tratam da de saude bucal, mas nao de 302
avaliagcao de materiais educativos.

Estudos duplicados 27

Fonte: Do autor, 2023.
Na fase 2, foram avaliados os 75 artigos incluidos na fase 1. Apds as
leituras, uma segunda rodada para selecéo de artigos incluidos foi realizada incluindo

os quatro pesquisadores. Os resultados estdo apresentados na Tabela 2.

Tabela 2 — Artigos Selecionados e Excluidos por Critério na fase 2.

;fArtlgos Selecionados e Excluidos por Critério na e 2 (n=75)

as

Estudos incluidos 29
Publicagdes que nao séo artigos cientificos 5
Estudos que tratam de saude bucal, mas ndo de

avaliacdo de materiais educativos 40
Estudos duplicados 1

Fonte: Do autor, 2023.

Cada etapa do processo da scoping review esta apresentada de acordo
com as recomendagdes do PRISMA-ScR (TRICCO et al., 2018) (FIGURA 1). Os 29

artigos incluidos foram analisados na etapa de extragao.
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA-ScR de busca e sele¢ao dos artigos.
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Fonte: Do autor, 2023, adaptada do PRISMA-ScR.

3.2.4 Extracao de dados e sintese dos resultados

A extragao de dados foi realizada utilizando-se uma planilha desenvolvida
no Microsoft Excel® pela equipe de pesquisadores.

Os itens avaliados foram: ano e local; objetivo do estudo; metodologia:
caracterizacao do estudo, populagao alvo do material educativo, descrigao do material
educativo para o cuidado em saude bucal, critérios utilizados para avaliar/validar os
conteudos do material educativo), instrumentos e indices utilizados para avaliar
/validar os conteudos do material educativo); resultados e conclusdes; limitagdes do
estudo.

Na sintese dos resultados, os estudos foram caracterizados quanto ao ano,
local e objetivo do estudo; os materiais ou intervengdes educativas para o cuidado em
saude bucal detalhados quanto ao publico-alvo, midias utilizadas, critérios para

validacdo dos conteudos; e ainda todos os instrumentos e indices utilizados nos
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artigos para validar/avaliar os conteudos dos materiais educativos em saude bucal,
bem como suas principais caracteristicas foram apresentados.

Cabe ressaltar as diferengas consideradas neste estudo para critérios,
instrumentos e indices. Foram considerados “critérios” as diversas propostas
metodoldgicas apresentadas pelos autores para a avaliagdo dos conteudos dos
materiais educativos em saude bucal; quanto aos “instrumentos”, foram considerados
aqueles que apresentam processos sistematizados de validag&o dos itens e escalas;
e por fim os “indices” sdo as férmulas matematicas, que na maioria das vezes avaliam

a legibilidade dos materiais educativos.
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Materiais educativos para o cuidado em satde bucal: scoping review sobre os critérios de
avaliagdo dos contetidos

Educational materials for oral health care: scoping review on content evaluation criteria

Resumo

Objetivou-se mapear e descrever a literatura disponivel acerca de critérios de avaliacdo
utilizados para validar contetidos de materiais educativos para o cuidado em satde bucal por
meio de uma scoping review. Adotou-se o0 PRISMA-ScR e o Joanna Briggs Institute. A
estratégia de busca foi implementada nas bases: PubMed, Cochrane, Web of Science, Scopus,
Lilacs e ERIC. A sele¢ao foi feita pela leitura de titulo/resumo e leitura do texto na integra por
dois pesquisadores de forma independente. Foram incluidos estudos que utilizaram critérios
ou instrumentos para avaliar o contetido de materiais educativos destinados a pessoas de todas
as idades que nao fossem estudantes universitarios ou profissionais da satde, sem restrigdo de
idioma. Foram considerados elegiveis 75 artigos e, ap6s leitura de texto completo, 29 estudos
foram incluidos. Identificou-se uma diversidade de critérios e instrumentos que, na maioria
dos estudos, foram realizados em paises do continente americano, aplicados em materiais
impressos e multimidia, direcionados a adultos, e pais e cuidadores. A leiturabilidade, a
linguagem e o design foram os aspectos mais avaliados. Esse estudo mapeou critérios e
instrumentos consagrados e inovadores que tém sido utilizados para validar contetidos de
materiais educativos utilizados para a preven¢ao e o cuidado em saude bucal.

Palavras-chave: Materiais de Ensino. Estudos de Validagdo como Assunto. Estudos de

Avaliagao como Assunto. Educacao em Saude Bucal. Letramento em Saude.

Abstract

The objective was to map and describe the available literature on evaluation criteria used to
validate the content of educational materials for oral health care through a scoping review. The
PRISMA-ScR guidelines and the Joanna Briggs Institute protocol were adopted. The search
strategy was implemented in the following databases: PubMed, Cochrane, Web of Science,

Scopus, Lilacs, and ERIC. Selection was done through the reading of titles/abstracts and
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fulltext reading by two researchers independently. Studies that used criteria or instruments to
evaluate the content of educational materials intended for people of all ages who were not
university students or healthcare professionals, with no language restrictions, were included.
A total of 75 articles were considered eligible, and after full-text reading, 29 studies were
included. A diversity of criteria and instruments was identified, which in most studies, carried
out in countries of the American continent, were applied to printed and multimedia materials,
targeting adults, parents, and caregivers. Readability, language, and design were the most
evaluated aspects. This study mapped established and innovative criteria and instruments that
have been used to assess and validate the content of educational materials used for oral health
prevention and care.

Keywords: Teaching Materials. Validation Studies as Topic. Evaluation Studies as Topic.
Health Education, Dental. Health Literacy.

Introducao

A educacdo em saude (ES) se constitui de conceitos e defini¢des fundamentados
pelos conhecimentos das 4reas da educacdo e da saude!. O documento Health Promotion
Glossary de 2021 apresenta uma definicdo ampla e atual da ES, que inclui a motivagdo, a
confianca e o fortalecimento de habilidades individuais para o cuidado em satde considerando
os determinantes que podem impacta-la:

A educagdo em satde pode incluir a comunicagdo de informagdes sobre os
determinantes da saude, bem como sobre os fatores de risco individuais e
sobre o uso do sistema de satde. A educagdo em saude pode envolver
comunicacdo baseada em tarefas - projetada para apoiar agdes
predeterminadas, como participa¢ao em programas de imunizagdo e triagem,
adesdo a medicacdao ou mudanca de comportamento em saude, e pode incluir
comunicagdo baseada em habilidades para o desenvolvimento de habilidades
genéricas e transferiveis para a satde que capacitam as pessoas a tomar
decisdes mais autonomas relacionadas a sua saide e adaptar-se a
circunstancias de mudanga. Isso inclui o desenvolvimento de conhecimentos

e habilidades que possibilitem a agdo para abordar os determinantes da satde
2(18)

Por meio de acoes de ES, o conhecimento cientifico sobre determinado assunto
pode ser compartilhado, por meio de tematicas de interesse para os individuos e comunidades?.
No contexto da integralidade, o conceito de ES estd intimamente relacionado ao conceito de
promocao da saude, ou seja, nesse processo considera-se a participagao de todos os sujeitos
no ambito de suas vidas, e ndo apenas aqueles sob risco de adoecer?.

Na Odontologia, a ES ¢ compreendida como um componente da promoc¢ao da satide
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que busca envolver as pessoas por meio de uma aproximacao critica da realidade, para que
possam desenvolver autonomia para o enfrentamento de seus proprios desafios. Neste
contexto, destaca-se o papel da equipe de saude bucal no apoio aos individuos para o
desenvolvimento de habilidades para o autocuidado ou de seus filhos>. Por outro lado, a
promocao da saude bucal supera a dimensdo técnica da pratica odontoldgica, sendo a satde
bucal integrada as demais praticas de saude coletiva®. Assim, a promogio da saude bucal é um
conceito articulado aos principios da Carta de Ottawa e definida como

qualquer esfor¢o planejado para construir politicas publicas saudaveis, criar
ambientes de apoio, fortalecer a agdo comunitaria, desenvolver habilidades
pessoais ou reorientar os servigos de saude para o alcance de metas e objetivos de
satde bucal®®.

As principais ferramentas para promocao da ES sdo os materiais educativos, que
consistem em recursos utilizados pelo educador com a intencionalidade de comunicar, ilustrar,
esclarecer ou simplificar informagdes sobre um determinado assunto a um educando. Diversos
tipos de materiais educativos sdo utilizados para a ES na Odontologia, entre eles se destacam
os materiais impressos’. Entretanto, nos ultimos anos, apesar das desigualdades sociais, o
aumento do acesso a internet™ e o advento e disseminacdo de recursos como a telessatde
(telehealth) e a saude movel (m-health) tem revolucionado as estratégias de ES e se mostrado

1'%, Nesse contexto, é necessario refletir

promissoras na prevencao e promog¢ao da satide buca
sobre os critérios usados para formular materiais educativos em satde. A validagdo de seu
conteido ¢ um processo fundamental nessa construgdo, pois ela avalia sua adequacao e
qualidade ao abordar o objeto que se pretende medir ou apontar a auséncia de elementos '!.
Estudos apontam a necessidade de avango em relacdo aos critérios de avaliacdo de materiais
educativos em saude bucal, visto que esse processo impacta significativamente na qualidade

do material elaborado e, consequentemente, afeta os niveis de literacia em satide!!31415.16,

Diante do exposto, esse estudo pretende avancar no sentido de mapear os critérios

e instrumentos que tém sido utilizados para avaliar contetidos de materiais educativos para o
cuidado em satde bucal. Acredita-se que a realiza¢do de uma scoping review seja uma escolha
adequada, uma vez que este método viabiliza uma analise abrangente da literatura'” para que,
desta forma, se possa contribuir para o aprimoramento das praticas de educagdao em satde e o
aumento da qualidade da divulgagdo cientifica na promogao, preven¢ao e cuidado em saude
bucal.

Materiais e métodos

Para o desenvolvimento desta scoping review foram seguidas as recomendagdes do
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PRISMA-ScR (Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyse -
Extension for Scoping Reviews)'® e o protocolo desenvolvido pelo Joanna Briggs Institute
(JBD)!'7 O estudo foi registrado na Open Science Framework (OSF) sob DOI:
10.17605/0OSF.IO/E5R4J. A scoping review consiste em um tipo de estudo que visa mapear
na literatura conceitos e producdes cientificas a respeito do assunto estudado, possibilitando
compreender a natureza do tema. Também permite a identificagdo das lacunas que existem na
literatura dentro de um determinado assunto®.

A estratégia PCC (Populagdo, Conceito, Contexto) foi utilizada para elaboragao da
pergunta de pesquisa: (P) Populagdo: pessoas de todas as idades que ndo sejam estudantes
universitarios ou profissionais da saude; (C) Conceito: avaliagdo de materiais educativos em

satide; (C) Contexto: cuidado em satide bucal'’

. Baseada nessa estratégia, a seguinte pergunta
de pesquisa foi desenvolvida: “Quais critérios de avaliacdo t€m sido utilizados para validar
conteudos de materiais educativos para o cuidado em satude bucal?”.

Como critérios de elegibilidade, foram incluidos estudos originais que abordam
critérios ou instrumentos para avaliar conteudos de materiais educativos para o cuidado em
saude bucal, destinados a pessoas de todas as idades que nao sejam estudantes universitarios
ou profissionais da saude. Optou-se por incluir artigos publicados a partir do ano de 1998,
considerando um alinhamento conceitual deste estudo com as orientagdes e conceitos
propostos pelo grupo colaborador da Organizagdo Mundial da Saude no Health Promotion
Glossary, que articulou o conceito de saude aos principios da Carta de Ottawa e da
leiturabilidade?®. Além disso, foram considerados elegiveis artigos publicados em qualquer
idioma.

Foram excluidos: publicacdes que ndo se tratavam de artigos cientificos (editoriais,
comentarios, cartas ao editor, resumos, produgdes técnicas, revisdes); estudos que nado
descrevem critérios, instrumentos ou indices para avaliar conteudos de materiais educativos
nem o cuidado em saude bucal; estudos que tratam da avaliacdo de materiais educativos para
o cuidado em satde bucal destinados a estudantes universitarios ou profissionais da saude;
estudos que tratam da avaliagao de materiais educativos para outros fins diferentes de saude
bucal; estudos que tratam de satde bucal, mas ndo de avaliagdo de materiais educativos.

A estratégia de busca foi construida na base de dados PubMed e adaptada para as
demais bases. Foram utilizados descritores Medical Subject Headings (MeSH), descritores
ndo controlados (texto) e operadores booleanos (“OR”; “AND”): “teaching materials”,
“instructional materials”, "educational material, "textual material”, "printed materials’,

"multimedia”, “validation studies as topic”, '"evaluation studies as topic”, "methods”,
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“evaluation criteria”, "suitability” "comprehension", "measuring instruments", “health
communication”, "community health education", "consumer health information”, "health
education", "education, nonprofessional", "health literacy", "oral health literacy", "oral health
promotion", “health knowledge, attitudes, practice”, “health education, dental”, “oral health”.
Optou-se por nao incluir descritores para a populacdo que delimitassem previamente o
publicoalvo dos materiais ou intervengdes educativas, uma vez que se pretendeu mapear os
critérios e instrumentos utilizados para a validacdo dos conteudos de tais agdes. Assim, esse
aspecto foi avaliado, posteriormente, com a leitura dos artigos na integra e serd apresentado
na secao resultados, na caracterizacao dos estudos.

A busca completa ocorreu entre novembro e dezembro de 2022, acontecendo nas
bases de dados PubMed, Web Of Sciense, ERIC, Scopus, Cochrane e na literatura
LatinoAmericana ¢ do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS). Apo6s a implementacdo da
estratégia de busca em todas as bases, as referéncias foram alocadas no EndNote®, para
auxilio na remoc¢do de duplicatas, que ocorreu de forma automatica pelo aplicativo. Em
seguida, as referéncias resultantes do processo de remocao de duplicatas no EndNote®, foram
colocadas no aplicativo Rayyan®, para inicio da fase de selecao.

A primeira fase da selecdo, se deu pela leitura de titulo e resumo, de forma
independente, por dois pesquisadores. Outras duas pesquisadoras experientes analisaram os
artigos para consenso na selecdo ou exclusao de artigos. A segunda fase, se deu pela leitura na
integra, de forma independente, pelos mesmos dois pesquisadores, com também intermediagao
dos outros dois pesquisadores. Discussdes entre a equipe foram mantidas durante todo o
processo de avaliagao da elegibilidade.

Na extrag@o dos dados foram descritos os seguintes itens: referéncia/local, objetivo do
estudo, caracterizagdo do estudo (tipo de estudo, populagdo de interesse do material educativo,
descricdo do material educativo para o cuidado em satde bucal, critérios, instrumentos ou
indices que foram utilizados no estudo para avaliar/validar os contetidos do material educativo)
(Quadros 1, 2 e 3). Cabe ressaltar as diferencas consideradas neste estudo para critérios,
instrumentos e indices. Foram considerados “critérios” as diversas propostas metodologicas
apresentadas pelos autores para a avaliagdo dos contedos dos materiais educativos em satde
bucal; quanto aos “instrumentos”, foram considerados aqueles que apresentam processos
sistematizados de validagdo dos itens e escalas; e por fim os “indices” sdo as formulas

matematicas que na maioria das vezes avaliam a legibilidade dos materiais educativos.

Resultados
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A busca resultou em 7.892 artigos, sendo 893 removidos por serem documentos

duplicados, resultando assim em 6.999 artigos para triagem por titulo e resumo. Desses, 75

artigos foram considerados elegiveis e, ap6s leitura de texto completo, 29 estudos foram

incluidos na revisdo. Todas as etapas da scoping review foram descritas no diagrama de fluxo

seguindo as recomendacdes do PRISMA-ScR!'® (Figura 1).

Figura 1: Fluxograma adaptado do PRISMA-ScR.

Quais critérios de avaliacio tém sido utilizados para validar contetidos de materiais
educativos para o cuidado em saude bucal?
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A maior parte dos estudos (n=21) foram conduzidos em paises do continente

americano: Estados Unidos da América (n=12), Brasil (n=6), Canada (n=2) e Cuba (n=1). Os

demais foram desenvolvidos no Reino Unido (n=4), Australia (n=4) e um estudo nas Filipinas.

Os estudos foram publicados no periodo de 2000 a 2023, sendo a maioria depois de 2010

(n=22). Em relacdo aos desenhos dos estudos, observou-se: avaliacdo de material educativo

(n=13), abordagem qualitativa (n=5), estudo metodologico (n=4), método de desenvolvimento

de material educativo (n=3) e outros tipos de estudos com métodos combinados (n=5) (Quadro
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1). Os estudos foram publicados nos idiomas inglés (n=23), portugués (n=3), espanhol (n=2)
e francés (n=1), respectivamente.

Quanto a populagdo de interesse, os materiais educativos foram destinados em sua
maioria a adultos (n=18), seguidos de materiais para pais e cuidadores (n=9), adolescentes
(n=1) e idosos (n=1).

Uma grande diversidade de tipos de materiais educativos foi descrita nos estudos, que
foram divididos em dois grandes grupos: materiais impressos (n=14) e materiais multimidia
(n=15). Dentre os materiais impressos foram identificados: folhetos (n=6), histéria em
quadrinhos (n=1), cartaz (n=1), cartilha (n=2), manual educativo (n=1) e outros materiais
educativos impressos (n=3); e entre os materiais multimidia: mensagens sobre saude bucal
(n=1), website e folheto (n=2), material multimidia (n=1), materiais educativos online (n=2),
folheto em realidade aumentada e folheto tradicional (n=1), materiais educativos impressos,
videos e slides (n=1), websites (n=2), video (n=2), objetos de aprendizagem (roteiro e
storyboard de material educativo digital) (n=1), aplicativos (n=2) (Quadros 2 ¢ 3).

Foram identificados diferentes critérios, instrumentos e indices utilizados nos estudos
/(Quadros 2 e 3). Dentre os instrumentos e indices mais utilizados para avaliar os conteudos
dos materiais educativos identificou-se o indice SMOG (Simplified Measure of Gobbledygook)
(n=11), o FKGL (Flesch-Kincaid grade level) (n=8), o FOG (Gunning Fog index) (n=4) e o
FRES (Flesch Reading Ease Score) (n=4)*' e o Coleman-Liau Index (n=2)*?, respectivamente.
Também foram utilizados o Fry Readability formula *', o Suitability Assessment of Materials
(SAM)*, o DISCERN instrument** o System Usability Scale (SUS)* o Experience Sampling
Method (ESM)?® o Patient Education Materials Assessment Tool (PMAT), e o PEMAT-A/V

(material educativo audiovisual)?’.

Quadro 1: Artigos incluidos na scoping review, segundo local, objetivo e o tipo de estudo.

[Estudo, Local [Objetivo Tipo de Estudo
Alexander . . o .. . , -
(2000) [Avaliar a leiturabilidade de materiais educativos em satude bucal [Estudo de avaliag¢do de
EUA disponibilizados para pacientes. imaterial educativo
[Determinar a quantidade e adequagdo de materiais educativos sobre
Chung et al. R bucal. d Ivid qul b . o o
20007 cancer bucal, desenvolvidos para adultos, sobre os riscos, sinais e Estudo de avaliagdo de
§EU A sintomas, a necessidade e os componentes de um exame de cancer imaterial educativo
bucal.
Pizem; L ..
[Apresentar resultados da validagdo preliminar de um cartaz sobre
[Dedobbeleer | .. . . . o -
(2001)° higiene bucal, desenvolvido para idosos, quanto a leiturabilidade, [Estudo metodologico

, atratividade, apropriacdo € compreensao.
Canada » apropriag P




45

Mongeau, . . .. N , . .

g Avaliar a leiturabilidade e adequacdo do contetido de materiais .
Horowitz . . ~ e Estudo de avaliacdo de
31 educativos impressos sobre cancer bucal distribuidos em . .

(2004) o . . : material educativo
EUA clinicas odontologicas da For¢a Aérea dos Estados Unidos.

Chestnutt Avaliar a leiturabilidade de sites da Internet que apresentam Estudo d liacio d
(2004)% informagdes sobre carie dentaria, doenca periodontal, cancer studo de avaliagao de

Reino Unido

bucal e ulceras bucais para pacientes.

material educativo

Chalmers; Robinson;
(Nankivell

Identificar compradores do Practical Oral Care video, avaliar
a utilidade e adequag@o do material educativo, e obter temas

Avaliagdo de material

(2005)* . N . educativo e método
. para pesquisas futuras e promocao da satide bucal da pessoa .

Australia idosa qualitativo

Hendrickson; . , . . ..

. Avaliar o conteudo ¢ a leiturabilidade de materiais de -
Huebner, educacdo em saude bucal infantil para pais de criangas Estudo de avaliagdo de
Riedy (2006)3 pequeflas parap ¢ material educativo
EUA '

Scott; . . . ~

Weinman: Determinar as atitudes de adultos de alto risco em relagdo ao

Grunfeld formato e (ionteudo de~uma intervencdo para promover a Estudo qualitativo
(2011)% apresentacdo, a detec¢do precoce e o autoexame do cancer

Reino Unido

bucal; e desenvolver um material educativo escrito.

Arora et al.
(2011)%

Australia

Avaliar como os pais lidam com os materiais de educacdo em
satide bucal para criangas pré-escolares e identificar as
barreiras que os impedem de praticar as orientacdes.

Estudo qualitativo

‘Wiener; Wiener Pla
(2011)*

EUA

Avaliar materiais educativos escritos para a prevengao e
cessacdo do tabagismo quanto a leiturabilidade, fonte,
atualidade, conteudo e qualidade de producao.

Estudo de avaliagao de
material educativo

Sanghvi et al.
(2012)*8

EUA

Avaliar a leiturabilidade de materiais educativos mediados
pela internet sobre fratura facial, para pacientes,
disponibilizados por quatro fontes: sociedades profissionais,
clinicas/consultdrios, hospitais e fontes diversas (websites,
outros).

Estudo de avaliagdo de
material educativo

Sousa; Turrini

Elaborar e validar um material educativo (cartilha) sobre o

Método de

(2012)*° Brasil poOsoperatorio para pacientes submetidos a cirurgia desenvolvimento de
ortognatica. material educativo

Mello et al. Descrever um modelo de metodologia participativa utilizado

(2013)* Brasil ver u ) glap pativa u Estudo Qualitativo
na educagdo em saude bucal de adolescentes.

Arora et al. Analisar o conteudo e a leiturabilidade de materiais de _—

41 ~ , . . . Estudo de avaliagdo de
(2014) educagdo em saude bucal para criangas disponiveis na ) ;
. o material educativo

Australia Australia.

Blinkhorn et al. Relatar o trabalho de um painel de referéncia aborigene na Método de

(2014)* Austrélia avaliagdo do design, aceitabilidade cultural e praticidade de  [desenvolvimento de
folhetos de promogao de satde bucal para cuidadores de material educativo
criangas aborigenes.

TabatabaciMoghaddam; .. L .

Sano: Avaliar diversas estratégias alternativas de mensagens de

M ’ saude bucal quanto a receptividade entre maes de baixa renda

ammen . ) . . o

(2014)% pertencentes a comunidades rurais e avaliar os efeitos da Estudo qualitativo
aplicacao do modelo de adequagdo cultural na comunicacao

EUA em saude bucal.
Avaliar a capacidade de pacientes adultos em ler e

Tam et al. L

(2015)% compreender duas ferramentas de comunicagdo de uma Surve

EUA faculdade de Odontologia: o website da clinica odontologica e 4

um folheto sobre a sedagdo em criangas.
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Costa et al. Apresentar e discutir a elaboracdo e a avaliacdo de material Estudo de avaliacio de
(2016)% multimidia destinado a orientar cuidadores de bebés com U valiag

. . material educativo
Brasil fissura labiopalatal.
Cruz et al. Validar o conteudo e a aparéncia de manual educativo
(2016)* direcionado aos pacientes com cancer de cabeca e pescogo Estudo metodologico

submetidos a radioterapia.

Brasil

[Horowitz et al.
(2014)13

EUA

Realizar um levantamento do letramento em saide em clinicas
odontologicas publicas para identificar caracteristicas
institucionais e praticas que melhoram ou restringem o acesso
a0s servigos e as agoes de educagdo em saude bucal.

[Estudo de viabilidade
com avaliagdo de
imaterial educativo

[Hortense et al.
(2018)47 Brasil

[Descrever o processo de construcdo e validagao de contetidos
clinicos reconhecidos por especialistas como essenciais para
objetos de aprendizagem em saude, direcionado aos pacientes
em tratamento do cancer de cabega e pescogo.

[Estudo metodolégico

Bohn et al. . ~ A . ~

(2018)* Avaliar percepgdes e prc?ferenmas de p?C}entes em rc?lggao 0 o do qualitativo
EUA uso de aplicativos de satde bucal na clinica odontologica.

Lee et al. . . . . . . -
(2018)% |Avaliar a leiturabilidade e qualidade dos materiais educativos [Estudo de avaliacdo de
EUA online sobre cirurgia ortognatica para pacientes. material educativo
Jodeh et al. . . . . . . .
(2019)% [Determinar a leiturabilidade de materiais educativos online [Estudo de avaliacdo de
EUA sobre fissura labiopalatal e avaliar a compreensdo dos pais.  [material educativo

Sousa; Turrini
(2019)s1 Brasil

[Desenvolver, avaliar e correlacionar a aceitabilidade de um
aplicativo educativo de celular para pacientes submetidos a
cirurgia ortognatica.

Método de
desenvolvimento de
imaterial educativo

Cardenas et al.

Avaliar folhetos educativos sobre promog¢éo de satde bucal

[Estudo de avaliacdo de

2020)3 Cuba . . ) ;
( ) desenvolvidos por estudantes de Odontologia. material educativo
Leung; Ni
Riordain; Porter |Avaliar a leiturabilidade e a qualidade das informagdes online [Estudo de avaliacdo de
(2020)> Reino Unido  [sobre doenca isquémica do coragio e tratamento odontolégico. jmaterial educativo
Macapagal, . . . N . . |Estudo quase
Calimag Deter’mlnar a efetividade de uma intervencdo S:ducatlva online experimental com
(2020)% em video, baseada em casos clinicos, na adogdo de avaliagio de material
Filini comportamentos de satde bucal por pacientes. ducativo

ilipinas
Lo et al. Descrever a fase 2 de um ensaio de desenvolvimento de [Ensaio de realidade
(2023)°° folhetos educativos em realidade aumentada para cuidadores |virtual com avaliagdo de
Reino Unido de pacientes com fissura labiopalatal. imaterial educativo

Quadro 2: Critérios e instrumentos/indices de avaliagdo de materiais educativos para o cuidado
em saude bucal direcionados a pais e cuidadores segundo o tipo de material educativo.

Estudo

Material educativo
para cuidado em
saude bucal

Critérios

Instrumentos / indices

Materiais impressos
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Hendrickson;
Huebner;
Riedy
(2006)>*

Folhetos

Analise de usabilidade:

Formato (caracteristicas fisicas,
publicoalvo, ilustragdes, marcadores)
Contetido (rigor/evidéncia)
Leiturabilidade (nivel de leitura e
jargdo técnico)

FKGL
FRES
SMOG

Arora et al.
(2011)3

Folhetos

Leiturabilidade e compreensao
Conteudo

Linguagem

[lustracdes e layout

Arora et al.
(2014)*

Folhetos

Aspectos textuais (titulos, subtitulos
e percentual de texto com
marcadores segundo o modelo de
comunicagio de

FKGL
FOG
SMOG

macro e microcoeréncia (Kool et al.,
2004))

Design (elementos visuais e verbais
de

(Whittingham et al., 2008))
Conteudo (baseado em evidéncia)
Uso de jargdo técnico
Leiturabilidade

Blinkhorn et al.
(2014)*

Folhetos

Design
Aceitabilidade cultural
Praticidade de uso

Materiais multimidia

TabatabaciMoghaddam,;

Sano;
Mammen
(2014)*%

Mensagens sobre
saude bucal

Abordagens da Teoria da Adequagdo
Cultural (Kreuter et al., 2003) para
comunicagdo em saude:
Linguistica (acessibilidade):
extensdo e

detalhes da mensagem

Periférica (atratividade): relato do
problema

Evidencial (relevancia percebida) /
Sociocultural (crengas):
conhecimento sobre flaor;
caracteristicas da comunidade
Evidencial (relevancia percebida):
voz confidvel

Tam et al.
(2015)*

Website e folheto

Leiturabilidade e compreensao

SMOG
FKGL

Costa et al.
(2016)*

Material multimidia

Publico-alvo
Contetido

Tlustragdes didaticas
Roteiro educacional
Texto e narracao
Sequéncia audiovisual
Conversdo em video

Jodeh et al.
(2019)°

Materiais educativos
online

Leiturabilidade

SMOG

FOG

Coleman-Liau Index
FKGL
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Lo et al. (2023)%

realidade aumentada
e folheto tradicional

Folheto em

Fatores relacionados as percepgdes
do usuario:

Facilidade de compreensdo (Mental
Effort

[Rating Scale (Paas, 1992))
Usabilidade (Usefulness Scale for
[Patient Information Material scale -
USE (Holzel et al., 2015))

Satisfagdo (Voutilainen, 2016)
Motivagado (Instructional Materials
\Motivation Survey - IMMS (Keller,
2010))

Quadro 3: Critérios e instrumentos/indices de avaliacdo de materiais educativos para o cuidado
em saude bucal para adolescentes, idosos e adultos de acordo com o tipo de material educativo.

Material
Populag:ao de Estudo educ.atlvo para Critérios Instrun'lentos /
interesse cuidado em indices
saude bucal
Materiais impressos
Analise dos desenhos (Tomita et al., 2001):
0-desenho sem contetdo
Adol Mello et al. Histériaem |1-desenho pobre em contetido; conceitos difusos
olescentes (2013)* quadrinhos  [2-desenho com algum contetido, uma mensagem
3-desenho muito rico em conteudo; conceitos
objetivos e claros
Pizem: Leiturabilidade
Idosos Dedobbeleer Cartaz Atrath{da(ile (R¥ce% Vald}v%a, 1991) SMOG
(2001)% Apropriagdo (Rice; Valdivia, 1991)
Compreensdo (Rimer; Glassman, 1984)
Alexander Leiturabilidade
(2000)% Folhetos Uso de jargdo técnico FRGL
Leiturabilidade
) .. Adequagdo de contetdo
Mongegu, Mater}als Conteudo de cancer buccal: National Institute of
Horowitz educativos ; . SMOG
2004)°! : Dental and Craniofacial Research (NIDCR)
( ) 1MPIEssos checklist (Canto et al., 1998; Chung et al., 2000;
Baysac et al., 2004)
Protocolo “pensar em voz alta” (Patton, 2002):
Adultos Scott et al. Cartilha Pensamentos
(2011)* Sentimentos
Insights
Leiturabilidade (jargao técnico)
. ) - Fonte (fonte serifada, tamanho 12 ou maior)
‘Wiener; Materiais . -
. . Atualidade (5 anos) \Fry Readability
Wiener Pla educativos ,
2011y (MDIESSOS Conteudo formula
p Qualidade de produgdo (qualidade do papel,
fotografias ou ilustra¢des, cores)
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Painel de especialistas:

Graficos em 2D ou 3D

Contetdo
Linguagem
. - Ilustracdes
(S;(;lf;;g“mm Cartilha  |Motivagdo
Cultura
Pacientes:
Compreensdo (finalidade, organizagao, estilo da
escrita, aparéncia, motivagio)
Conteudo e Aparéncia (objetivos/finalidade,
Cruz et al. .
46 Manual educativo
(2016) . ..
estrutura e apresentagdo, relevancia)
Materiais
Horowitzetal.| educativos [|Adequagdo SAM
(2014)13 impressos Leiturabilidade SMOG
Guia de desenvolvimento de materiais educativos
em saude (OPAS, 1984):
Tema especifico
Mensagem compreensivel
, Ilustragoes
C;gg gnse;s etal, Folhetos Tamanho da fonte
( ) Elementos de sintese
Elementos que destacam ideias importantes
Gramatica
Informacado concreta
Linguagem adequada a comunidade
Materiais multimidia
Chung et al. Materiais
(2000)29 educativos Leiturabilidade SMOG
Chestnutt IFRES
(2004)%2 Websites Leiturabilidade IFKGL
Chalmers et Practical Oral |Utilidade
al. (2005)3 Care video  |Adequacio
IFRES
Sanghvi et al. Materiais . . IFKGL
(2012)% educativos online Leiturabilidade SMOG
IFOG
Adultos Narragdo
L. Texto
Aplicativos sobre » L
, . [lmagem (estatica, animagao, video com pessoas)
Bohn et al. protese parcial Contetdo
(2018)* fixa ou “ponte

dentéria Capacidade de ocultar a barra de navegagio
Capacidade de desenhar no aplicativo
Objetos de
aprendizagem |Construcio (analise, planejamento e modelagem)
Hortense et al. (roteiro e (Costa, 1998; Falkembach, 2005)
(2018)* storyboard de  |Validagdo (objetivos, contetido, linguagem verbal,
material inclusdo de topicos)

educativo digital)
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Caracteristicas (tipo de institui¢ao, informagdes
sobre o procedimento, riscos e beneficios, IFKGL
cuidados pds-operatorios) IFOG
Lee o al. . Leiturabilidade Coleman-Liau
(2018)% Websites Qualidade do contetdo: Index
ParAmetros de referéncia do Journal of the SMOG
\dmerican Medical Association — JAMA (Silberg[DISCERN
et al., 1997) instrument
Desenvolvimento do app (conteudo, design,
.. Aplicativo  [desenvolvimento, implementagdo, divulgagdo)
Sousa; Turrini . . SUS
(2019)°! educativo de Acelt_ablhdade ESM
celular Usabilidade
Satisfagdo
Leiturabilidade
Leung et al Materiais Quallidade do COl’ltel;ldO.Z . FRES
(2020)® ) educativos online Parametros de referéncia JAMA (Silberg et al., |SMOG
1997) IPMAT
Selo Health On the Net (HON, 2017)

{ IPEMAT-A/V
Macapagal; 3 material
Calimag Videos io;r(l)preensao éducativo
(2020)* ¢ audiovisual)

Discussio

Esta scoping review apresentou um mapeamento relevante dos principais critérios,

instrumentos e indices utilizados para avaliagdo e validagdo de contetidos de materiais

educativos em saude bucal.

A leiturabilidade foi o critério mais estudado e um dos mais relevantes com relagao a

qualidade dos materiais educativos, que se refere ao nivel de facilidade com que o leitor

compreende um texto escrito e € conceituada como

a facilidade de leitura criada pela escolha de contetdo, estilo, design e
organizagdo que se adapta ao conhecimento prévio, habilidade de leitura,

interesse e motivagdo do publico

56(7)

A leiturabilidade ¢ diferente da legibilidade, que diz respeito a percep¢do visual do

texto, como a fonte e do layout™.

Muitos estudos chamaram a aten¢do para a necessidade do desenvolvimento de

materiais educativos que atinjam popula¢des com diferentes niveis de leiturabilidade, pelos
profissionais da area da saude, destacando também, a necessidade de investimento na educacao
da populacdo, para que as pessoas tenham capacidade de compreender informagdes de satde
e tomar decisdes a partir delas?*-30-37:38: 444953 "Og estudos ainda apontam que a leiturabilidade
ndo se da somente pela complexidade da construgdo das frases, termos e palavras utilizadas,

mas também esta relacionada a elemento culturais, atratividade visual e a motivacao'32%32,
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O design do material, as caracteristicas das imagens e/ou ilustracdes, e as
caracteristicas do conteudo também foram destacados em muitos estudos®+3637:39:46.32 O
material com cores atrativas, layout e design (escolha de fontes) agradaveis, com equilibrio
entre textos e imagens, impactam positivamente sua atratividade. As fontes mais indicadas sao
Times e Arial, em tamanho 12. Deve-se dar preferéncia para o uso de linguagem pictorial em
relagdo ao uso de linguagem escrita®**6-373%4546.52 Quanto ao contetido, deve ser baseado em
evidéncia, com linguagem clara e objetiva, evitando uso de jargdes técnicos; ser adequado ao

publico de interesse, considerando o contexto cultural e social; para que possa, assim, instigar

a mudanga de comportament028,29,36,37,39,41,43,45 46.

Alguns estudos abordaram os aspectos culturais na criagdo do contetido do material,
na leiturabilidade, na elaboragcdo das ilustracdes, no uso das cores, e de terminologias
familiares a populagdo de interesse. Foi utilizado*’ abordagens de teoria da adequagio
cultural®’ a comunicagio em saude. Nessa teoria, os autores relacionam aspectos culturais ao
comportamento em satde, trazem estratégias para melhorar a adequagdo cultural, além de
destacar outros topicos importantes para este critério. A inclusdo deste critério trouxe
resultados positivos na disseminagdo de contetido educativo em saude bucal, pois quando o
material estd culturalmente adaptado, com linguagem apropriada, cores e ilustragdes
representativas da cultura, torna-se atrativo e pode facilitar a adesdo ao tratamento e ao
processo de tomada de decisdo 42, 51,52.

Na validacdo preliminar de um cartaz educativo sobre higiene bucal destinado a
pessoas idosas, foram aplicados e discutidos os critérios de atratividade, apropriacdo e
compreensdo®’. O conceito de atratividade foi descrito®®, considerando que materiais
educativos suficientemente atrativos sdo aqueles que conquistam € mantem o interesse do
publico, e os autores o interpretaram como “sensagdo agradavel e interessante que um texto
inspira a partir do momento em que prende a atencio do leitor e o incentiva a 18-10"2°?7), A
apropriagdo, indica que os leitores se identificam com a mensagem, a mesma responde aos
seus interesses e suas prioridades; ademais a linguagem, as imagens e a abordagem dos temas
relacionam-se ao cotidiano do leitor*®®. Para definir a compreensio, os autores recorreram
a trés dimensdes propostas por Rimer e Glassman®”: a) significado lexical, referente a
compreensdo do vocabulério, ou seja, como as pessoas definem um conceito ou palavra em
uma mensagem; b) o significado operacional, que consiste na capacidade de utilizar a
informacao da mensagem educativa; c¢) a utilidade psicologica, que representa a facilidade com

que a mensagem de ES pode ser aplicada na propria vida.
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Critérios orientados por aspectos psicologicos também foram encontrados. Como na
anélise de desenhos proposta no estudo de Tomita et al.® e posteriormente aplicada no estudo
de Mello et al.*’, ambos envolvendo intervencdes educativas em saude com adolescentes. A
analise classifica os desenhos considerando seu conteudo em relagdo a riqueza de detalhes,
presenca de mensagens e conceitos objetivos e claros. O protocolo “pensar em voz alta™®! foi
utilizado como critério®>. Nesta abordagem, os participantes sdo estimulados a verbalizar seus
sentimentos, pensamentos ¢ insights de forma espontanea e nao planejada apds ter contato com
o material educativo. Neste estudo, os participantes foram orientados a “pensar em voz alta”
enquanto liam o material “como se estivessem sozinhos em uma sala e falando sozinhos™>>.

Dentre os instrumentos utilizam de teorias comportamentais para analisar os
critérios dos materiais, identificou-se o Experience Sampling Method (ESM)*, que possibilita
avaliar o tipo de emocdo (positiva ou negativa) e a intensidade da emog¢ao do participante
quando interagem com o material educativo. Esse instrumento ¢ um procedimento de pesquisa
para estudar o que as pessoas fazem, sentem e pensam durante a sua rotina diaria. “O método
consiste em solicitar aos individuos que fornegam auto relatorios, de maneira sistematica, em
ocasides aleatorias, durante o dia de uma semana normal”’®>GD. No estudo® foram
identificados critérios que avaliaram a percep¢do do usuario em relagdo a facilidade de
compreensio por meio do Mental Effort Rating Scale® e por meio do Instructional Materials
Motivation Survey (IMMS) ap6s o uso do material ou participagdo em alguma acao educativa,
que analisa quatro aspectos da motivagio, aten¢do, relevancia, confianca e satisfacio®.

Um interessante conceito detectado no estudo, fundamentado na pedagogia,
denominado Objetos de Aprendizagem®’ foi apresentado e definido como um recurso digital
a ser usado para o ensino®’, e neste estudo proporcionou a divisio dos contetidos educacionais
em pequenas partes, com a finalidade de serem aplicadas em diferentes ambientes de
aprendizagem. Uma particularidade deste método ¢ a elaboracdo de um roteiro do objeto de
aprendizagem e um storyboard com cenas no formato de desenho semelhante a histérias em
quadrinhos. O conteudo deve ser atrativo, compreensivel e contextualizado as caracteristicas
do publico de interesse. E, possibilita o desenvolvimento materiais de diversas midias como
folhetos, cartilhas, videos, podcast e infografico entre outros.

Esta scoping review apresenta limitacdes. E possivel que alguns estudos possam nao
ter sido recuperados das bases de dados ou incluidos nesta revisdo, seja em fun¢do da ampla
diversidade taxonOmica da estratégia, seja por conta da dificuldade de se selecionar artigos

que contemplem os objetivos do trabalho dado a uma possivel falta de padronizacao nos relatos
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destes estudos. Durante o processo de sele¢do dos estudos, houve dificuldade de identificacio
dos critérios utilizados para avaliacdo do contetido dos materiais educativos considerando a
grande diversidade de métodos utilizados. Por outro lado, vale considerar a contribuig¢do
original e o carater inovador deste estudo em compilar critérios, instrumentos e indices
utilizados na avaliacdo dos conteudos de materiais educativos em saiude bucal de diversas

midias.

Conclusao

Foi mapeada uma ampla diversidade de estudos que evidenciaram critérios,
instrumentos e indices que avaliam materiais educativos em satde bucal. Bem como, foram
identificados tipos variados de materiais educativos, tradicionais como os materiais impressos,
materiais multimidia (videos e websites), ¢ também materiais contemporaneos como
aplicativos e folhetos em realidade aumentada.

Os critérios leiturabilidade, conteudo, design, adequagdo ao publico de interesse e
aspectos culturais foram considerados imprescindiveis na elaboragdo da maioria dos materiais
educativos direcionados a promogao, prevencao e cuidado em saude bucal.

Enfim, considerando a relevancia dos materiais educativos como estratégia da
promocgao da saude bucal, e dado o constante avango das novas tecnologias, a aplicagdo de
ferramentas e o uso de critérios objetivos no desenvolvimento e avaliagcdo dos contetidos dos

materiais educativos poderdo garantir sua qualidade e impacto nas intervengdes.
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5 PRODUTO TECNICO

O produto técnico do trabalho se enquadra no estrato T2 -
Processo/Tecnologia e Produto/Material ndo patenteaveis (“Know-how”) por se tratar
de uma matriz de critérios baseados na literatura para a elaboragao dos itens de um
futuro instrumento de avaliagdo de materiais educativos em saude bucal.

O produto, portanto, surgiu da necessidade de se conhecer critérios para
avaliacdo da qualidade de materiais educativos em saude bucal. Essa necessidade,
elencada no contexto do projeto de extensdo Escolas Saudaveis, surgiu no periodo
de suspensao de atividades presenciais nas escolas parceiras em decorréncia da
pandemia da COVID-19.

Naquele momento, diversos materiais educativos foram produzidos em
parceria com a equipe de professores das escolas e para que esses pudessem ser
qualificados quanto ao conteudo e adequagdo ao publico alvo (estudantes,
professores, populacdo em geral, etc) a equipe composta pelos docentes e estudantes
da graduacdo e pods-graduacdo iniciou um estudo sobre os critérios de
avaliacdo/validacdo dos conteudos dos materiais com o intuito de construir um
checklist que pudesse ser aplicado a materiais de diversas midias e direcionados a
diversos publicos. Entretanto, devido a diversidade e complexidade de informacdes
encontradas optou-se pelo aprofundamento do trabalho seguindo as etapas
preconizadas para a elaboracédo de instrumentos de medida na area da saude e da
educacgao (ARTINO JUNIOR et al., 2014; COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015).

A primeira etapa da elaboragao de instrumentos envolve o estabelecimento
da estrutura conceitual e definigdo dos objetivos do instrumento e da populagéo
envolvida (COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015). A intencionalidade é a elaboracao
futura de um instrumento genérico que avalie/valide os conteudos de materiais
educativos direcionados ao cuidado em saude bucal. Por instrumento genérico
considera-se que nao sera restrito a nenhum tipo de midia ou populagao.

A literatura estudada na scoping review realizada revelou instrumentos,
critérios e indices que puderam embasar a préxima etapa que consiste na elaboragao
dos itens do instrumento. Assim, o Quadro 6 apresenta a proposta dos critérios para

posterior elaboracéo dos itens e escala de respostas.
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Quadro 6: Proposta dos critérios para elaboragao dos itens do instrumento de avaliagdo de materiais

educativos em saude bucal.

1,2,4

Linguagem adequada ao contexto
cultural do publico-alvo 12

Uso de linguagem pictorial (imagens
como fonte de informagéo) '-35

O material utiliza voz ativa (A voz ativa é
quando o sujeito realiza a agdo que
expressa, por exemplo: O médico lhe
dara a medicacgéo prescrita) ©

Critério Descrigao Referéncia

Conteudo mensagens simples e objetiva 1245 Arora et al., 2014 "
contetido sem / com minimo uso de Arora et al., 2011 2
jargbes/terminologia técnica 2 5 9 Blinkhorn et al., 2014 3
Termos técnicos se usados tem de estar | Tabatabaei et al., 2014 *
bem definidos ¢ Cardenas et al., 2020 °

fd A ot Chalmers et al., 2005 ©

Conteudo instiga mudancga de '
comportamentg 2 ¢ Mongeau et al., 2004 7
Temas do material bem claro para o Chung et al., 199.8 ° 9
leitor 29 Macapagal & Calimag, 2020
Conteudo culturalmente adaptado 346
Conteudo traz informagdes praticas e
Uteis® Conteudo cientificamente
embasado e atualizado’8

Linguagem Linguagem adequada ao publico-alvo Blinkhorn et al., 20141

Tabatabaei et al., 20142
Arora et al., 2011 3

Chung et al., 19984

Wiener et al., 20115
Macapagal & Calimag, 20206

Design/Organizagéo

Tipo de fonte de facil visualizagdo '
Tamanho minimo da fonte: 12 '3

Nao empregar diversos tipos de fontes !
Evitar sobrecarga de imagens '

Material Organizado por tépicos e temas
bem destacados -2

Equilibrio entre texto e imagem 12

Uso apropriado de cores 34

Material é apresentado em uma
sequéncia légica °

Material € acompanhado de um sumario®
Material usa dicas visuais (setas, caixas,
marcadores, negrito, fonte maior,
destaque) para chamar atencao para
pontos chave °

Cardenas et al., 2020; &

Arora et al., 2011 2

Wiener et al., 2011 3

Chung et al., 1998 4
Macapagal

Calimag, 2020 5

llustragao

Imagens adequadas ao contexto cultural’
Imagens complementam o texto 22
Imagens contribuem de novos
comportamentos em saude 2

Blinkhorn et al., 2014 1
Costa et al., 2016 2

Cardenas et al., 2020 3

Funcionalidade
midia

da

Imagens, narragao e textos escritos sao
complementares uns aos outros '
O material ¢ interativo 2

O video tem uma duracéo adequada
(ndo muito longo) 3

Texto na tela é facil de ler 4

Costa et al., 2016; 1

Bohn et al., 2018 2
Chalmers et al., 2005 3
Macapagal & Calimag 2020
4

Fonte: Do autor, 2023.
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

E dificil descrever em palavras o sentimento de estar concluindo esta que
considero uma das etapas mais marcantes e satisfatorias da minha vida. Considero
uma realizagdo mais que profissional, mas sim, uma realizagdo como pessoa, um
sonho desde a graduacgéao.

O mestrado contribuiu de uma forma incalculavel na minha vida.
Possibilitou uma dtica multiprofissional, como enfermeiro inserido no Mestrado
Profissional em Odontologia em Saude Publica da Faculdade de Odontologia. Foi uma
experiéncia enriquecedora e gratificante estar ao lado de colegas de outras profissdes,
com diferentes formacdes e especialidades, cada um com suas peculiaridades
enriqueceram esse processo.

Durante minha trajetéria no MP, tive a oportunidade de participar no Projeto
Escolas Saudaveis, atuando como voluntario selecionado pelo Edital de Formagao em
extensao no ambito da pos-graduacgao, onde pude apresentar uma aula, desenvolver
e discutir, junto a diversos professores e estudantes, a proposta de um checklist para
avaliar materiais educativos em saude bucal, que viria a ser o produto técnico da
minha dissertacdo. Além disso, pude apresentar um resumo no XVI Encontro
Cientifico da FAO UFMG com o tema intitulado: A formacao em extensao no ambito
da pés-graduacao e o projeto Escolas Saudaveis.

Infelizmente no meio deste processo, perdemos mais que uma professora
e profissional, e sim uma grande amiga, Efigénia. Posto o triste fato, passei a ser
orientado pela Prof? Viviane, onde decidimos realizar uma revisdo de escopo para
mapear e descrever a literatura disponivel acerca de critérios de avaliacido utilizados
para validar conteudos de materiais educativos para o cuidado em saude bucal.

Apesar do curto tempo para realizar o trabalho, conseguimos elaborar um
conteudo inovador, descobrindo novos critérios e instrumentos capazes de contribuir
de forma relevante para o projeto Escolas Saudaveis, o MP e para a discussao do
tema junto a comunidade cientifica. Esse estudo podera ser precursor na elaboragao
de um instrumento de avaliagdo de materiais educativos para o cuidado em saude

bucal de diversas midias.
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