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RESUMO 

Objetivo: Esse é um estudo metodológico que teve como objetivo o desenvolvimento e a 

validação de seis vídeos educativos, tecnologias educacionais, sobre saúde geral e bucal de 

adolescentes, utilizando uma abordagem de métodos mistos. Métodos: Participaram da 

pesquisa dez adolescentes e dez especialistas das áreas de Odontologia, Educação e Mídias 

Audiovisuais. A pesquisa seguiu a metodologia proposta por Teixeira e Mota20 e foi realizada 

inteiramente online.  O estudo foi realizado em dez etapas estruturadas, incluindo a validação 

do roteiro e do vídeo, por meio de entrevistas e instrumentos de validação. Resultados: Os 

vídeos abordaram os seguintes temas: cárie dentária, bullying, doenças transmitidas pelo beijo, 

cigarros eletrônicos, piercings orais e má oclusão. Os roteiros foram avaliados por adolescentes 

e especialistas com base em seus objetivos, estrutura, justificativa, organização e estilo de 

escrita, e todos receberam índices de aprovação de 70% ou mais. Os vídeos foram avaliados 

quanto ao conteúdo, qualidade audiovisual e representação dos personagens, com todos os 

critérios alcançando índices de aprovação de 80% ou mais em ambos os grupos. O feedback 

das entrevistas foi utilizado para aprimorar as versões finais dos vídeos. A duração média dos 

vídeos foi de 2 minutos e 4 segundos. Conclusão: Os vídeos mostraram-se adequados em 

termos de precisão de conteúdo, qualidade audiovisual e representação dos personagens. 

Portanto, são considerados adequados para adolescentes de 13 a 18 anos. Tecnologias 

educacionais como os vídeos desenvolvidos neste estudo podem ser ferramentas para a 

translação do conhecimento científico. 

Palavras-chave: Letramento em Saúde; Tecnologia Educacional; Filme e Vídeo Educativo. 
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INTRODUÇÃO 

A adolescência é uma fase marcada por mudanças físicas, cognitivas e sociais1. Nessa 

fase da vida, há maior chance de comportamentos de risco, maior autoconsciência e interesse 

pela própria saúde1,2. O acesso a informações sobre saúde nessa fase é importante para bons 

comportamentos de saúde e tomada de decisões informadas3. Os adolescentes do século XXI 

fazem parte de um mundo onde 5,3 bilhões de pessoas estão conectadas, um número que 

continua a crescer a cada dia, e usam a internet intuitivamente, como parte natural de suas 

vidas4. No Brasil, 96% dos adolescentes de 15 a 17 anos usam celulares para acessar a internet; 

85% relatam usá-los para buscar informações para trabalhos escolares e 96% mantêm presença 

em alguma forma de mídia social5. Além disso, jogar jogos online e se envolver em plataformas 

de mídia social fazem parte da rotina dos jovens6,7. Nesse contexto, os vídeos educativos são 

uma tecnologia educacional (TE) que pode ser aliada na disseminação de informações baseadas 

em evidência científica sobre saúde geral e bucal e temas comumente vivenciados por 

adolescentes8. 

A TE podem servir como um canal de comunicação eficaz e acessível entre adolescentes 

e profissionais qualificados, além de servir como uma ponte entre a ciência e a população em 

geral9. Essa abordagem tem o potencial de superar barreiras financeiras e geográficas, ao 

mesmo tempo em que proporciona acesso a informações de saúde de alta qualidade10. 

Pesquisadores da área da saúde começaram a adotar a TE na forma de vídeos para 

disseminar o conhecimento científico11-19. A área da enfermagem lidera a maioria desses 

estudos. É crucial realizar a TE com base em uma metodologia rigorosa, que inclui a validação 

do roteiro antes da gravação do vídeo20. Isso é algo que a maioria dos estudos não faz11-16. Até 

o momento, alguns estudos desenvolveram vídeos direcionados a diversos públicos, alguns 

direcionados a familiares, outros aos próprios pacientes e outros a profissionais de saúde11-18. 

Os vídeos existentes na área da saúde abordam temas como doenças respiratórias, parada 

cardíaca obstétrica, prevenção de úlceras em idosos, cuidados com crianças com deficiência, 

banho de imersão para recém-nascidos, tempo excessivo de tela em crianças e erros na coleta 

de exames laboratoriais11-18. Estudos direcionados especificamente a adolescentes ainda são 

escassos. Identificamos um estudo que desenvolveu um vídeo sobre prevenção da violência 

sexual na adolescência; no entanto, o público-alvo desse vídeo eram profissionais de 
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enfermagem e não os adolescentes16. Um estudo validou um vídeo educativo especificamente 

para adolescentes, neste caso, adolescentes com Síndrome de Down, com base em princípios 

de alfabetização em saúde19. Entretanto, este artigo não validou o roteiro19. 

Vídeos relacionados à odontologia ainda estão em estágios iniciais de desenvolvimento. 

Em 2014, um grupo de pesquisa validou o roteiro e o vídeo sobre higiene bucal para pacientes 

em quimioterapia21. Em 2015, Narvai e Leite produziram um vídeo em estilo cordel defendendo 

a fluoretação da água e, em 2022, Narvai também lançou um documentário sobre a Política de 

Saúde Bucal implementada em São Paulo entre 1989 e 2002, ambos disponíveis no 

YouTube22,23. No entanto, essas iniciativas não eram especificamente direcionadas a 

adolescentes e não priorizavam formatos curtos e acessíveis, projetados para envolver esse 

público. Até onde sabemos, nenhum estudo até o momento desenvolveu vídeos educativos 

especificamente adaptados para adolescentes usando uma metodologia rigorosa que inclua a 

validação do roteiro e do vídeo, apesar do crescente número de tópicos de saúde que são cruciais 

para abordar em um formato acessível e envolvente para essa população. 

Ao se comunicar com adolescentes, o conteúdo que tende a capturar a atenção desse 

público é caracterizado pela velocidade, linguagem acessível e visuais envolventes24.. Como 

resultado, o uso de vídeos curtos ganhou destaque e ascensão, especialmente em mídias sociais 

como Instagram e TikTok24. No entanto, a maioria dos estudos realizados até o momento é 

voltada para a população adulta, não aborda tópicos de saúde que possam ser interessantes para 

adolescentes e são mais longos, o que os torna menos atraentes e menos compartilháveis. 

 Assim, este estudo tem como objetivo desenvolver e validar seis vídeos educativos, 

sobre saúde geral e bucal, projetados especificamente para adolescentes de 13 a 18 anos. Esses 

vídeos visam comunicar informações de forma eficaz sobre as condições de saúde bucal e geral, 

abordando questões frequentemente encontradas nessa faixa etária. 

  

MÉTODO 

Desenho do Estudo: 

Trata-se de um estudo metodológico de desenvolvimento e validação que utiliza métodos 

mistos. O estudo seguiu o protocolo para criação e validação de tecnologias educacionais (TE) 

proposto por Teixeira e Mota em 2011, no livro Tecnologias Educacionais em Foco, e seguiu 

o protocolo para TE audiovisual, baseado no trabalho de Rosa em 201520,25. 
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Equipe, Materiais e Aspectos Éticos: 

Este estudo foi desenvolvido por dois alunos de doutorado e três estudantes de odontologia, 

orientados por uma professora experiente. As ferramentas tecnológicas essenciais para este 

estudo incluíram um notebook, um celular, um tripé e um ring light. 

Todo o trabalho foi realizado entre abril de 2022 e maio de 2023 e foi aprovado pelo 

Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Federal de Minas Gerais (Protocolo: 5.073.567), 

em conformidade com a Resolução nº 466/12 das Diretrizes e Normas para Pesquisa 

Envolvendo Seres Humanos do Conselho Nacional de Saúde. 

 

Participantes e Critérios de Elegibilidade 

Vinte voluntários participaram deste estudo: dez atuaram como juízes especialistas e dez 

representaram o público-alvo. 

De acordo com os critérios de inclusão, dez profissionais das áreas de Odontologia, 

Educação e Audiovisual foram selecionados para atuar como juízes especialistas. Profissionais 

do audiovisual deveriam ter concluído, no mínimo, um curso de especialização, enquanto 

profissionais de odontologia e educação precisavam de, no mínimo, quatro anos de experiência 

e, no mínimo, mestrado em suas respectivas áreas. 

De acordo com os critérios de inclusão, dez adolescentes foram selecionados para 

compor o júri representando o público-alvo. Os critérios incluíram: adolescentes com idade 

entre 13 e 18 anos, com consentimento do cuidador e que forneceram seu assentimento. 

Adolescentes com qualquer deficiência cognitiva e/ou que não eram alfabetizados foram 

excluídos do estudo. 

Os participantes foram selecionados por amostragem de conveniência. O número de dez 

indivíduos por grupo foi determinado com base na metodologia proposta por Teixeira e Mota 

(2011), que pressupõe que esse número seja suficiente para atingir a saturação dos dados20. 

 

Local do Estudo : 

Este estudo foi realizado inteiramente online por meio de e-mails, WhatsApp (Meta Platforms, 

Inc. - https://web.whatsapp.com/) e plataforma Zoom (Zoom Video Communications - 

https://zoom.us/). 
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Seleção dos Temas dos Vídeos: 

A seleção dos temas dos vídeos focou em questões relacionadas à saúde que foram consideradas 

relevantes e envolventes para adolescentes. Para identificar temas de interesse, os pesquisadores 

conversaram com adolescentes em seus círculos sociais, coletando insights sobre o que eles 

consideravam importante e intrigante. A equipe de pesquisa então revisou e discutiu esses 

insights até chegar a um consenso. Os temas finais selecionados foram: cárie dentária, bullying, 

doenças transmitidas pelo beijo, cigarros eletrônicos, piercings orais e má oclusão. 

 

Coleta e Análise de Dados: 

O estudo foi conduzido em dez etapas, conforme mostrado na Figura 1. Cada uma delas é 

explicada a seguir. 

 

Figura 1. Fluxograma da pesquisa 

Durante a primeira etapa do estudo, foi realizada uma revisão abrangente da literatura 

sobre cada um dos temas. Para subsidiar o desenvolvimento dos roteiros dos vídeos, evidências 

científicas foram coletadas por meio de buscas no Medical Literature Analysis and Retrieval 

System Online (MEDLINE), utilizando o banco de dados PubMed da Biblioteca Nacional de 

Medicina dos EUA e dos Institutos Nacionais de Saúde. 
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Na segunda etapa, os seis roteiros foram escritos descrevendo as falas, o ambiente e os 

elementos audiovisuais, como imagens, fotos, vídeos e textos. O conteúdo de cada roteiro foi 

cuidadosamente definido para apresentar as informações de forma lógica, sequencial, 

compreensível e envolvente, apropriada para a faixa etária do público-alvo. Os vídeos estão em 

português e possuem legendas em inglês. Os aspectos formais dos seis roteiros foram norteados 

pela versão brasileira do Índice de Comunicação com Clareza (BR-CDC-CCI)26. 

Na terceira etapa, os juízes foram selecionados com base nos critérios de elegibilidade 

descritos anteriormente. 

Na quarta etapa, os juízes receberam os seis roteiros para avaliação. Eles foram enviados 

por e-mail ou WhatsApp. Os juízes foram incentivados a fazer correções e sugestões 

diretamente nos documentos para aumentar a precisão e a atratividade do conteúdo. Juntamente 

com os roteiros, receberam um instrumento de avaliação elaborado para avaliar a qualidade dos 

roteiros. Este instrumento foi originalmente desenvolvido por Teixeira e Mota (2011) e 

posteriormente adaptado para a TE audiovisual por Rosa (2015)20,25. Ele consiste em perguntas 

sobre objetivo, estrutura, justificativa, organização e estilo de escrita, com quatro opções de 

resposta: Totalmente Adequado, Adequado, Parcialmente Adequado e Inadequado. Para o júri 

composto por membros do público-alvo (de 13 a 18 anos), a linguagem do instrumento foi 

ajustada para garantir clareza e adequação à faixa etária. 

Na quinta etapa, as revisões propostas pelos juízes foram implementadas, resultando na 

versão final e validada do roteiro. 

A sexta etapa envolveu o processo de filmagem, que ocorreu em ambientes internos 

com iluminação controlada. Uma das pesquisadoras aparece no vídeo, transmitindo as falas do 

roteiro validado. 

Após a gravação dos vídeos, o processo de edição foi realizado na sétima etapa por um 

profissional contratado para fazer a edição audiovisual. 

Na oitava etapa, o vídeo foi avaliado pelos juízes por meio de uma reunião online 

gravada, realizada na plataforma Zoom. Os vídeos foram apresentados durante a reunião, após 

a qual os juízes preencheram um instrumento de avaliação quantitativa também desenvolvido 

por Teixeira e Mota e adaptado por Rosa (2015)20,25. Nesse instrumento, havia perguntas 

relacionadas ao conteúdo, às características audiovisuais e às expressões não verbais dos 

personagens. Cada pergunta oferecia quatro opções de resposta: Totalmente Adequado, 
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Adequado, Parcialmente Adequado e Inadequado. Além disso, os juízes participaram de uma 

entrevista como parte da avaliação qualitativa, onde responderam às seguintes perguntas: O que 

você achou do vídeo em geral? Você considera que o vídeo atingiu seu objetivo? O que você 

mudaria no vídeo? O que você mais gostou no vídeo? 

Na nona etapa, os instrumentos quantitativos foram analisados. Os pesquisadores 

examinaram se havia um padrão de resposta entre os participantes do estudo, avaliando cada 

item. As respostas "Totalmente adequado" e "Adequado" foram agrupadas como adequado, 

enquanto "Parcialmente adequado" e "Inadequado" foram agrupadas como inadequado. A 

concordância entre os juízes especialistas foi avaliada com base na adequação percentual. Os 

itens que receberam 70% ou mais de respostas positivas ("Totalmente adequado" e 

"Adequado") foram considerados válidos. Os itens que não atingiram esse limite de 70% foram 

revisados. A análise qualitativa foi baseada na abordagem fenomenológica da análise do 

discurso desenvolvida por Martins e Bicudo27. Os dados obtidos por meio de entrevistas foram 

transcritos de gravações em vídeo. Desse material, foram extraídas unidades de significado e, 

por meio da convergência de interpretações, foi possível identificar categorias analíticas, ou 

seja, elementos considerados importantes e comumente compartilhados pelos participantes. As 

sugestões que emergiram desse processo foram posteriormente incorporadas aos vídeos. 

Na décima e última etapa, os dados quantitativos e qualitativos foram integrados para 

orientar o aprimoramento dos vídeos. Os percentuais de adequação dos instrumentos de 

validação dos vídeos foram revisados juntamente com as categorias analíticas identificadas na 

análise qualitativa. Os itens com concordância inferior a 70% foram revisados, com ajustes 

guiados pelos insights das respostas das entrevistas dos juízes. Essa análise combinada levou 

ao refinamento final e à produção das versões finais dos vídeos. 

Os vídeos desenvolvidos neste estudo serão divulgados à população por meio das 

páginas oficiais do Departamento de Saúde Bucal da Criança e do Adolescente da UFMG. 

 

RESULTADOS 

Dentre os 10 juízes especialistas, sete eram do sexo feminino e três do masculino. Cinco 

possuíam doutorado, três mestrado e dois especialização. O tempo de formação variou de 4 a 

37 anos, com média de 11,6 (±10,74) anos. Todos os juízes residiam no Brasil: três no estado 

de Minas Gerais, três em São Paulo, dois no Paraná e um em Goiás (Figura 2). 
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No júri representante do público-alvo, houve distribuição equitativa por gênero, com 

cinco participantes do sexo feminino e cinco do sexo masculino. Quanto à escolaridade, três 

cursavam o ensino fundamental e sete o ensino médio. Quanto à idade, um participante tinha 

13 anos, dois tinham 14, um tinha 15, três tinham 16 e três tinham 18 anos. Todos eram do 

estado de Minas Gerais (Figura 3). 

 

Figura 2. Caracterização dos juizes especialistas 
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Figura 3. Características dos juízes que representam o público-alvo 

Em relação à análise do roteiro, itens relacionados a objetivo, estrutura, justificativa, 

organização e estilo de escrita foram avaliados em todos os seis roteiros. Todos os tópicos 

alcançaram índices de aprovação iguais ou superiores a 70%, conforme demonstrado na Tabela 

1. O júri especializado considerou o roteiro quatro, sobre cigarros eletrônicos, como o melhor, 

seguido pelo roteiro seis, sobre má oclusão. De acordo com os juízes que representam o público-

alvo, o roteiros um, sobre cárie dentária, e três, sobre doenças transmitidas pelo beijo, foram os 

que obtiveram as maiores pontuações. Todos os roteiros avaliados pelo júri tiveram respostas 

positivas em relação aos itens avaliados (Tabela 1). 

Em relação à análise dos vídeos, questões relacionadas ao conteúdo, às características 

audiovisuais e aos personagens foram analisadas em cada vídeo. Todos os tópicos alcançaram 

índices iguais ou superiores a 80%, conforme descrito na Tabela 2. Houve unanimidade entre 

o júri especializado e os jurados representantes do público-alvo. Ambos os grupos atribuíram 

nota máxima para todos os itens avaliados nos vídeos três (doenças transmitidas pelo beijo) e 

cinco (piercings orais) (Tabela 2). 

Na análise qualitativa, os juízes forneceram diversas sugestões para aprimorar a 

qualidade do vídeo. As categorias analíticas e as unidades de significado correspondentes são 

apresentadas no Quadro 1. Todas as sugestões foram acatadas.
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Tabela 1. Porcentagem de respostas positivas (Totalmente adequado e Adequado) segundo o júri em relação aos roteiros. 

Item avaliado pelo júri especializado Respostas positivas (%) Item avaliado por um júri de adolescentes representando o 

público-alvo 

Respostas positivas (%) 

Roteiros Roteiros 

1 2 3 4 5 6  1 2 3 4 5 6 

Objetivo: As informações/conteúdos são ou estão coerentes com as 

necessidades cotidianas do público-alvo da tecnologia. 

80% 90% 90% 100% 70% 90% Objetivo: Atende aos objetivos do público-alvo da tecnologia. 100% 90% 100% 90% 80% 90% 

Objetivo: As informações/conteúdos são importantes para a 

qualidade de vida e/ou o trabalho do público-alvo da tecnologia. 

90% 100% 100% 100% 100% 100% Objetivo: Ajuda durante o cotidiano do público-alvo.  90% 90% 90% 90% 80% 90% 

Objetivo: Convida e/ou instiga a mudanças de comportamento e 

atitude. 

90% 80% 90% 100% 90% 100% Objetivo: Está adequada para ser usada por qualquer 

profissional que trabalhe com o público-alvo.  

80% 80% 80% 90% 80% 90% 

Objetivo: Pode circular no meio científico da área. 90% 90% 100% 100% 90% 100% Organização: As informações estão apresentadas de maneira 

clara e objetiva.  

100% 100% 100% 90% 80% 90% 

Objetivo: Atende aos objetivos de instituições que 

atendem/trabalham com o público-alvo da tecnologia 

90% 90% 100% 100% 90% 90% Organização: Os temas são importantes e adequados às 

necessidades. 

90% 90% 90% 90% 90% 90% 

Estrutura: A tecnologia é apropriada para o público-alvo.  90% 100% 100% 100% 90% 100% Estilo de escrita: A escrita está em estilo adequado 90% 90% 100% 90% 90% 90% 

Estrutura: As mensagens estão apresentadas de maneira clara e 

objetiva. 

90% 90% 70% 100% 90% 100% Estilo de escrita: O texto é interessante. O tom é amigável.  100% 90% 100% 90% 90% 90% 

Estrutura: As informações apresentadas estão cientificamente 

corretas. 

80% 90% 80% 100% 90% 100% Estilo de escrita: O texto está claro.  90% 80% 90% 90% 100% 90% 

Estrutura: O material está apropriado ao nível sociocultural do 

público-alvo.  

90% 90% 100% 100% 90% 100% Estilo de escrita: A escrita corresponde ao nível de 

conhecimento do público-alvo. 

100% 80% 90% 90% 100% 100% 

Estrutura: Há uma sequência lógica do conteúdo proposto.  100% 90% 100% 100% 100% 90%        

Estrutura: As informações estão bem estruturadas em concordância e 

ortografia 

100% 100% 100% 100% 100% 100%        

Estrutura: O estilo da redação corresponde ao nível de conhecimento 

do público-alvo.  

90% 90% 100% 100% 90% 100%        

Justificativa: Os temas retratam aspectos-chave que devem ser 

reforçados. 

100% 90% 100% 100% 100% 100%        

Justificativa: A tecnologia permite generalização e transferência do 

aprendizado a diferentes contextos.  

100% 90% 100% 100% 100% 100%        
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Justificativa: A tecnologia propõe a construção de conhecimentos. 100% 90% 100% 100% 100% 100%        

Justificativa: A tecnologia aborda os assuntos necessários para o 

saber do público-alvo.  

100% 100% 90% 100% 90% 100%        

Justificativa: A tecnologia está adequada para ser usada por qualquer 

profissional com o público-alvo.  

80% 80% 90% 90% 80% 90%        

 

 

Tabela 2. Porcentagem de respostas positivas (Totalmente adequado e Adequado) segundo o júri em relação aos vídeos. 

Item avaliado pelo júri  Respostas positivas - Júri especializado 

(%) 
Respostas positivas – Público-alvo (%) 

Videos Videos 

1 2 3 4 5 6 1 2 3 4 5 6 
Conteúdo: As informações/conteúdos são ou estão coerentes. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Conteúdo: As informações/conteúdos são apresentadas de forma clara e compreensível. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Conteúdo: A forma de apresentação do conteúdo no vídeo é convidativa para quem assiste. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Conteúdo: Pode circular no meio científico da área. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Conteúdo: Atende aos objetivos do projeto. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Conteúdo: Há uma sequência lógica do conteúdo. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Conteúdo: As informações apresentadas estão cientificamente corretas. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Conteúdo: O conteúdo não se repete. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Conteúdo: O conteúdo reflete o roteiro validado. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Audiovisual: O áudio do vídeo está adequado e colabora na compreensão do conteúdo. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Audiovisual: s músicas estão adequadas ao momento em que são utilizadas. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Audiovisual: As imagens que compõe o vídeo são adequadas ao conteúdo trabalhado. 90% 90% 100% 80% 100% 90% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Audiovisual: O cenário está apropriado. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Audiovisual: As ilustrações utilizadas estão adequadas ao conteúdo do trabalho 90% 100% 100% 80% 100% 90% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 
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Audiovisual: A iluminação e enquadramento das imagens estão adequados. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Personagens: Os participantes do vídeo falam com clareza. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Personagens: A forma como que se apresentam está adequada. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

Personagens: As falas estão adequadas e refletem a realidade. 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 
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Quadro 1. Feedback Qualitativo do Comitê de Avaliadores Sobre os Vídeos 

VÍDEO CATEGORIA ANALÍTICA UNIDADES DE SIGNIFICADO 

Para todos os 

vídeos 
Tornando o vídeo atraente: 

Os jurados levantaram preocupações quanto ao volume 

da música e às escolhas de cores no vídeo, 

especialmente nos elementos de fundo. Além disso, 

houve preocupações quanto à representação dos 

indivíduos nas imagens e vídeos, para garantir que os 

adolescentes pudessem se ver refletidos e se identificar 

com o conteúdo. 

“Uma paleta de cores com tons de roxo e amarelo 

ficará mais atrativo do que essa de tons quentes que 

está no roteiro” 

 

“Diminua o volume da música de fundo” 

 

“Fique atenta quanto a representatividade 

[diversidade] nas imagens e videos” 

 Alterando as legendas: 
Os jurados levantaram preocupações em relação às 

legendas e ofereceram sugestões sobre como torná-las 

mais funcionais e fáceis de entender. 

“Sugiro mudar a cor da legenda para amarelo ou 

preto” 

 

“A legenda ficaria melhor em amarelo [do que em 

branco]” 

 

 “Suba um pouco mais a legenda” 

Vídeo 1 - 

Cárie 

dentária 

Alterando o vídeo sobre o fio dental: 
Os jurados levantaram preocupações sobre o tipo de fio 

dental mostrado no início do vídeo. Era um fio dental 

tipo gancho, mais caro e menos usado no Brasil. 

Portanto, eles sugeriram substituí-lo pelo fio dental tipo 

barbante, mais comumente usado, para tornar o 

conteúdo mais compreensível. 

“Acho que poderia mudar esse vídeo para um com o 

fio dental tradicional” 

 

“Tem vídeo com fio dental ‘normal’?” 

 

“Esse tipo de fio dental [gancho] é mais caro e mais 

difícil de encontrar” 

 

 “Coloque o fio dental tradicional no video” 

 Destacando a importância de reduzir o 

consumo de açúcar: 
Como a cárie dentária é uma doença dependente de 

açúcar, os juízes sugeriram enfatizar o papel que o 

açúcar desempenha em seu desenvolvimento e a 

importância de reduzir o consumo do mesmo. 

“Inclua imagens de doces nesse esquema [de cárie 

dentária] junto com as bactérias...” 

 

“Deixe mais claro que [os adolescentes] têm que 

diminuir o consumo de açúcar” 

 

“Incluir da importância da frequência do consumo de 

açúcar [para o desenvolvimento de cárie dentária]” 

 Destacando a importância do flúor: 
Considerando que o flúor é uma medida preventiva 

fundamental contra a cárie dentária, os jurados 

recomendaram destacar seu papel no vídeo. 

“Chame mais atenção ao flúor” 

 

“Senti ausência de informação sobre o flúor”  

 Melhorando o Apelo do Vídeo: 
Para tornar o vídeo mais relacionável e envolvente para 

o público-alvo, os jurados sugeriram incorporar 

personagens adolescentes e aumentar o tamanho da 

fonte do texto e dos esquemas visuais apresentados. 

“Essas fotos deveriam ser de adolescentes”  

 

“Aumenta a letra na figura do esquema da cárie” 

 Elaboração de uma lista de verificação de 

prevenção: 

“Seria legal um checklist de como fazer a prevenção... 

Comer menos doce, escovar os dentes etc” 
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Os jurados sugeriram criar e adicionar uma lista de 

verificação no final do vídeo com instruções claras 

sobre como prevenir cárie dentária. 

Vídeo 2 – 

Bullying 
Esclarecendo a Definição de Bullying: 

Para garantir clareza e valor educativo, os jurados 

recomendaram verificar se a definição de bullying 

usada no vídeo está alinhada às diretrizes estabelecidas. 

“Confira o conceito de bullying” 

 Buscando ajuda de profissionais da escola: 
Os juízes recomendaram incentivar os adolescentes a 

buscar apoio de profissionais da escola quando 

vivenciarem situações relacionadas ao bullying. 

“Inclua a sugestão de procurar ajuda com 

profissionais da escola” 

 

 

Vídeo 3 – 

Doenças 

transmitidas 

pelo beijo 

Aumentando a identificação e o apelo do 

vídeo: 
Para aumentar a identificação do vídeo ao público-

alvo, os jurados recomendaram substituir a imagem do 

beijo por uma de adolescentes mais velhos. 

“Troque a imagem do beijo” 

 

“Coloque a foto do beijo com adolescentes mais 

velhos” 

 Adicionando a COVID-19: 
Os jurados sugeriram incorporar uma imagem do vírus 

da COVID-19 junto com os outros microrganismos 

apresentados no vídeo. 

“Coloque a imagem que representa o vírus do 

COVID-19 junto com os fungos também” 

 

Vídeo 4 – 

Cigarros 

eletrônicos 

Alterando as imagens do "vape": 
Os juízes sugeriram atualizar as imagens dos cigarros 

eletrônicos para modelos mais atuais, para que os 

adolescentes pudessem reconhecê-los melhor. 

“Coloque o vape da capa mais moderno” 

 

“Coloca fotos de vapes mais atuais” 

 Desmistificando o vape: 
Os jurados expressaram preocupação de que certas 

palavras e imagens no vídeo pudessem retratar o uso do 

cigarro eletrônico de forma atraente e sugeriram alterá-

las. 

“Troque a palavra ‘saudável’ pelo termo ‘menos 

prejudicial’” 

 

“Mude esse vídeo da moça fumando, está atrativo” 

Vídeo 5 - 

Piercings 

orais 

Enfatizando informações importantes: 
Os jurados sugeriram que a ênfase visual ou textual 

pode ajudar a destacar informações críticas, tornando o 

conteúdo mais eficaz. 

“Coloca a palavra ‘abcesso’ escrito na tela” 

 

“Coloca escrito na tela ‘Profissional qualificado’, 

‘Local adequado’ e ‘Bem higienizado’” 

Vídeo 6 - Má 

oclusão 
Permitir mais tempo de tela: 

Os jurados sugeriram manter as imagens dos diferentes 

tipos de má oclusão na tela por mais tempo para dar aos 

espectadores mais tempo para observá-las e entendê-

las. 

“Deixa as imagens dos tipos de maloclusão por mais 

tempo [na tela]” 

 

 Incluindo opções de tratamento: 
Os juízes sugeriram incluir imagens de alinhadores 

estéticos, pois eles também são opções para tratamento 

ortodôntico. 

“Coloca também fotos dos alinhadores [aparelhos] 

estéticos” 

 Destacando as Consequências dos 

Dispositivos Ortodônticos Ilegais: 
Os juízes recomendaram destacar as consequências do 

uso de dispositivos ortodônticos ilegais para aumentar 

a conscientização sobre os riscos e potenciais danos. 

“Coloque uma seta apontando para as lesões 

causadas pelos aparelhos clandestinos” 

 

 Como produto final, desenvolvemos e validamos seis vídeos educativos com foco em 

saúde bucal, saúde geral e problemas comumente enfrentados por adolescentes de 13 a 18 anos. 
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A duração média dos vídeos foi de 2 minutos e 4 segundos. O tema e a duração de cada vídeo 

estão detalhados na Tabela 3. 

 

Tabela 3. Características de cada vídeo 

Tópico do vídeo Duração 

(minutos) 

Vídeo 1 – Cárie dentária 2:05 

Vídeo 2 – Bullying 2:38  

Vídeo 3 – Doenças transmitidas pelo beijo 1:31 

Vídeo 4 – Cigarros eletrônicos 2:14 

Vídeo 5 – Piercings orais 2:22 

Vídeo 6 – Má oclusão 1:32 

 

DISCUSSÃO 

Este estudo desenvolveu e validou, por meio de uma rede colaborativa entre 

adolescentes, especialistas das áreas de odontologia, educação e audiovisual, seis roteiros e 

vídeos sobre saúde bucal, saúde geral e situações comumente vivenciadas na adolescência. Essa 

equipe colaborativa garantiu o rigor metodológico desta pesquisa e criou ferramentas para 

transpor o conhecimento científico para adolescentes brasileiros entre 13 e 18 anos. 

Foram observadas diferenças nos critérios de avaliação entre os juízes. Os especialistas 

em Odontologia se concentraram principalmente na precisão e relevância do conteúdo, 

enquanto a especialista em Educação enfatizou a clareza e a abordagem pedagógica na 

apresentação das informações. Em contraste, os profissionais de audiovisual se concentraram 

em elementos como esquemas de cores, música de fundo e qualidade das legendas. Isso destaca 

o valor de envolver especialistas multidisciplinares cujas perspectivas se complementam na 

busca de um objetivo comum. O júri adolescente, representando o público-alvo, também 

forneceu feedback valioso — principalmente relacionado ao apelo dos vídeos e à clareza e 

acessibilidade das mensagens. Combinado com as altas pontuações atribuídas pelos 

instrumentos de avaliação, esse feedback reforça a confiança na qualidade das tecnologias 

educacionais, especialmente considerando que elas são destinadas aos seus pares. 
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Estudos sobre TE têm crescido nos últimos anos11-19, 21-23. No entanto, a maioria dos 

estudos relacionados à saúde ainda ignora etapas essenciais, como a validação do roteiro por 

especialistas e pelo público-alvo, concentrando-se apenas no produto final do vídeo14-16,25,26. 

Além disso, esses vídeos tendem a ser mais longos, tornando-os menos envolventes e mais 

difíceis de compartilhar. Até onde sabemos, todos os estudos publicados até o momento 

desenvolveram apenas um vídeo por estudo. Considerando que os adolescentes de hoje 

nasceram em um mundo digitalmente conectado e frequentemente buscam informações sobre 

saúde online28, este estudo visa demonstrar como a TE pode servir como uma estratégia de 

comunicação eficaz e inovadora. Ao oferecer conteúdo de saúde validado e voltado para jovens 

em um formato alinhado aos seus hábitos de consumo de mídia, este trabalho contribui para 

preencher uma lacuna crítica na área. 

Reconhecemos como limitação do estudo a falta de representatividade de outras regiões 

do Brasil entre os juízes avaliadores. Esses fatores podem ter influenciado inadvertidamente os 

resultados, comprometendo parcialmente a generalização dos achados. No entanto, é 

importante ressaltar que o estudo seguiu uma metodologia detalhada e robusta com dez 

profissionais qualificados de diferentes áreas que demonstraram, especialmente nas entrevistas, 

pontos de vista complementares que foram incorporados aos vídeos. As TEs desenvolvidas 

neste estudo foram adequadas aos especialistas e ao público-alvo e obtiveram pontuações iguais 

ou superiores a 70% em todos os itens avaliados. 

Dado o impacto significativo da internet na vida dos adolescentes e seu vasto potencial 

de disseminação de informações, ela deve ser utilizada como uma ferramenta poderosa para a 

educação em saúde. Isso nos leva a reflexões importantes: estamos nos comunicando de forma 

clara e eficaz com nosso público-alvo? Que outros tópicos relevantes sobre saúde poderiam 

ser transformados em vídeos envolventes e compartilháveis para beneficiar ainda mais a 

população? 

 

CONCLUSÃO 

Este estudo desenvolveu e validou seis vídeos educativos abordando temas relacionados à saúde 

bucal, saúde geral e situações frequentemente vivenciadas na adolescência. Os vídeos foram 

considerados adequados em termos de precisão de conteúdo, qualidade audiovisual e 
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representação de personagens. Portanto, são considerados adequados para adolescentes de 13 a 

18 anos.  

Tecnologias educacionais como os vídeos desenvolvidos neste estudo podem ser 

ferramentas para a translação do conhecimento científico. A adoção dessas práticas pode 

fortalecer a comunicação entre profissionais de saúde e adolescentes. 
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