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Artigo Original

Evidências de validade de conteúdo de uma tecnologia educacional 
digital para prevenção do uso de álcool            

Content validity evidence of a digital educational technology for alcohol use prevention

RESUMO   
Objetivo: verificar evidências de validade de conteúdo de 
uma tecnologia educacional digital para prevenção do uso 
de álcool em adolescentes. Métodos: trata-se de um estu-
do metodológico voltado à validação de conteúdo de uma 
tecnologia educacional digital intitulada “Saúde Emocional 
e o Uso de Álcool em Adolescentes”. Foram utilizados ins-
trumentos validados para a avaliação do conteúdo, com-
plementados por uma avaliação de aparência realizada por 
especialistas e por um instrumento adaptado para a aná-
lise semântica junto aos adolescentes. Para a análise dos 
dados, calcularam-se os índices de validação de conteúdo, 
aparência e semântica. Resultados: participaram nove es-
pecialistas e seis adolescentes, obtendo índice de validação 
de conteúdo total de 0,97, índice de validação de aparência 
total de 0,83 e índice de validação semântica total de 0,87, 
superiores aos parâmetros adotados. Conclusão: a Tecno-
logia educacional digital apresentou evidências de valida-
de de conteúdo, abrangendo os aspectos de aparência e se-
mântica. Contribuições para a prática: acredita-se que o 
processo de validação do conteúdo desta cartilha contribui 
significativamente para assegurar sua credibilidade, coe-
rência e adequação ao abordar a temática da prevenção do 
uso de álcool entre adolescentes. 
Descritores: Adolescente; Inteligência Emocional; Tecno-
logia Educacional; Enfermagem; Consumo de Álcool por 
Menores.  

ABSTRACT
Objective: to verify the content validity evidence of a di-
gital educational technology to prevent the use of alcohol 
in adolescents. Methods: this is a methodological study 
to validate the content of a digital educational technology 
called “Emotional health and alcohol use in adolescents”. 
Validated instruments were used to evaluate the content, 
including expert appearance validation, and an instrument 
adapted for semantic validation by the adolescents. For 
data analysis, we calculated content validity, appearance, 
and semantic indexes. Results: participants included nine 
specialists and six adolescents, and we found a total con-
tent validity index of 0.97, a total appearance validation 
index of 0.83, and a total semantic validation index of 0.87, 
all above the parameters selected. Conclusion: the educa-
tional technology evaluated showed evidence of content 
validity, including its appearance and semantic aspects. 
Contributions to practice: we believe that the content 
validation process of this booklet can provide significant 
support to ensure its credibility, coherence, and appro-
priateness to address the topic of alcohol use prevention 
in adolescents.
Descriptors: Adolescent; Emotional Intelligence; Educa-
tional Technology; Nursing; Underage Drinking.
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Introdução

O consumo do álcool está presente em diferen-
tes populações em suas manifestações sociais e cultu-
rais, entretanto, o seu consumo anual puro na popu-
lação brasileira com 15 anos ou mais atinge 7,7 litros, 
superando a média mundial de 5,5 litros por ano(1). 
Além disso, houve aumento da experimentação do ál-
cool antes dos 13 anos(2).  

Considerando que a adolescência é um perío-
do de intensas transformações físicas, psicológicas, 
emocionais e comportamentais, voltadas para a cons-
trução social e o desenvolvimento da autonomia(3), 
observa-se, também, um aumento nos comportamen-
tos de risco, como o consumo de álcool, que podem 
comprometer o desenvolvimento biopsicossocial dos 
jovens.  Nesse contexto, o consumo excessivo de álcool 
na adolescência interfere no desenvolvimento de fun-
ções cognitivas, resultando em prejuízos no desempe-
nho relacionado à aprendizagem, atenção, memória e 
psicomotricidade(3-4). Além disso, o uso de álcool nessa 
fase está frequentemente associado à busca por po-
tencialização social e à tentativa de lidar de maneira 
adaptativa com os desafios do período(5). 

Na busca de fatores que possam ser protetivos 
a esse comportamento de risco que gera consequên-
cias importantes no desenvolvimento do adolescente, 
pesquisas vêm demonstrando que quanto menor a 
inteligência emocional, maior a relação com consumo 
de álcool e outras drogas. Em contraposição, a maior 
inteligência emocional, está positivamente relaciona-
da a habilidades sociais, qualidade de vida, melhor 
gerenciamento do estresse e capacidade de resolver 
adversidades de ordem emocional(6-7). 

Diante disso, o fortalecimento da inteligência 
emocional, para promoção da saúde mental e preven-
ção do consumo de álcool por adolescentes pode ser 
um caminho promissor. A inteligência emocional é 
descrita como a aptidão do indivíduo em compreen-
der e identificar os seus próprios sentimentos e os dos 
outros, de estimular e administrar emoções e relações 
interpessoais(8). 

Além disso, algumas habilidades da inteligência 
emocional(8), consideradas essenciais para o desenvol-
vimento do adolescente, também atuam como fatores 
de proteção contra o consumo de álcool(5). Essas habi-
lidades incluem o autocontrole e o autoconhecimento. 
O autocontrole é destacado como uma das competên-
cias fundamentais para a construção da inteligência 
emocional, pois refere-se à capacidade de gerenciar 
de forma eficaz as emoções, especialmente em situ-
ações de estresse. O autoconhecimento, por sua vez, 
consiste na habilidade de reconhecer a si próprio, 
incluindo suas singularidades emocionais, sociais e 
comportamentais(8).

Dessa forma, considerando que o fortalecimen-
to de determinadas habilidades da inteligência emo-
cional pode atuar como fator de proteção contra o 
consumo de álcool entre adolescentes, o enfermeiro, 
na sua função de líder na promoção da saúde, apre-
senta-se como um agente fundamental no desenvolvi-
mento de ações voltadas à promoção da saúde mental. 
Essas ações podem ser aplicadas em diferentes fases 
da vida e contextos sociais, contribuindo também para 
a prevenção de comportamentos de risco e de trans-
tornos mentais, por meio de tecnologias de cuidado 
informadas por bases teóricas sólidas(9).

Dentro deste cenário, revela-se a Tecnologia 
Educacional Digital (TED), uma inovação para o pro-
cesso de desenvolvimento da educação em saúde, 
tornando-a diversa e dinâmica, revelando quesitos 
fundamentais para a aprendizagem do adolescen-
te(10). Além disso, considerando que 95% das crianças 
e adolescentes do Brasil acessam a internet todos os 
dias ou quase todos os dias, potencializa o ambiente 
virtual como um importante espaço para atuação das 
ações de educação em saúde aos adolescentes(11).

Contudo, mesmo diante do aumento crescente 
de pesquisas sobre saúde mental e proposição de no-
vas TED para promoção da saúde mental, quando vol-
tadas a adolescentes, essas ainda são escassas no Bra-
sil(12), especialmente materiais que fazem a conexão 
entre a prevenção do uso de álcool e o uso de estraté-
gias de fortalecimento de habilidades da inteligência 
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emocional. Autores ainda retratam a importância de 
estudos que reconheçam o contexto da população a 
qual destina-se a tecnologia, e a primordial participa-
ção do público-alvo no processo de produção, em ra-
zão de que a proposição de tecnologias baseadas nas 
necessidades do sujeito possui maior possibilidade de 
atender os anseios da população que destina-se(13).

Neste contexto, este estudo está fundamenta-
do no desenvolvimento da aprendizagem significativa 
da pessoa e o foco no desenvolvimento da autonomia, 
com ênfase nas TED, de forma a promover a amplia-
ção do acesso digital dos adolescentes a conteúdos de 
cunho científico que interajam com o usuário, através 
de um material de fácil compreensão, o que o torna 
uma possibilidade de ferramenta de cuidado de fácil 
acesso aos profissionais da saúde e educação que atu-
am diretamente com adolescentes.

Portanto, este estudo tem como objetivo veri-
ficar evidências de validade de conteúdo de uma tec-
nologia educacional digital para prevenção do uso de 
álcool em adolescentes. 

Métodos

Delineamento do estudo 

Trata-se de um estudo metodológico visando a 
validação do conteúdo de uma TED para prevenção do 
consumo do álcool de adolescentes por meio do forta-
lecimento das habilidades de autocontrole e autoco-
nhecimento da inteligência emocional.  

Além disso, no processo de validação do con-
teúdo, foram avaliados três aspectos específicos: o 
conteúdo e a aparência, analisados por especialistas, 
e a semântica, analisada pelo público-alvo. Para cada 
um desses aspectos, foram utilizados instrumentos 
específicos de avaliação.

O desenvolvimento da TED ocorreu em um en-
contro em novembro de 2022, seguindo quatro das 
cinco fases do Arco de Charles Maguerez - a) obser-
vação da realidade, b) pontos-chave, c) teorização, d) 
hipótese de solução(14) com a participação de 38 estu-

dantes de 12 a 18 anos de uma escola pública de Cuia-
bá-MT. A seleção da escola ocorreu por conveniên-
cia considerando a acessibilidade ao local de e pela 
abertura da gestão escolar à realização da pesquisa. 
Quanto aos adolescentes, foram incluídos aqueles que 
estavam presentes na escola no dia do encontro, que 
demonstraram interesse em participar após convite 
realizado nas salas de aula, e que tivessem de 12 a 18 
anos.

Inicialmente foi solicitado que eles construís-
sem uma árvore da problematização, em que identifi-
cassem um problema de saúde mental mais presente 
em adolescentes, suas causas e consequências. Os pro-
blemas mais levantados foram: ansiedade, alcoolismo 
e baixa autoestima, tendo como causas o bullying, fa-
mília, escola, e como consequências a ansiedade, de-
pressão e isolamento. 

Em seguida, foi pedido aos estudantes que fi-
zessem a associação dos problemas centrais à cada 
habilidade socioemocional(8), sendo:  a) Empatia; b) 
Resiliência; c) Autocontrole; d) Autoeficácia; e) Au-
toestima. Dentre as habilidades levantadas, o auto-
controle apresentou-se em primeiro lugar (76 co-
locações), seguido da autoestima (50 colocações) e 
autoeficácia (36 colocações). 

Ao final do encontro, chegou-se à conclusão so-
bre a necessidade da criação de três tecnologias edu-
cacionais que envolvessem os problemas centrais, e as 
habilidades emocionais levantadas nas respostas dos 
adolescentes. Assim, para o consumo de álcool - auto-
controle; para ansiedade - autocontrole e resiliência; e 
para baixa autoestima - autoestima.

Dessa maneira, foi elaborada uma TED do tipo 
cartilha, produzida por meio da plataforma online 
Canva®. O conteúdo da cartilha foi desenvolvido com 
base nas associações realizadas pelos estudantes du-
rante o encontro, apoiadas por evidências científicas 
identificadas nas referências utilizadas na TED. As 
informações foram ajustadas à linguagem do público-
-alvo. Os ajustes no conteúdo e aparência ocorreram 
por meio de três encontros com a presença de aca-
dêmicos de enfermagem, enfermeiras doutoras em 
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enfermagem na área de saúde mental, mestrandos e 
doutorandos em enfermagem. Como resultado, foi de-
senvolvido uma cartilha educacional digital interativa 
por meio do aplicativo Canva®, intitulada “Saúde men-
tal de adolescentes - promover para prevenir”.

Optou-se pelo desmembramento das três te-
máticas trabalhadas na cartilha, sendo a temática do 
álcool escolhida pela prioridade relatada pela comu-
nidade escolar. Portanto, este estudo destina-se à va-
lidação da TED do tipo Cartilha Interativa, intitulada 
“Saúde emocional e o uso de álcool em adolescentes”. 

População 

A seleção dos especialistas foi direcionada por 
parâmetros de seleção específicos desta pesquisa, 
sendo: ser profissional de saúde; ter formação lato ou 
stricto sensu na área de saúde mental; experiência mí-
nima de seis meses de trabalho na atenção à saúde dos 
adolescentes. A seleção iniciou-se por meio da busca 
na plataforma do currículo Lattes, utilizando dois Des-
critores em Ciências da Saúde (DeCS) junto ao opera-
dor booleano AND, sendo estes “saúde do adolescente 
AND serviços de saúde mental”. Além disso, a busca 
ocorreu utilizando os filtros de assuntos, doutores e 
demais pesquisadores.   A estratégia de busca foi re-
alizada no dia 22 de abril de 2024. Além disso, foram 
selecionados especialistas por meio de uma amostra-
gem intencional, seguindo a recomendação do grupo 
ser composto de cinco a 10 especialistas no mínimo(15).

Para compor o grupo de avaliadores do público-
alvo, foi selecionada a mesma escola estadual de 
Cuiabá-MT em que ocorreu a coleta de dados para a 
construção da TED pela acessibilidade ao local e pela 
abertura da gestão escolar à realização da pesquisa. A 
seleção dos adolescentes ocorreu por conveniência, 
considerando o mínimo de 6 adolescentes(16). Sendo 
assim, em junho de 2024 foi realizado um encontro 
com os adolescentes, sendo explicado de forma 
coletiva o funcionamento das etapas de avaliação; 
a) Análise da cartilha; b) Resposta ao formulário; c) 
Encerramento.

Instrumento de medida

Após a seleção dos especialistas, três instru-
mentos de coleta de dados foram transcritos para a 
plataforma do Google forms®, sendo um instrumento 
destinado para coleta dos dados sociodemográficos, 
um instrumento validado para avaliação do conteú-
do(17) e um instrumento suplementar validado para 
avaliação da aparência(18). O instrumento de coleta de 
dados sociodemográficos, era composto de questões 
referentes ao sexo, idade, cidade, estado, área de for-
mação, titulação acadêmica, bem como o tempo de ex-
periência com adolescentes.

O instrumento de validação de conteúdo edu-
cativo em saúde objetiva avaliar o conteúdo por meio 
de três domínios; 1- Objetivos; 2 - Estruturação/Apre-
sentação; 3 - Relevância.  Ademais, as respostas ao ins-
trumento foram por meio da escala do tipo Likert, que 
havia como opções; 0 - Discordo; 1 - Concordo parcial-
mente; 2 - Concordo totalmente(17). 

O último questionário aplicado aos especialis-
tas trata-se de um instrumento suplementar valida-
do, destinado à avaliação da aparência de tecnologias 
educacionais. Seu objetivo é analisar o aspecto visual 
do material educativo por meio de 12 questões especí-
ficas. Além disso, as respostas também foram respon-
didas a partir de uma escala do tipo Likert, contendo 
as opções; 1 - Discordo Totalmente; 2 - Discordo; 3 
-  Discordo parcialmente; 4 - Concordo; 5 - Concordo 
totalmente(18). Ao final dos instrumentos, havia uma 
pergunta aberta para inclusão de comentários que os 
especialistas achavam necessários. 

Para a coleta de dados do público-alvo também 
foi desenvolvido um formulário por meio do Google 
forms®, sendo o primeiro instrumento destinado à 
coleta de dados sociodemográficos. O segundo instru-
mento suplementar, adaptado para avaliação semânti-
ca, abordou aspectos como organização, estilo de es-
crita, aparência e motivação da cartilha. As respostas 
a este último instrumento foram avaliadas por meio 
da escala Likert, com as opções; 1 - Inadequado; 2 - 
Parcialmente Adequado; 3 - Adequado; 4 - Totalmente 
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Adequado(16). Ao final do instrumento, havia uma per-
gunta aberta, solicitando comentários.

Coleta de dados

A coleta de dados ocorreu de abril a setembro 
de 2024. O contato com os especialistas foi operacio-
nalizado por meio do envio de um formulário con-
tendo o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 
(TCLE) e os três instrumentos de avaliação, a cartilha 
em formato PDF, o link de acesso à versão on-line e o 
manual em PDF para acesso via computador. Foram 
realizadas três tentativas de contato, com intervalo de 
15 dias entre elas. Os especialistas que não responde-
ram após esse período foram excluídos do estudo.

Quanto à coleta de dados realizada com o pú-
blico-alvo, os participantes foram inicialmente convi-
dados e receberam o TCLE. Foi agendado um retorno 
em sete dias, para que os interessados pudessem con-
firmar a participação. Sendo assim, em junho de 2024 
foi realizado um encontro com os adolescentes, sendo 
explicado de forma coletiva o funcionamento das eta-
pas de avaliação; a) Análise da cartilha; b) Resposta ao 
formulário; c) Encerramento.

Análise dos dados 

A validade de conteúdo da TED foi analisada 
por meio dos seguintes índices: Índice de Validade 
de Conteúdo por item (IVC-I) e IVC Total (IVC-T), con-
siderando-se válidos os valores iguais ou superiores 
a 0,80(15); Índice de Validade de Aparência por item 
(IVA-I) e IVA Total (IVA-T), com valores válidos a partir 
de 0,78(18); e Índice de Validação Semântica por item 
(IVS-I) e IVS Total (IVS-T), sendo considerado válido 
o valor mínimo de 0,70(16). Após essa etapa, os dados 
subjetivos colocados nos “Comentários” dos instru-
mentos, foram agrupados no Google docs®, e analisa-
dos quanto à pertinência, sendo feito ajustes na carti-
lha após essa análise. 

Aspectos éticos

Essa pesquisa cumpriu todos os princípios éti-
cos da resolução 466/2012 do Conselho Nacional de 
Saúde, referente a pesquisas envolvendo seres huma-
nos e foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa 
em Saúde da Universidade Federal de Mato Grosso sob 
parecer número 4.466.951/2020, Certificado de Apre-
sentação de Apreciação Ética: 38241420.4.0000.8124. 

Resultados

Conforme a estratégia de busca aos especialis-
tas exposta no método, foram encontradas 5.737 pes-
soas na plataforma do Currículo Lattes. Dentre esses, 
os 100 primeiros perfis foram analisados conforme os 
critérios de seleção expostos no método, sendo sele-
cionados aqueles que possuíam e-mail para contato. 
Após analisar os currículos na íntegra, apenas sete es-
pecialistas cumpriam os requisitos e foram convida-
dos a participar do estudo. No entanto, somente um 
especialista respondeu ao convite. Em seguida, foram 
convidados 15 especialistas, tendo o retorno de oito. 
Sendo assim, participaram nove especialistas neste 
estudo.

Em relação aos dados sociodemográficos dos 
especialistas, observou-se uma predominância do 
sexo feminino, com a faixa etária de 35 a 44 anos sen-
do a mais representada. A maior área de formação foi 
enfermagem, seguida pela psicologia. Quanto à titu-
lação, predominou o nível de especialização, seguido 
por doutorados, e um profissional com mestrado. No 
que diz respeito à experiência em saúde mental com 
adolescentes, a maioria possuiu de um a três anos ou 
de quatro a seis anos de atuação; entretanto, havia 
dois profissionais com mais de 10 anos de experiên-
cia. Quanto à localização geográfica, os especialistas 
eram provenientes do Mato Grosso, Amapá e Bahia.

Todos os itens do instrumento de validação de 
conteúdo apresentam resultado igual ou maior a 0,88, 
apresentando IVC total de 0,97 (Tabela 1).



Ribeiro AJS, Bittencourt MN, Campos DS, Santos Junior DF, Moraes MS, Souza ARL, et al

Rev Rene. 2025;26:e95523.6

Tabela 1 – Índice de validade do conteúdo da tecnologia educacional digital, segundo os especialistas. Cuiabá, 
MT, Brasil, 2024
Domínio/Itens n (%) IVC*
Objetivos: propósitos, metas ou finalidades
1. Contempla tema proposto  9 (100,0) 1,00
2. Adequado ao processo de ensino-aprendizagem  8 (88,8) 0,88
3. Esclarece dúvidas sobre o tema abordado   9 (100,0) 1,00
4. Proporciona reflexão sobre o tema 9 (100,0) 1,00
5. Incentiva mudança de comportamento 9 (100,0) 1,00
Estrutura/Apresentação: organização, estrutura, estratégia, coerência e suficiência
6. Linguagem adequada ao público-alvo 8 (88,8) 0,88
7. Linguagem apropriada ao material educativo 9 (100,0) 1,00
8. Linguagem interativa, permitindo envolvimento ativo no processo educativo 8 (88,8) 0,88
9. Informações corretas 9 (100,0) 1,00
10. Informações objetivas 9 (100,0) 1,00
11. Informações esclarecedoras 9 (100,0) 1,00
12. Informações necessárias 9 (100,0) 1,00
13. Sequência lógica das ideias 9 (100,0) 1,00
14. Tema atual 9 (100,0) 1,00
15. Tamanho do texto adequado 8 (88,8) 0,88
Relevância: significância, impacto, motivação e interesse
16. Estimula o aprendizado 9 (100,0) 1,00
17. Contribui para o conhecimento na área   9 (100,0) 1,00
18. Desperta interesse pelo tema 9 (100,0) 1,00
IVC-total  0,97
*IVC: Índice de validação de conteúdo 

Dos 12 itens do instrumento para avaliação da 
aparência, 11 apresentaram IVA ≥ 0,77. O item 6 - “As 
ilustrações retratam o cotidiano do público-alvo da

Tabela 2 – Índice de validade de aparência da tecnologia educacional digital, segundo os especialistas. Cuiabá, 
MT, Brasil, 2024
Itens n (%) IVA-I*

1. As ilustrações estão adequadas para o público-alvo 7 (77,7) 0,77

2. As ilustrações são claras e transmitem facilidade de compreensão 8 (88,8) 0,88

3. As ilustrações são relevantes para compreensão do conteúdo pelo público-alvo   7 (77,7) 0,77

4. As cores das ilustrações estão adequadas para o tipo de material 8 (88,8) 0,88

5. As formas das ilustrações estão adequadas para o tipo de material 8 (88,8) 0,88

6. As ilustrações retratam o cotidiano do público-alvo da intervenção 6 (66,6) 0,66

7. A disposição das figuras está em harmonia com o texto 8 (88,8) 0,88

8. As figuras utilizadas elucidam o conteúdo do material educativo 8 (88,8) 0,88

9. As ilustrações ajudam na exposição da temática e estão em uma sequência lógica 8 (88,8) 0,88

10. As ilustrações estão em quantidade adequada no material educativo 8 (88,8) 0,88

11. As ilustrações estão em tamanhos adequados no material educativo 8 (88,8) 0,88

12. As ilustrações ajudam na mudança de comportamentos e atitudes do público-alvo 7 (77,7) 0,77

IVA-total 0,83
*IVA-I:  Índice de Validade de aparência por item

intervenção”, apresentou IVA de 0,66 e o IVA- total foi 
de 0,83 (Tabela 2).
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No que diz respeito às respostas à pergunta 
aberta, surgiram 11 sugestões nos comentários pelos 

Sugestões 
Contem-

plado
Condutas

Sugiro a mudança do termo fase para definir a adolescência, como por 
exemplo, por ciclo de vida.

Sim Alteração realizada na página 3.

Cartilha sobrecarregada de texto. Sim Foram diminuídas as palavras ao longo da cartilha.

Usar mais adolescentes do estilo da capa ao longo do material. Sim Personagens substitutos na página 1, 4 e 7. 

Na página três tem a frase “algo de errado não está certo”. Sugiro mudar 
por outra expressão mais atual.

Não
Não foi encontrada expressão que se adequasse, 
sendo realizada exclusão da expressão.

Na página 13 há o termo “sistema de proteção do corpo”, mas na página 
08 é usado o termo “sistema imune”. Sugiro usar “sistema de proteção do 
corpo”. Termo em todo o material.

Sim
Alteração realizada na página oito de sistema 
imune para sistema de proteção do corpo.

Na página 14 vale informar que gravidez indesejada e riscos de infecções 
sexualmente transmissíveis são consequências Indiretas no Sistema Re-
produtor e são decorrentes de Comportamentos de Risco, ou seja, Com-
portamentos Sexuais de Risco seriam a consequência direta

Sim

Foi decidido por retirar essas informações de gra-
videz indesejada e risco de infecção sexualmente 
transmissíveis e acrescentado comportamentos 
sexuais de risco na página 14.   

Abordar prejuízos mesmo em uso recreativo. Não
Entende-se que o que é abordado na cartilha 
contempla a sugestão.

Na página de Primeiros Socorros emocionais sugiro acrescentar o site 
“podefalar.org.br”.

Sim Inclusão realizada na página 22.

Incluir o filme “Léo - O lagarto”. Sim Realizado a substituição na página 24.  

Revisão de português antes da publicação. Sim Revisão realizada em toda a cartilha.

Acho importante esclarecer qual a faixa etária do adolescente segundo a 
Organização Mundial da Saúde.

Sim
Realizado a inclusão da faixa etária na página reali-
zada na página 3.  

Figura 1 – Sugestões abordadas nos comentários dos Especialistas para a Tecnologia educacional Digital. 
Cuiabá, MT, Brasil, 2024

A avaliação semântica foi realizada por seis 
adolescentes, sendo a maioria do sexo feminino, com 
idade entre 15 a 18 anos. Todos os estudantes cursa-
vam o ensino médio, e cinco adolescentes participa-
ram da pesquisa de desenvolvimento da TED.

O índice de validação semântica nos domínios 
estilo de escrita, aparência, motivação foi igual a 0,83, 
e no domínio de organização 0,95, culminando em um 
índice de validação semântica total (IVS-T) de 0,87.

Obteve-se uma resposta na pergunta aberta do 
instrumento ao público-alvo, referente a ultrapassa-
gem das palavras da borda da cartilha, mas após aná-
lise da sugestão, foram realizados testes, e o erro não 

especialistas sendo acatadas nove destas (Figura 1).

foi detectado. Além disto, nos questionários abertos, 
foram referidos a importância da iniciativa e visibili-
dade do tema para a sociedade, o bom desenvolvimen-
to da abordagem interativa com o tema, bem como ser 
autoexplicativo e didático. 

Por fim, após a implementação de todos os ajus-
tes sugeridos, foi elaborada a versão final da TED (Fi-
gura 2). Os direitos autorais foram registrados em abril 
de 2025 e disponibilizados no link https://www.can-
va.com/design/DAGNz9OC5JY/8_LhyL4UcLKmTfLS-
qlZ8Yw/view?utm_content=DAGNz9OC5JY&utm_
campaign=designshare&utm_medium=link2&utm_so
urce=uniquelinks&utlId=hc06de61b90#1. 
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Figura 2 – Versão final da Tecnologia educacional digital - Saúde emocional e o uso de álcool em adolescentes. 
Cuiabá, MT, Brasil, 2024
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Discussão 

O IVC em todos os domínios do instrumento de 
validação de conteúdo educativo em saúde apresen-
tou-se superior ao estabelecido na literatura utilizada 
de 0,80, evidenciado que o conteúdo da TED apresen-
ta validade e mostra adequabilidade ao público-al-
vo(15,17). 

Apesar disso, destaca-se o IVC-T de 0,97, que 
quase atingiu a pontuação máxima possível no instru-
mento, demonstrando a qualidade da transmissão do 
conteúdo nos domínios avaliados(17). Isso demonstra 
que as informações discutidas na cartilha são objeti-
vas, bem estruturadas e relevantes, na opinião unâni-
me dos avaliadores(17). Assim, vincula-se a preocupa-
ção com a saúde pública com essa epidemia nacional 
e internacional de consumo crescente de álcool em 
adolescentes(1-2).  

Além disso, apesar do crescente desenvolvi-
mento de tecnologias educacionais na literatura brasi-
leira, não há consenso quanto aos métodos científicos 
ideais dessas tecnologias. O mais utilizado para esse 
fim na literatura nacional é a adesão a estudos meto-
dológicos e a validação com especialistas e público-al-
vo(19). 

Sendo assim, a utilização equivocada de ins-
trumentos de avaliação do conteúdo para avaliação 
da aparência é comumente adotada em avaliação de 
novas tecnologias. Entretanto essa prática dificulta 
que ocorra uma avaliação fidedigna dos aspectos es-
téticos. Frente a isso, torna-se necessário a adoção 
de instrumentos validados da aparência para fortale-
cimento destes materiais, em vista que a aparência é 
responsável 43% da atenção ao conteúdo(18).

Posto isso, neste estudo houve resultado po-
sitivo na aparência dos itens e do instrumento como 
um todo, por meio da avaliação do IVA-I (≥ 0,66) e do 
IVA-T (0,83), enquadrando-se em um índice de exce-
lência, conforme o referencial teórico(18). Diante disso, 
fica evidente a necessidade da avaliação individual da 
aparência e do conteúdo por instrumentos específi-
cos, devido ao resultado obtido possibilita verificar a 

sintonia entre esses dois aspectos essenciais da tec-
nologia.     

Não obstante, os dados apontaram evidência 
de validação semântica da TED em todos os domínios 
do instrumento, superando o parâmetro adotado para 
este estudo de 0,70(15-16). Portanto, este resultado con-
firma a compreensão e adequação do material na or-
ganização, estilo de escrita, aparência e motivação da 
cartilha aos adolescentes.  

Diante disto, destaca-se a importância da par-
ticipação dos adolescentes no processo de constru-
ção e validação de tecnologias que os destina(20), pois 
esta abordagem permite analisar um mesmo aspecto 
pela perspectiva do público-alvo e dos especialistas, 
podendo analisar diferenças significativas como as 
encontradas no item 6 “As ilustrações retratam o co-
tidiano do público-alvo da intervenção” que apresen-
tou menor IVA-I (0,66), contrastando com a avaliação 
do público-alvo no domínio da aparência com IVS de 
0,83.   

Neste contexto, a adoção da interatividade é 
importante para estimular a adesão dos adolescentes 
à TED, pois promove maior engajamento e dinamis-
mo no conteúdo apresentado(21). Além disso, o uso de 
imagens que comuniquem efetivamente a mensagem, 
alinhadas ao público-alvo, favorece a compreensão do 
conteúdo e, consequentemente, contribui para a mu-
dança de comportamento(22).

Além disso, vale ressaltar a importância do am-
biente digital na criação e disponibilização de tecno-
logias de cuidado voltadas aos adolescentes, devido 
ao seu potencial de atrair esse público e proporcionar 
novas experiências. Essa relevância foi fortalecida pe-
los especialistas que avaliaram a tecnologia proposta 
neste estudo, os quais enfatizaram que a interativida-
de é essencial para garantir a adesão dos adolescentes 
às TED(23). Somado ao baixo custo e à facilidade de dis-
seminação, essas características tornam o desenvol-
vimento de tecnologias digitais ainda mais favorável 
à adesão dos profissionais de saúde, ampliando seu 
alcance e impacto(21). 

  Além disto, evidencia-se o ambiente escolar 
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como local favorável para o desenvolvimento de 
tecnologias educacionais a este público, devido 
favorecer o contato com diferentes dimensões sociais 
e emocionais, como também propiciar o contato com 
agentes que as compõem(24). Sendo também, um am-
biente favorável para aplicabilidade dessas tecnolo-
gias, visando a efetividade do cuidado por meio delas. 

Posto isso, os dados encontrados neste estu-
do corroboram com a literatura nacional existente 
quanto ao potencial de desenvolvimento tecnológico 
da enfermagem, especialmente em temas que envol-
vem a prevenção de agravos e a promoção da saúde, 
bem como o fortalecimento da inteligência emocio-
nal(23-25).  Em vista disso, a validação de tecnologias 
educacionais como a desenvolvida neste estudo con-
tribui para fomentar novos estudos que integrem di-
retamente os adolescentes visando a prevenção do 
uso de substâncias psicoativas além do álcool(26).

O desenvolvimento de tecnologias como esta 
mostra-se continuamente necessário, especialmente 
pelo cenário epidemiológico atual do consumo de ál-
cool entre adolescentes(1-2). A tendência é que aumente 
os meios digitais como local de ações para promoção e 
prevenção à saúde aos adolescentes, em vista que es-
tes são nativos digitais e ocupam crescentemente este 
espaço com o avanço tecnológico(27).

Além disso, ressalta-se que a elaboração da 
sequência didática da cartilha foi orientada por estra-
tégias empregadas na intervenção breve, que se fun-
damenta em ações educativas voltadas a estimular a 
reflexão da pessoa sobre os riscos associados ao con-
sumo de substâncias psicoativas, com o objetivo de 
motivar a mudança de comportamento(28). As evidên-
cias indicam que o uso de materiais audiovisuais na in-
tervenção breve possui impacto positivo no padrão de 
consumo, reforçando a eficácia dessa abordagem(28). 
Essa abordagem se aproxima da interatividade visual 
presente na cartilha desenvolvida neste estudo.

Por fim, a enfermagem é a principal categoria 
da área da saúde que desenvolve artefatos para edu-
cação em saúde de adolescentes, entretanto apesar da 
diversidade de materiais disponíveis com o objetivo 
de informar sobre saúde/saúde mental de adolescen-

tes, poucos passam pelo processo de validação, eta-
pa fundamental para assegurar a confiabilidade dos 
materiais educacionais(19,27). Concomitante a isto, os 
impactos que podem ser gerados com a utilização de 
materiais não validados ainda não são mensurados, 
no entanto acarretam lacunas na confiabilidade dos 
construtos ao cuidado à saúde dos adolescentes(27). 
Dessa forma, os achados deste estudo contribuem 
para que estudos futuros construam tecnologias com 
subsequente validação com especialistas e o público-
-alvo.

Limitações do estudo 

Por fim, é relevante destacar que o estudo pos-
sui limitações. A seleção dos especialistas realizada 
por meio da plataforma do Currículo Lattes possibi-
litou o contato com um número reduzido de pesqui-
sadores, principalmente pela ausência de informações 
de contato disponíveis nos currículos. Diante disso, 
tornou-se necessário adotar uma amostragem inten-
cional, contemplando apenas os especialistas acessí-
veis e que atendiam aos critérios estabelecidos. Essa 
escolha, ainda que justificada pelo objetivo de reunir 
especialistas com perfil técnico adequado, pode ter 
limitado a diversidade de perspectivas sobre o conte-
údo avaliado. Além disso, os instrumentos aplicados 
para avaliação da validade eram instrumentos dis-
ponibilizados no formato online, o que exigiu acesso 
à internet e a dispositivos de acesso, o que para os 
adolescentes representou uma dificuldade durante o 
encontro de coleta de dados. É importante salientar 
que devido a particularidade da aplicação online al-
guns especialistas, em sua disponibilidade de tempo, 
podem ter respondido de forma mais ágil para con-
cluir sua participação, dessa forma contribuindo para 
elevados índices de IVC observados.

Contribuições para a prática 

Acredita-se que o processo de validação do 
conteúdo desta cartilha contribui significativamente 
para assegurar sua credibilidade, coerência e adequa-
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ção ao abordar a temática da prevenção do uso de ál-
cool entre adolescentes. 

A validação permitiu verificar o alinhamento 
com as necessidades dos adolescentes e com as dire-
trizes técnico-científicas, além de garantir que sua lin-
guagem e proposta sejam acessíveis e efetivas. Assim, 
ao ser compreendida e aplicada pelos profissionais de 
enfermagem, a cartilha fortalece o papel do enfermei-
ro como propositor de tecnologias educacionais vol-
tadas ao cuidado e à prevenção do uso de álcool entre 
adolescentes baseado no desenvolvimento/fortaleci-
mento de habilidades socioemocionais.

Conclusão 

Conclui-se que a Tecnologia educacional digital 
do tipo cartilha interativa, intitulada “Saúde emocio-
nal e o uso de álcool em adolescentes” para adolescen-
tes de 12 a 18 anos apresentou evidências de validade 
em seu conteúdo, apontando ser uma tecnologia com 
potencial para que o enfermeiro utilize junto ao ado-
lescente para a prevenção do uso de álcool por meio 
do fortalecimento das habilidades emocionais do au-
tocontrole e autoconhecimento. 
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