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RESUMO 

Objetivo: descrever o processo de desenvolvimento e validação de um vídeo educativo sobre higienização 
bucal para pacientes em tratamento quimioterápico. Método: estudo descritivo. A construção do vídeo foi 
elaborada em três etapas: pré-produção, produção e pós-produção. Um roteiro foi validado por cinco peritos 
na assistência a pacientes submetidos à quimioterapia e três deles também procederam a avaliação do vídeo 
em relação à qualidade audiovisual do material e compreensão do conteúdo apresentado. O projeto de 
pesquisa foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa, Protocolo 5696/2010. Resultados: em duas etapas, 
os escores da validação pelos peritos foram iguais ou superiores a 80%. Os ajustes solicitados pelos peritos 
quanto à linguagem foram acolhidos. Na avaliação por parte dos pacientes quanto à compreensão do vídeo 
obteve-se escore de 9,83. Conclusão: os passos adotados no percurso de construção e validação do vídeo 
proposto mostraram-se adequados e passíveis de serem utilizados em outras temáticas. Descritores: Cuidados 

de Enfermagem; Educação; Higiene Bucal.  

ABSTRACT  

Objective: to describe the development and validation process of an educational video about oral hygiene for 
chemotherapy patients. Method: descriptive study. The construction of the video was elaborated in three 
phases: pre-production, production and post-production. A script was validated by five experts in care to 
chemotherapy patients and three of them also assessed the video for the audiovisual quality of the material 
and understanding of the content presented. Approval for the research project was obtained for the Research 
Ethics Committee, Protocol 5696/2010. Results: in two phases, the scores of the expert validation were equal 
or superior to 80%. The adjustments the experts requested in the language were accepted. In the patients’ 
assessment about the understanding of the video, the score was 9.83. Conclusion: the steps adopted in the 

construction and validation of the video proposed were appropriate and can be used in other themes. 

Descriptors: Nursing Care; Education; Oral Hygiene. 

RESUMEN 

Objetivo: describir el proceso de desarrollo y validación de un vídeo educativo sobre higienización oral para 
pacientes en tratamiento quimioterapéutico. Método: estudio descriptivo. La construcción del vídeo fue 
elaborada en tres etapas: preproducción, producción y postproducción. Un guión fue validado por cinco 
peritos en la atención a pacientes sometidos a quimioterapia y tres entre ellos también evaluaron el video con 
relación a la calidad audiovisual del material y la comprensión del contenido presentado. El proyecto de 
investigación fue aprobado por el Comité de Ética en Investigación, Protocolo 5696/2010. Resultados: En dos 
fases, las notas de la validación por especialistas fueron iguales o superiores a 80%. Los ajustes solicitados por 
los especialistas en el lenguaje fueron aceptados. En la evaluación de los pacientes sobre la comprensión del 
video, fue alcanzada la nota de 9,83. Conclusión: los pasos adoptados en el recorrido de construcción y 

validación del video propuesto se mostraron adecuados y pasibles de utilización en otras temáticas. 

Descriptores: Cuidados de Enfermería; Educación; Higiene Bucal.  
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É de extrema importância que as pessoas 

estejam cientes das possíveis complicações e 

da necessidade da realização correta da 

higienização da cavidade bucal, com o intuito 

de preveni-las. A cavidade bucal humana é 

colonizada por uma ampla variedade de 

espécies bacterianas, maior do que em 

qualquer outra área anatômica, sendo que já 

foram identificadas mais de 700 espécies.1 

Estes microrganismos, além de causar 

alterações locais, podem disseminar-se da 

cavidade bucal para a corrente sanguínea.  

Para testar esta hipótese, foi realizado um 

estudo com o intuito de determinar se a 

higiene bucal precária ou doenças dentárias se 

constituem em fatores de risco para o 

desenvolvimento de bacteremia após a 

escovação dos dentes e depois de 

procedimentos de extração dentária. Os 

resultados apontaram que tais condições 

estavam significativamente associadas à 

ocorrência de endocardite infecciosa 

relacionada à bacteremia, sendo que, em 

casos de sangramento generalizado na 

cavidade bucal após a escovação, este risco 

aumentou oito vezes.2  

A relevância da realização da higiene bucal 

de forma correta é reforçada nas situações em 

que os pacientes são submetidos à 

quimioterapia, uma das modalidades de 

tratamento voltada a pacientes portadores de 

câncer. Apesar de seus efeitos terapêuticos 

contra as células tumorais, a mesma produz 

efeitos orgânicos inespecíficos, em especial 

no trato gastrintestinal, o que pode agravar 

condições bucais preexistentes3 ou contribuir 

para o surgimento de novas complicações, 

além de poder interferir na evolução do 

tratamento oncológico.  

Esses pacientes submetidos à quimioterapia 

podem apresentar a mucosite bucal, que é um 

dos efeitos colaterais mais frequentes 

decorrentes desta terapêutica. Clinicamente, 

pode manifestar-se por eritema, edema, 

lesões ulcerativas e dor.4 A higienização bucal 

adequada tem sido evidenciada na literatura 

como uma estratégia que reduz a incidência e 

a gravidade desta complicação,5-6 sendo esta 

uma das intervenções de enfermagem 

estabelecidas na prática clínica do enfermeiro 

para pacientes com doenças onco-

hematológicas em tratamento 

quimioterápico.7 

Além da ação direta sobre o trato 

gastrintestinal, a imunossupressão advinda do 

uso de agentes quimioterápicos pode facilitar 

o aparecimento de infecções na cavidade 

bucal, além de predispor à exacerbação de 

quadros infecciosos bucais e dentários 

crônicos, que podem complicar a evolução do 

tratamento oncológico.3 Sabe-se que a pré-

existência de focos infecciosos e higiene bucal 

deficiente aumentam o risco de infecção 

bucal durante o tratamento oncológico. 

Portanto, o paciente deve manter um bom 

nível de higiene bucal e ser submetido a 

tratamento odontológico.8-9  

Quanto ao conhecimento e realização da 

higienização bucal, estudo que avaliou o 

comportamento de higiene bucal de 61 

adultos atendidos em um serviço público 

identificou que 34,4% procediam à escovação 

de maneira adequada e apenas 27,9% 

executavam corretamente a técnica de uso do 

fio dental.10 Em outro estudo observacional, 

que teve como objetivo avaliar o 

conhecimento sobre higienização bucal de 

indivíduos adultos atendidos em uma Unidade 

de Saúde da Família, foram avaliados 168 

indivíduos, dos quais 66,6% responderam já 

ter recebido alguma informação sobre os 

cuidados com a saúde bucal por um 

profissional. Apesar de a maioria já ter 

recebido orientação, somente 38,1% tinham 

conhecimento sobre a placa bacteriana, 34,5% 

acerca do tártaro, 70,2% sobre cárie dentária 

e 24,40% revelaram saber o que é a doença da 

gengiva. Do total de indivíduos avaliados, 

80,3% afirmaram saber a importância da 

higienização bucal adequada, contudo, 

somente uma pequena porcentagem de 

pacientes (19,55%) relacionou os cuidados com 

higiene bucal como estratégia de prevenção 

destas complicações. Mediante esses dados, os 

autores propõem a elaboração de programas 

educativos para promoção e prevenção em 

saúde bucal com o intuito de capacitar a 

população para o autocuidado.11 

Frente à complexidade dos riscos e a 

contribuição da higienização bucal, justifica-

se o desenvolvimento de recursos educativos 

que auxiliem as ações desenvolvidas no 

âmbito das interações cotidianas com os 

usuários dos serviços de saúde, em especial 

aqueles que se encontram sob tratamento 

quimioterápico. Neste contexto, os recursos 

tecnológicos vêm sendo amplamente 

empregados, uma vez que facilitam o 

cotidiano, permitindo inclusive que tarefas 

consideradas impossíveis sejam realizadas sem 

grandes esforços.12 Dentre os recursos 

tecnológicos, os vídeos educativos e os CD-

ROMs são estratégias que vem sendo cada vez 

mais empregadas.   

A construção, validação e utilização de 

vídeos no cuidado de enfermagem têm sido 

relatadas com sucesso na literatura.13-4 Desta 

forma, optou-se pela utilização do vídeo como 

INTRODUÇÃO 
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estratégia educativa para o ensino da 

higienização bucal a pacientes em tratamento 

quimioterápico. Assim, este estudo teve como 

objetivo descrever o processo de 

desenvolvimento e validação de um vídeo 

educativo sobre higienização bucal para 

pacientes em tratamento quimioterápico. 

 

Trata-se de um estudo descritivo. 

Conforme proposto na literatura15, o vídeo foi 

desenvolvido em três fases, sendo elas pré-

produção, produção e pós-produção, 

conforme apresentado na Figura1. 
 

Fase I – Pré-produção Etapa 1: Construção do roteiro baseado na literatura e na experiência clínica dos 
autores 

Etapa 2: Validação do roteiro por peritos 
Etapa 3: Elaboração do storyboard 

Fase II – Produção Etapa 4: Ensaio com os atores 
Etapa 5: Filmagem das cenas 
Etapa 6: Desenvolvimento de imagens e animações 
Etapa 7: Narração 

Fase III – Pós-produção Etapa 8: Edição 
Etapa 9: Validação do vídeo por peritos 

Figura 1. Apresentação das fases e etapas do desenvolvimento de um vídeo educativo 
 

Na fase de pré-produção, foi realizada 

inicialmente a construção do roteiro, que 

consiste em um importante passo para guiar a 

produção.15 Para tanto, foi realizada uma 

revisão da literatura científica produzida 

acerca do tema abordado no vídeo nas bases 

de dados MEDLINE e LILACS, além de ser 

considerada a experiência clínica dos autores.  

Finalizada a construção, o roteiro foi 

validado por cinco peritos na assistência a 

pacientes submetidos à quimioterapia. Para 

esta avaliação, foi elaborado um instrumento 

seguindo os critérios propostos por López16, 

sendo eles: análise de congruência do 

conteúdo, inclusão de tópicos relacionados 

aos itens abordados e à linguagem verbal. 

Cada um dos critérios foi qualificado pelos 

peritos como desejável ou não, e existente ou 

não no roteiro, além de conter um espaço 

destinado para as sugestões.  

Uma vez validado o roteiro, elaborou-se o 

storyboard, cuja finalidade é orientar o 

processo criativo nas demais etapas da 

produção. Ele foi desenvolvido em um quadro 

com duas colunas. Na primeira coluna foi 

apresentada a descrição detalhada dos 

aspectos que o paciente iria visualizar, como 

cenas, figuras, fotos, animações e textos. A 

segunda coluna foi destinada aos aspectos 

relacionados ao áudio, e envolveu a narração 

e a música de fundo. As cenas foram inseridas 

no quadro na ordem cronológica do roteiro.  

Passou-se então para a segunda fase, a 

produção do vídeo, que consiste na filmagem 

das cenas descritas na pré-produção15, além 

da narração e seleção de textos, figuras, fotos 

e animações. Nesta etapa, é fundamental a 

participação da equipe técnica para 

adequação da iluminação, posicionamento das 

câmeras e ângulos de filmagem, para que se 

obtenha boa qualidade da produção, bem 

como a inclusão dos especialistas na temática 

para avaliar se as imagens estão precisas para 

a fase de pós-produção.  

A gravação foi realizada em um laboratório 

de ensino da instituição onde o estudo foi 

desenvolvido, sendo a filmagem realizada por 

dois técnicos em audiovisual, com experiência 

na construção de vídeos educativos, 

profissionais estes também pertencentes a 

esta instituição. Como parte da equipe de 

especialistas na temática, três autores deste 

estudo participaram das gravações, e com 

base no storyboard coordenaram esta etapa. 

Inicialmente, a higienização bucal foi 

realizada por um ator, sendo este um 

profissional da área da saúde. No entanto, 

tendo em vista a dificuldade de visualização 

de todo o interior da cavidade bucal, a 

técnica também foi realizada em um 

manequim de cavidade bucal, de tamanho 

grande, por um odontólogo. A filmagem no 

manequim permitiu uma melhor visualização 

de detalhes como a angulação da escova e a 

passagem do fio dental. 

Além da filmagem do procedimento, foram 

utilizadas fotos, desenhos e animações em 

três dimensões (3D) elaboradas por um 

profissional especializado, a fim de 

demonstrar os tópicos relativos a possíveis 

alterações bucais, importância da 

higienização bucal, importância da 

higienização bucal em pacientes sob 

tratamento quimioterápico e materiais 

necessários. A narração das cenas foi 

realizada por um locutor de uma empresa de 

difusão (rádio). 

A fase de pós-produção compreendeu a 

edição das cenas gravadas com o profissional 

de saúde e no manequim de cavidade bucal, 

inclusão de texto, fotos, desenhos, figuras 

animadas em 3D e também do áudio. Esta fase 

também foi realizada por um técnico em 

audiovisual com experiência na construção de 

vídeos educacionais. A edição foi feita 

utilizando o programa AVID Liquid Pro, versão 

7. 

MÉTODO 
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Após conclusão da edição, o vídeo foi 

submetido à validação também por cinco 

peritos da área da saúde e da educação, 

segundo critérios propostos por López. 16 Para 

a avaliação do vídeo educativo, levou-se em 

consideração a qualidade da técnica 

audiovisual empregada, o ambiente simulado, 

caracterização das personagens e execução da 

técnica de higiene bucal. Depois de realizadas 

as adequações necessárias, o conteúdo final 

foi transferido para DVD (digital versatile 

disk). 

Com o intuito de verificar a compreensão 

do vídeo educativo junto a pacientes, três 

pacientes internados em uma clínica de 

hematologia para tratamento quimioterápico 

opinaram sobre o material educativo 

desenvolvido. Eles faziam parte do estudo 

piloto da pesquisa que avaliaria o efeito deste 

vídeo como material instrucional. Dentre 

outras variáveis analisadas, as de interesse 

neste momento foram a compreensão do 

conteúdo apresentado, a qualidade do 

material audiovisual (qualidade da narração e 

das imagens) e a quantidade de vezes 

necessária para apresentação do vídeo visando 

à aquisição da informação. 

Após os pacientes assistirem ao vídeo, foi 

solicitado que atribuíssem um valor, numa 

escala de zero a dez, para avaliação do vídeo 

como estratégia de aprendizado da 

higienização bucal, bem como o número de 

vezes necessário para apreensão do conteúdo. 

Conforme exigências da Resolução 196/96, 

o projeto foi submetido ao Comitê de Ética 

em Pesquisa do hospital onde o estudo foi 

realizado, e aprovado de acordo com o 

Processo n° 5696/2010; ainda, em atenção às 

recomendações da legislação pertinente, 

foram utilizados o termo de autorização de 

uso de imagem dos envolvidos no vídeo e o 

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 

(TCLE) para os peritos e pacientes que 

realizaram a avaliação dos instrumentos e do 

vídeo. 

 

Conforme relatado, o roteiro foi construído 

baseado em dados existentes na literatura 

científica, sendo composto por três itens 

principais: introdução sobre as principais 

alterações bucais e a importância da higiene 

bucal, apresentação dos materiais utilizados 

para a realização da higiene bucal e as 

técnicas de escovação, utilização do fio/fita 

dental e do enxaguatório bucal.  

A validação de aparência e conteúdo do 

roteiro foi realizada por cinco peritos nas 

áreas de hematologia e/ou oncologia. Os 

peritos, sendo três do sexo feminino, 

apresentavam idade média de 29,8 anos 

(variação de 18 a 32 anos) e graduação em 

medicina (n = 2), enfermagem (n = 2) e 

odontologia (n = 1). 

O tempo médio de formação profissional 

foi de 6,6 anos e de atuação na área de 

hematologia e/ou oncologia de 4,2 anos. 

Quanto à pós-graduação, dois estavam 

cursando residência médica em hematologia, 

um possuía mestrado na área de hematologia, 

um era especialista em oncologia e mestrando 

em hematologia, e um era mestre e doutor 

em reabilitação oral. 

Quanto à congruência do conteúdo, não foi 

realizada nenhuma sugestão. No que diz 

respeito à inclusão de tópicos relacionados à 

quimioterapia, principais alterações bucais e 

passos do procedimento de higiene bucal, um 

dos peritos sugeriu dar ênfase ao fato de que 

o uso do fio dental ou a escovação da língua 

podem estar contra indicados quando o 

paciente apresentar sangramento gengival 

e/ou mucosite grave com acometimento da 

cavidade bucal. Outro ponto citado foi a 

necessidade de enfatizar que o bochecho com 

gluconato de clorexidina aquosa a 0,12% deve 

ser realizado com a indicação de um 

profissional. 

Um dos peritos sugeriu ainda reduzir a 

introdução, retirando os tópicos relacionados 

às estruturas que compõem a cavidade bucal, 

citando de forma sucinta as principais 

complicações que podem acometê-la. As 

sugestões foram acatadas e o roteiro foi 

iniciado já abordando a importância da 

higienização correta e a contaminação da 

cavidade bucal. 

Sobre a linguagem verbal, os peritos 

fizeram sugestões de mudanças, como 

substituir “corrente sanguínea” por “sangue”, 

“microrganismos bucais” por “bactérias da 

boca”, “forma adequada” por “forma 

correta”, “estruturas” por “partes”, por 

exemplo. As sugestões relativas à linguagem 

foram feitas no sentido de facilitar a 

compreensão do conteúdo pelos pacientes, 

sendo que as observações realizadas foram 

consideradas e acatadas na revisão do roteiro 

que subsidiou a construção do vídeo. 

Após a validação do roteiro foi elaborado o 

storyboard. Por se tratar de uma ferramenta 

importante e eficiente para guiar a 

elaboração das demais fases, a título de 

ilustração, na figura 2 foi apresentada sua 

parte inicial. 

RESULTADOS 
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Aspectos visuais Áudio 

Imagem: desenho de fundo – pessoa com escova de dente 
e creme dental nas mãos 
Texto: título – “Higienização bucal” e os ícones 
“Introdução” e “Procedimento”, sendo que o espectador 
pode optar por um dos dois itens 

Música de fundo 

Imagem: Animação de boca que aos poucos se distancia 
Texto: título “Higiene Bucal”  
Efeito: o texto surge, fica um tempo parado na tela e sai 

Narração: o objetivo deste vídeo educativo é orientar as 
pessoas que estão fazendo tratamento com 
medicamentos quimioterápicos sobre a maneira correta 
de realizar a higiene bucal. 
Desta forma, serão fornecidas informações que irão 
ajudá-lo a melhorar o cuidado com a sua boca.  

Animação: boca aberta com espelho se movendo Narração: a limpeza da boca é necessária para manter a 
saúde bucal de qualquer pessoa. 

Imagem: desenho em 3D das estruturas da boca 
Efeito: Zoom na imagem e aos poucos se distancia 

Narração: o aparecimento de problemas como a placa 
bacteriana, cárie e alterações da gengiva podem ser 
prevenidos se a higienização for realizada de maneira 
correta. 

Animação: desenho em 3D de boca entreaberta que aos 
poucos se distancia, abre e na língua é colocada uma 
imagem microscópica de microrganismos que vai 
aumentando até ocupar a tela inteira 

Narração: a maioria destas alterações ocorre pelo fato 
da boca apresentar vários microrganismos como as 
bactérias. 

Figura 2. Apresentação do storyboard desenvolvido para a primeira parte do vídeo (início da introdução). 
 

Passou-se então à fase de produção, na 

qual, além da filmagem, foram selecionadas 

fotos e figuras e desenvolvidas animações em 

3D representando a boca e cavidade bucal. 

Alguns exemplos são apresentados na figura 3. 

A forma final do vídeo tem oito minutos e 40 

segundos de duração. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Figura 3. Imagens em três dimensões desenvolvidas para compor o vídeo educativo 
 

Depois da edição, o vídeo educativo foi 

submetido à validação, realizada por cinco 

peritos, sendo quatro enfermeiros que atuam 

nas áreas clínica e de investigação em 

oncologia e uma jornalista com experiência 

em educação popular e mestrado em 

educação.  

Na tabela 1 são apresentados os aspectos 

avaliados, sendo que cada um dos itens foi 

qualificado pelos peritos como desejável ou 

não, e existente ou não no desenvolvimento 

das cenas, além de conter um espaço 

destinado para as sugestões.  

Um dos peritos sugeriu a inserção de 

recurso para rever cenas. Por esse motivo, na 

tela inicial foram introduzidos os ícones 

“Introdução” e “Procedimento”, que 

permitem ao telespectador rever os aspectos 

introdutórios ou o procedimento quando 

julgar necessário. Tendo em vista o escore 

médio de avaliação do vídeo educativo de 

99%, o mesmo foi considerado validado pelos 

peritos. 
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Tabela 1. Distribuição dos itens do vídeo educacional avaliados como desejáveis e existentes pelos peritos (n = 5), 
Ribeirão Preto, 2012. 

 Desejável (%) Existente (%) 

1. Aspectos da técnica audiovisual 
. Identificação inicial do conteúdo 
. Iluminação necessária para observação das cenas 
. Som necessário para escutar a voz do narrador 
. Possibilidade de retornar a qualquer parte das cenas 

 
100 
100 
100 
100 

 
100 
100 
100 
80 

2. Ambiente 
. Reflete o cotidiano da prática hospitalar 
. Presença de todo material necessário para a realização do procedimento 
. Simplificação da realidade no laboratório não interfere na fidelidade do 
procedimento 

 
100 
100 
100 

 
100 
100 
100 

3. Personagens 
. Linguagem utilizada corresponde à pratica cotidiana 
. Procedimentos utilizados refletem a prática cotidiana 
. Voz do narrador é clara 

 
100 
100 
100 

 
100 
100 
100 

4. Procedimento de higienização 
. O conteúdo apresentado permite a compreensão: 
- finalidade da higiene bucal 
- importância da higiene bucal 
- instrumentos indicados para a higiene bucal 
- passos da higiene bucal 
- escovação dos dentes 
- medidas complementares para higiene bucal 
- complicações 
. Todos os materiais empregados no procedimento são apresentados 
. As etapas do procedimento estão adequadas e podem ser identificadas 
. O vídeo baseia-se em conteúdo publicado na literatura 

 
100 
100 
100 
100 
100 
100 
100 
 
100 
100 
100 

 
100 
100 
100 
100 
100 
100 
100 
 
80* 
80* 
80* 

*Um dos juízes, da área de jornalismo, optou por não emitir opinião técnica sobre o procedimento 
apresentado no vídeo. 

 

Em seguida, a fim de avaliar a 

compreensão do vídeo elaborado por 

pacientes submetidos à quimioterapia, três 

sujeitos (uma mulher e dois homens) 

portadores de doenças onco-hematológicas, 

com idade média de 48,3 anos, internados 

para realização de tratamento 

quimioterápico, procederam sua avaliação. 

Dois mencionaram ser necessária a 

apresentação do conteúdo apenas uma vez 

para a apreensão do conhecimento; enquanto 

o outro mencionou a dificuldade em visualizar 

a colocação do creme dental na escova de 

dente em virtude da cor destes materiais e do 

fundo utilizado. Para solucionar este 

problema, foi inserida nova cena com 

ampliação desta imagem para permitir uma 

melhor visualização da quantidade de creme 

dental recomendada. Não foram emitidas 

considerações relativas ao áudio. Quanto à 

avaliação do vídeo pelos pacientes como uma 

estratégia de aprendizagem da higienização 

bucal, os mesmos atribuíram valores entre 9,5 

e 10 (média de 9,83). 

 

É importante ressaltar que, para a 

produção de um vídeo, devem ser 

considerados dois momentos, o da concepção 

(criação) e o da realização.17 Conforme esta 

abordagem, o vídeo desenvolvido neste estudo 

percorreu três fases (pré-produção, produção 

e pós-produção) e nove etapas, conforme 

apresentado na literatura. Além disso, outros 

critérios também devem ser apreciados, tais 

como: conteúdo, aspectos técnico-estéticos, 

proposta pedagógica, material de 

acompanhamento e público a que se destina.18 

Considerou-se a validação do roteiro um 

passo fundamental para a etapa de validação 

do vídeo, uma vez que, atendidas as 

considerações realizadas pelos peritos na 

primeira etapa de validação, somente uma 

sugestão foi realizada quanto ao aspecto 

audiovisual. Além disso, permitiu que na 

etapa de validação do vídeo os custos não 

fossem elevados, uma vez que não foi 

necessária a filmagem de novas cenas ou 

modificações da narração e imagem, o que 

também contribuiu para economizar o tempo 

dos profissionais. 

Destacou-se ainda que o não apontamento 

de sugestões por parte dos peritos quanto aos 

aspectos audiovisuais (identificação inicial do 

conteúdo, iluminação necessária para 

observação das cenas, narração, ambiente e 

personagens) pode estar relacionado à 

experiência tanto da equipe técnica que 

participou deste projeto, quanto à de 

especialistas no desenvolvimento de outros 

vídeos realizados na área educativa.19-20 Ter 

uma equipe técnica especializada trabalhando 

em conjunto com a equipe de especialistas é 

visto como um fator fundamental para a 

qualidade da produção15, o que é reforçado 

pelos resultados obtidos neste estudo. 

Estes aspectos provavelmente contribuíram 

para a avaliação satisfatória (média de 9,83) 

do vídeo como estratégia de aprendizagem, 

avaliada neste estudo por sujeitos com 

características semelhantes à população-alvo 

à qual o vídeo se destina. 

DISCUSSÃO 
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Um estudo que avaliou o comportamento 

de higiene bucal de 61 adultos atendidos em 

um serviço público identificou que 34,4% 

procediam à escovação de maneira adequada 

e apenas 27,9% executavam corretamente a 

técnica de uso do fio dental.10 Em outro 

estudo observacional, que teve como objetivo 

avaliar o conhecimento sobre higienização 

bucal de indivíduos adultos atendidos em uma 

Unidade de Saúde da Família foram avaliados 

168 indivíduos, dos quais 66,6% responderam 

já ter recebido alguma informação sobre os 

cuidados com a saúde bucal por um 

profissional. Apesar de a maioria já ter 

recebido orientação, somente 38,1% tinham 

conhecimento sobre a placa bacteriana, 34,5% 

acerca do tártaro, 70,2% sobre cárie dentária 

e 24,40% revelaram saber o que é a doença da 

gengiva. Do total de indivíduos avaliados, 

80,3% afirmaram saber a importância da 

higienização bucal adequada, contudo, 

somente uma pequena porcentagem de 

pacientes (19,55%) relacionou os cuidados com 

higiene bucal como estratégia de prevenção 

destas complicações. Mediante esses dados, os 

autores propõem a elaboração de programas 

educativos para promoção e prevenção em 

saúde bucal, no intuito de capacitar a 

população para o autocuidado.11 

Pesquisadores avaliaram conhecimentos e 

atitudes em saúde bucal de profissionais de 

educação e saúde que atuam em programa de 

atenção à saúde. Foi possível afirmar que as 

atitudes em relação à saúde e higiene bucal 

nem sempre são coerentes com o 

conhecimento que os profissionais expressam 

possuir, ou mesmo deveriam ter. Os dados 

foram comparados com os hábitos de higiene 

bucal das crianças da creche em questão e 

mostraram que, dos 67 profissionais 

entrevistados, 97,0% afirmaram que a saúde 

bucal pode interferir na saúde geral, mas 

somente 37,3% deles responderam 

corretamente a respeito dessa interferência. 

Quanto à prevenção da cárie, 92,5% 

afirmaram conhecer os métodos pra evitá-la, 

e 81,3% indicou a higiene bucal como modo de 

prevenir cárie. Porém, em comparação com os 

hábitos de higiene bucal das crianças 

observados no estudo, percebeu-se que nem 

sempre esta prática é realizada.21  

Tais dados reforçam a necessidade de 

educação da população em geral sobre higiene 

bucal. Grande parte da população realiza ou 

foi orientada de forma verbal ou por escrito 

sobre a importância e o desempenho do 

procedimento de higiene bucal adequado. 

Contudo, observa-se a necessidade de novas 

estratégias para que ocorra mudança de 

atitude, uma vez que os profissionais da saúde 

têm papel fundamental na educação, 

orientação e estímulos aos hábitos saudáveis 

de higienização bucal. 

O vídeo tem sido evidenciado na literatura 

como uma estratégia promissora na aquisição 

de conhecimentos, desempenhando papel 

educativo relevante. Este recurso da 

tecnologia da informação é apontado como 

um fator que estimula e prende a atenção dos 

envolvidos, estimulados pelas imagens em 

movimento e pelo som, os quais são recursos 

eficientes que ajudam a captar a 

informação.22  

Observa-se que a necessidade de orientar 

pacientes submetidos a tratamento 

quimioterápico acerca da realização de 

higiene bucal adequada é premente, uma vez 

que quadros de infecção bucal e/ou más 

condições de higiene podem levar ao risco de 

agravamento de complicações sistêmicas e 

locais advindas do tratamento oncológico.  

A construção de vídeo educativo é um 

recurso tecnológico que pode ser utilizado por 

profissionais de saúde a fim de fornecer 

informações/orientações sobre a adequada 

higienização bucal para pacientes portadores 

de câncer submetidos a tratamento 

oncológico. 

Conclui-se, portanto, que os passos 

adotados no percurso da construção e 

validação do vídeo sobre higiene bucal de 

pacientes em tratamento quimioterápico 

mostraram-se adequados e passíveis de serem 

utilizados com distintas temáticas. Desta 

forma, espera-se contribuir com profissionais 

da área da saúde com subsídios para 

elaboração de vídeos como recurso educativo. 

Apesar do vídeo ter sido validado por peritos,  

faz-se necessário o desenvolvimento de um 

estudo para avaliar seu impacto na prática 

clínica.  
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