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Objetivo: construir y validar un video educativo para ensefianza de alumnos sordos acerca de la
reanimacion cardiopulmonar. Método: estudio metodoldégico compuesto por la construccién de un
video educativo; validez de contenido por 22 enfermeros con dominio en paro cardiorrespiratorio
y evaluado por 16 alumnos sordos. Para la recoleccién de los datos fueron utilizados los
instrumentos: Instrumento de Validez de Contenido Educacional para validez por los enfermeros
y Cuestionario de Evaluacion de Tecnologia Asistida para evaluacién de los alumnos sordos. El
criterio para validacidon fue tener una concordancia superior a 80%, analizada por medio del
indice de validez de contenido y prueba binomial. Resultados: la versién final del video poseia
siete minutos y treinta segundos, contempld las etapas que deben ser realizadas por el lego
para socorrer la victima de paro cardiorrespiratorio, presentadas con animacion y narracion en
la lengua brasilera de sefas. Todos los items obtuvieron concordancia de los enfermeros y de
los alumnos sordos igual o superior a 80%. Conclusién: el video fue considerado valido cuanto
al contenido, por jueces, y comprensible, por alumnos sordos, de forma que consiste en una

tecnologia inclusiva para educacién en salud de sordos acerca de la reanimacién cardiopulmonar.
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Introduccién

Las recomendaciones de la American Hearth
Association destacaron la importancia de la
ensefianza de la reanimacion cardiopulmonar (RCP)
para legos®, para corroborar mayor supervivencia
de victimas afectadas por parada cardiorrespiratoria
(PCR) en el entorno pre-hospitalario®®. De esta
forma, es relevante la inversion de esfuerzos, para
que dicha enseflanza sea ofrecida al maximo de
personas que tengan la capacidad de identificar un
caso de PCR y condiciones fisicas para realizar la
RCP®),

Entre estos, se encuentran los sordos, que no
tienen perjuicio cognitivo o motor y sélo difieren
de la mayoria de la poblacion por el compromiso
auditivo. A pesar de ser aptos fisica y mentalmente,
éstos poseen desventaja para tener acceso a la
informacion sobre la identificaciéon de la PCR y
realizacién de la RCP, ya que enfrentan barrera
de comunicacion y por la escasez de materiales
educativos de la salud disponibles en la lengua de
sefias).

Al considerar que la utilizacion de recursos
tecnoldgicos contribuye al éxito de la educacion
en salud y que la comunicaciéon con los sordos
ocurre por medio visual, se destaca la viabilidad de
utilizacién del video como recurso para disponibilidad
de informaciones de salud®), conforme observado en
un estudio realizado en California, cuyos resultados
mostraron la efectividad de video acerca del céncer,
para educacion en salud de sordos.

El video también se presenta como opcidon
efectiva para la ensefianza de legos referente a
la RCP®9, Asi, al considerar que se trata de un
recurso efectivo para la ensefianza de sordos y para
multiplicacion de informacidén sobre PCR, se ve la
necesidad de construccién y validez de video acerca
de la RCP, accesible a la comprension de sordos.

La construccion y validez de video educativo
para sordos acerca de la RCP es relevante por
dejar disponible un recurso didactico que puede
ser utilizado para capacitacion en masa, con
instrucciones estandarizadas, ademas de corroborar
con un proceso autodirigido y flexible de aprendizaje,
ante la posibilidad del aprendiz tener la autonomia
de asistir en el momento en que prefiera y cuantas
veces lo juzgue necesario®19, Esta tecnologia
educativa puede también contribuir con la practica de
profesionales de la salud y la educaciéon que actuen
con alumnos sordos, para viabilizar la accesibilidad y
el empoderamiento para actuar correctamente ante
los casos de PCR.

Ademas, se destaca que la enfermeria tiene
relevante papel en la educacion en salud, por

ejercer su actividad profesional en los variados tipos
de servicios de salud, por tratarse de la categoria
con mayor numero de profesionales y por tener
la ensefianza intrinseca a su ejercicio profesional.
Asi, estudios sobre la construccién y validacion
de tecnologias educativas acerca de la RCP son
relevantes para la enfermeria por versar sobre
una opcién de recurso que puede ser utilizado en
intervenciones educativas.

Frente a lo expuesto, este estudio tuvo como
objetivo construir y validar video educativo para
la ensefianza de alumnos sordos acerca de la
resucitacion cardiopulmonar.

Método

Estudio metodoldégico compuesto por la
construccion de un video educativo, validez
por jueces y evaluacion por alumnos sordos,
representantes del publico objetivo.

Se siguieron las recomendaciones para la
construccion de materiales audiovisuales, a partir
de pre-produccién (planificacién y proyecto en
storyboard), produccion y post-produccion®®, Asi, la
etapa inicial fue la construccién del storyboard, que
consiste en la representacion en secuencia grafica
de las acciones (asimilada al comic), con layout
fidedigno a lo que sera el producto final(b,

La seleccion del contenido acerca de la
seguridad de la escena, identificacion correcta de
la PCR, accionamiento por ayuda y realizacidn de la
RCP se dio conforme a las recomendaciones dirigidas
a legos de la Sociedad Brasilefia de Cardiologia,
American Hearth Association, Consejos Asiaticos y
Europeo de Reanimacion(i.8.1213),

El storyboard con las escenas y los dibujos de las
animaciones fue construido por empresa de disefiador
contratado para tal propdsito, bajo supervision del
investigador. La eleccion por el desarrollo de video
con animaciones digitales y no con escenas grabadas
con actores ocurrié una vez que las animaciones
posibilitan perfeccionamiento estético de los dibujos,
ademas de demandar menor tiempo para produccion
y poseer apariencia mas atractiva que las grabaciones
de escenas con actores.

Después de la construccion, el storyboard fue
sometido a la validez de contenido por jueces con
experiencia en Soporte Basico de Vida (SBV). El
célculo de la muestra fue realizado con la formula
para poblacién finita n=Za2P(1-P)/e?. En ella, Za
(nivel de confianza) fue estipulado en el 95%; P
(proporcién de especialistas que concuerdan con
el item) fue definido en el 85%; y “e” (diferencia
esperada), fue del 15%, de forma que la muestra
calculada fue de 22 participantes.
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Para el reclutamiento de los participantes de
esta etapa se utilizd una muestra bola de nieve:
a partir de los sitios de las instituciones publicas
ubicadas

de ensefianza (federal y estadual),

en Fortaleza-CE, se obtuvieron los contactos
electréonicos de los docentes de los cursos de
graduacion en enfermeria y de especializacion en
urgencia y emergencia y terapia intensiva de esas
instituciones. Asi, hubo un contacto via e-mail,
con los docentes de los referidos cursos que por
su vez, indicaron otros docentes de los estados
de Pernambuco, Rio de Janeiro, Sao Paulo y Minas
Gerais, con perfil elegible para integrar la muestra
de esa etapa del estudio.

Los criterios de inclusién utilizados fueron: ser
enfermero con experiencia de asistencia en casos de
PCR y poseer experiencia docente o de investigacion
con la tematica. El criterio de exclusion fue el llenado
incompleto del instrumento de recoleccién. De esta
forma, 45 profesionales fueron contactados por
e-mail (via formulario Google), en el cual recibieron
el Término de Consentimiento Libre y Esclarecido, el
storyboard y el Instrumento de Validez de Contenido
Educativo (IVCE), que consiste en instrumento
con 18 preguntas (es decir, en el marco de la
Conferencia de las Naciones Unidas sobre la salud
de las personas con discapacidad, de la Universidad
Federal de Ceara, construida y validada por el
grupo de investigacion de tecnologias asistivas
para la promocion de la salud de las personas con
discapacidad. De esta forma, se incluyeron en el
estudio los 22 profesionales que primero enviaron
respuesta.

Se destaca que los ajustes realizados,
sugeridos por los jueces, fueron relacionados a la
reformulacién de frases de la narracién, con el fin
de dejar el contenido con mayor probabilidad de
ser comprendido por personas sin formacion en el
area de la salud. Después de completar la validez
del storyboard se dio la produccion del video, por
la misma empresa de disefiador que construyo el
storyboard. Se construyeron imagenes de tres
personajes: una victima acometida por PCR y una
pareja de socorristas legos. Las imagenes fueron
construidas primero a lapiz, luego vectorizadas en
el Corel Draw, convertidas a objeto en Photoshop y
animadas en After Effects.

El contenido del video fue presentado en el
orden de las etapas que deben ser seguidas para
la realizacidon correcta de la prestacion de socorro a
la victima de PCR: observaciéon de la seguridad de
la escena; identificacién del agravio; accionamiento
por ayuda/del Servicio de Atencion Mdévil de
Urgencia (SAMU); y la realizacion de la RCP, sin
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interrupciones, hasta la llegada de profesionales de
la salud, con destaque para la necesidad de relevo
del socorrista que realiza las compresiones, cada dos
minutos.

Una vez que se objetivd la comprension del
contenido por parte de los alumnos sordos, en
la construccion del video toda la narracién fue
puesta a disposicion en la Lengua Brasilefia de
Sefias (Libras). Para ello, ocurrié la grabacién de
la narracion en Libras en estudio, por intérprete
del Instituto Cearense de Educacién de Sordos.
Cabe destacar que el texto de la narracion se
encontraba en el storyboard que habia sido validado
previamente, en la validez de contenido por los
jueces. La sincronizacion de los componentes del
video (animacion, narracién en audio y en libras)
se realizd en el programa Premiere y el intérprete
quedod expuesto en la esquina inferior derecha, en
tamafio referente a 1/6 de la pantalla.

Por tratarse de tecnologia orientada a la
ensefianza y demostraciones de informaciones, la
construccién del video verso sobre referencial de los
eventos instruccionales de Gagné. Este contempla
los componentes necesarios para que el contenido
de una instruccion promueva activacion cognitiva,
procesamiento mental y almacenamiento en la
memoria de largo plazo. Tales eventos versan sobre
Ilamar la atencidn del alumno, informar los objetivos,
estimular recordaciones y conocimientos previos,
presentar estimulos visuales (imagenes, flechas y
digramas de flujo) y exponer el contenido en bloques
organizados, con orden creciente de complejidad®®.

En la operacion de la construccion del video el
primer evento (conquistar la atencion del alumno)
fue contemplado por la presentacidn, al inicio del
video, de cuestionamientos acerca de la necesidad
de saber cémo actuar ante casos de parada
cardiorrespiratoria. El segundo evento (presentacion
de los objetivos) se hizo presente ante la presentacidn
del objetivo, con destaque para la conducta correcta
ser el diferencial para salvar vidas. El tercer evento
(estimulo a recuerdos de conocimientos previos) fue
observado ante la presentacion de preguntas sobre
lo que el espectador conocia sobre el tema.

El cuarto evento de Gagné (estimulos
visuales) se hizo presente a partir de esquemas/
diagramas y flechas, utilizados en la ilustracion del
contenido narrado. El quinto evento, referente a las
informaciones presentadas en bloques, también fue
contemplado, pues el contenido fue organizado y
expuesto en tres bloques (acerca de la identificacion
del agravio, accionamiento por ayuda y realizacion
de la RCP). La conformidad del video con los eventos
instruccionales de Gagné se resume en la Figura 1.
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Primero evento
Conquista dela
atencién del alumno

Cuesti ones para reflexion sobre
ser necesario saber como
actuar en casos de parada

cardiorrespiratonia

Segundo evento
Presentacion delos
objetivos

El objetivo es presentado y se
destacala posibilidad de savar
una vida si actia correctamente

Tercer evento
Estimulo para d
recuerdo de
conoanmientos
previos

Preguntas sobre lo que ya se
sabe o ha oido hablar

Cuarto evento

En varios momentos las

Estimulos visuales imagenes se presentan con
flechas y esquema
Quinto evento
Informagdes em Informacion presentada en
blocos, com bloques sobre identificadon,
niveis de llamar por ayuday
complexidade compresiones
crescente

Figura 1 - Conformidad del video educativo para alumnos sordos acerca de la reanimacidn cardiopulmonar con los

eventos instruccionales de Gagné. Fortaleza, CE, Brasil, 2018

Finalizada la produccidn, el video fue asistido por
alumnos sordos del Instituto Cearense de Educacién de
Sordos, del municipio de Fortaleza-CE, para verificar la
opinién de los mismos sobre la claridad y comprensién
de la tecnologia educativa. El Instituto Cearense de
Educaciéon de Sordos es la Unica institucion publica
exclusiva para la educaciéon de alumnos sordos en
Ceard, dispone de clases de ensefianza fundamental
y media y poseia, en el periodo de recolecciéon de
datos, aproximadamente 70 alumnos matriculados en
cada turno de clase (mafiana, tarde y noche), lo que
totalizaba cerca de 210 alumnos.

En la seleccion de los alumnos sordos para
evaluacion del material, los criterios de inclusion fueron:
encontrarse matriculado en la institucion de ensefianza
y no poseer limitacidn cognitiva incompatible con la
evaluacidon del video. Cabe destacar que fue posible
verificar la existencia de limitacion cognitiva, ya que las
escuelas, por ser adaptadas a la ensefianza de alumnos
sordos disponian en los registros de matricula, de laudos
de evaluacion médica, en los que constaban detalles y
atestado acerca de la sordera, patologias, limitaciones
motoras y cognitivas. Asi, por la verificacion de tales
registros, fue posible confirmar la ausencia de limitacion
cognitiva de los alumnos que participaron del estudio.
El llenado incompleto del instrumento fue el criterio de

exclusion utilizado.

El reclutamiento ocurrié en el horario del intervalo
entre las clases, en dia, turno y horario, definidos por
la coordinacion de la institucién. En ese momento los
alumnos fueron abordados en el patio y, con ayuda de
intérprete de libras, invitados a dirigirse a la sala de
recurso audiovisual de la escuela, reservada para la
evaluacion. Ante esta estrategia de reclutamiento, no
hubo calculo para definir la cantidad de participantes
que integrarian la muestra de esa etapa del estudio, de
forma que tal cuantitativo fue definido por el nimero
de alumnos que concordaron y se ofrecieron como
voluntarios para participar. Asi, 16 alumnos acordaron
participar del estudio y firmar el TCLE. El video fue
presentado en television de 32 pulgadas, con los
alumnos sordos acomodados en bancos escolares.

Después de asistir al video, los participantes
llenaron el Cuestionario de Evaluacién de Tecnologia
Asistiva*®, que consiste en un instrumento validado
para verificar la comprension de tecnologias asistivas
educativas, compuesto por 14 preguntas, que abordan
los objetivos (si la tecnologia incentiva el aprendizaje,
(si la tecnologia posee exposicién de contenido simple
y estimula la reflexidn), la relevancia (si la tecnologia
presenta recursos para viabilizar su utilizacion, estimula
el interés para ser utilizada, incentiva la adopcion de
nuevos comportamientos y si su contenido puede ser
aplicado en variados contextos) y la interactividad (si el
material tiene adecuacién para su utilizacion, posibilita
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interaccién, viabiliza autonomia y se tiene acceso sin
dificultad).

Se destaca que el investigador realizé la lectura
del instrumento, que fue traducido simultdneamente
por el intérprete de libras. Esta lectura y traduccion en
libras se realizaron en una pregunta a la vez: después
de leer (del investigador) y la traduccion en libras (del
intérprete) de cada pregunta, se esperaba que todos los
alumnos sordos completasen la respuesta de la cuestion
recién explicada, para que entonces la proxima se lea/
interprete en libras. Asi, todos los alumnos sordos
llenaron simultdéneamente cada una de las cuestiones
del instrumento.

El anélisis de los datos ocurri6 en la version 3.1.1
del software R. Para considerar la validez, se utilizd el
Indice de Validez de Contenido (IVC) de tres formas:
concordancia de los jueces acerca de cada item, con el
I-CVI (Item- Nivel Contento Validity Index); la proporcién
de items que obtuvo concordancia de cada juez, con el
S-CVI/AVE (Scale-level Contento Validity Index, Averange
Calculation Method); y el promedio del S-CVI/AVE, que
consiste en el S-CVI (Scale-level Contento Validity Index).

El test binomial, con un nivel de significancia del 5%, se
utilizoé para verificar si la proporcion de concordancia fue
estadisticamente igual o superior a 0,819,

La investigacion ocurrié conforme a lo establecido
por la Resolucién 466/12 y fue aprobada por el Comité
de Etica de la Universidad Federal de Ceard (opinién
2.108.475).

Resultados

La versidon final del video tuvo una duracién
de 7 minutos y 30 segundos y fue compuesta por la
apertura, preguntas sobre la necesidad de saber actuar
correctamente en casos de parada cardiorrespiratoria,
presentacion del objetivo, preguntas referentes al
conocimiento previo del espectador, informaciones sobre
la importancia de la comunicacion seguridad de la escena
y tres bloques de contenido: informaciones referentes
a la forma correcta de identificar el agravio; de Ilamar
por ayuda, con destaque para el nimero correcto para
accionamiento del SAMU; y de realizar la RCP, como se
observa en la Figura 2.

Identificacion del agravio

Accionamiento por ayuda

e é

Compresiones toraxicas

I% 4

Rotacién del socorrista cada dos minutos

W 5

Figura 2 - Secuencia del contenido en el video educativo para sordos acerca de la reanimacion cardiopulmonar.

Fortaleza, CE, Brasil, 2018
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Asi, el video educativo (disponible para acceso
en: https://www.youtube.com/watch?v=V6_
CnIn6TOo0&t=1s) tiene accesibilidad en libras para
contribuir, como recurso tecnoldgico, con la ensefanza-
aprendizaje de alumnos sordos sobre la prestacion
correcta de socorro a la victima acometida por PCR, en
ambiente extrahospitalario.

Los jueces que validaron el contenido eran todos
graduados en enfermeria, cuatro (18,2%) poseian titulo
de maestria, cinco (22,7%) de doctores y los demas de
especialista. En cuanto a la actividad profesional, todos
poseian experiencia previa en la asistencia en urgencia
y emergencia o terapia intensiva y, en el momento
de la recoleccidn de los datos, 15 (68,2%) ejercian la
docencia en cursos superiores y/o especializaciones y
ministraban contenidos referentes a la PCR. Todos ya
habian participado en cursos sobre RCP y 17 (77,3%)
ya habian ministrado tales tipos de curso. Ademas, 18
(81,8%) poseian publicacion de articulo cientifico en
periddico o en anales de eventos, sobre PCR.

En la validez de contenido del storyboard del
video, hubo concordancia minima del 86% en los items
referentes a los objetivos, estructura y presentacién.
Entre los items referentes a la relevancia, la menor
concordancia fue del 77% en el item acerca de la
adecuacion del tamafio del material. Los cinco jueces

que discrepaban de tal articulo relataron que el tiempo
programado para el video (aproximadamente siete
minutos) era extenso y no presentaron sugerencias
de ajustes/modificaciones, sin embargo, como el test
binomial de tal item no fue significante, tal concordancia
se considera estadisticamente igual o superior al 80%,
de forma que el item fue considerado valido y no hubo
modificacién.

Hubo 86% de concordancia de los jueces en el
item “las informaciones poseen contenido correcto”.
Los tres jueces que discrepaban presentaron como
justificacion la necesidad del material educativo
mostrar/ensefiar el chequeo de presencia de pulso
carotideo, en la identificacion de la PCR. Se destaca
qgue hubo imposibilidad de la atencion a tal sugerencia,
una vez que los protocolos de la American Heart
Association preconizan que el chequeo de la presencia
de pulso es una conducta indicada para profesionales
de la salud (por la necesidad minima de conocimiento
anatomico) y que el socorrista lego debe considerar
en PCR el individuo que se encuentre irresponsable y
en apnea.

Ademads, hubo unanimidad de concordancia de
los jueces en los items referentes al video favorecer
reflexion acerca de la tematica, versar sobre un tema
actual y colaborar con el area de conocimiento (Tabla 1).

Tabla 1 - Concordancia de los jueces en cuanto a los objetivos, estructura, presentacidon y relevancia del video

educativo. Fortaleza, CE, Brasil, 2018

Concordancia de los jueces

items pt
n (%) I-CVI*
Objetivos
1. Contempla la tematica 21 (95,5) 0,95 0,972
2. Se adecua para la ensefianza-aprendizaje 20 (90,9) 0,90 0,863
3. Viabiliza el esclarecimiento de dudas 19 (86,4) 0,86 0,661
4. Favorece reflexion acerca de la tematica 22 (100,0) 1 1
5. Influencia adopcion de nuevos comportamientos 20 (90,9) 0,90 0,863
Estructura y presentacion
6. Lenguaje compatible con comprensién del publico 20 (90,9) 0,90 0,863
7. Lenguaje adecuado para el tipo de material 21 (95,5) 0,95 0,972
8. Lenguaje versa con interaccion/envolvimiento 20 (90,9) 0,90 0,863
9. Informaciones con contenido correcto 19 (86,4) 0,86 0,661
10. Exposicién del contenido objetiva 20 (90,9) 0,90 0,863
11. Exposicion del contenido esclarecedor 20 (90,9) 0,90 0,863
12. Contenidos presentados son necesarios 19 (86,4) 0,86 0,661
13. Ideas expuestas de forma l6gica 20 (90,9) 0,90 0,863
14. La tematica es actual 22 (100,0) 1 1
15. Posee adecuacion de tamano 17 (77,3) 0,77 0,226
Relevancia
16. Alienta al aprendizaje 21 (95,5) 0,96 0,972
17. Colabora con el area de conocimiento 22 (100,0) 1 1
18. Estimula el interés por la tematica 21 (95,5) 0,95 0,972

*Item-level Content Validity Index; TTest binomial
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En cuanto al S-CVI/AVE de la validez de contenido,
12 jueces discrepaban de dos items (concordancia con
el 88,8% de los items y S-CVI/AVE = 0,88), seis jueces
discrepaban de un item (concordancia de 94), 4% vy
S-CVI/AVE = 0,94) y cuatro jueces concordaron con todos
los items (SCVI-AVE = 1). Asi, el S-CVI/AVE minimo fue
de 0,88 y el S-CVI de la validez de contenido fue de 0,91.

De los alumnos sordos que evaluaron el video, 11
(68,7%) eran mujeres, 14 (87,5%) eran solteros, ninguno
poseia hijos y todos cursaban la ensefianza media.

Conforme a la evaluaciéon de tales alumnos,
el video fue considerado comprensible y obtuvo

concordancia minima del 87% en el item referente
a posibilitar facil busqueda de informacién. Los
alumnos sordos que discrepaban de dicho articulo
alegaron que la busqueda de informaciones soélo
se facilitaria si hubiera control del espectador en
relacidon a la tecnologia de proyeccién del video, para
poder pausar y retornar fragmentos, siempre que
sea necesario.

Ademads, hubo concordancia minima del 93%
acerca de la relevancia y eficacia y unanimidad en la
concordancia referente a la claridad e interactividad,
conforme observado en la Tabla 2.

Tabla 2 - Concordancia de los alumnos sordos sobre a la interactividad, objetivos, relevancia, eficacia y clareza del

video educativo. Fortaleza, CE, Brasil, 2018

Concordancia de los alumnos sordos

Preguntas pt
n (%) I-CVI*

Interactividad

1. Material con adecuacion a su utilizacion 16 (100,0) 1 1

2. Material posibilita interaccion 16 (100,0) 1 1

3. El acceso no presenta dificultad 16 (100,0) 1 1

4. Viabiliza autonomia para utilizacion 15 (93,7) 0,93 0,937
Objetivos

5. Incentiva para el aprendizaje 16 (100,0) 1 1

6. Incentiva la adquisicién de nuevos conceptos 16 (100,0) 1 1

7. Posibilita facil busqueda de informacion 14 (87,5) 0,87 0,875

8. La presentacion es atractiva 16 (100,0) 1 1
Relevancia y eficacia

9. Presenta recursos para viabilizar su utilizacién 16 (100,0) 1 1

10. Estimula el interés para ser utilizado 15 (93,7) 0,93 0,937

11. Incentiva adopcion de nuevos comportamiento 16 (100,0) 1 1

12. Contenido puede ser aplicado en variados contextos 16 (100,0) 1 1
Claridad

13. Exposicion de contenido simple 16 (100,0) 1 1

14. Estimula reflexion 16 (100,0) 1 1

*Item-level Content Validity Index; tTestbinomial

En cuanto al S-CVI/AVE de la evaluacién del video
por los alumnos sordos, cuatro discrepaban de uno de los
14 items, de forma que la concordancia de ellos ocurrio
en el 93,7% de los items y el S-CVI/AVE de cada uno
fue 0.93. Los 12 alumnos sordos restantes concordaron
con todos los items (S-CVI/AVE = 1). Asi, el S-CVI de la

evaluacion de los alumnos sordos fue de 0,98.

Discusion

El contenido que subsidid la construccidon del video
contempld la seguridad de la escena, identificacion

correcta del agravio, accionamiento por ayuda y forma

www.eerp.usp.br/rlae

correcta de realizar la RCP. Estos contenidos fueron
relevantes de ser abordados en el video, pues una vez
realizados correctamente, contribuyen a la reduccién de
la probabilidad de muerte.

En cuanto a la primera informacién presentada por
el video (seguridad de la escena), la American Hearth
Association y la Sociedad Europea de Reanimacion
destacan la necesidad de verificar dicha seguridad
antes de cualquier aproximacion a la victima®°17, Los
resultados de una investigacién noruega, con legos
gue socorrian a victimas acometidas por PCR fuera del
hospital, mostraron que la situacién de socorrer esta
impregnada por preocupacion y nerviosismo®, De esta
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forma, es comprensible que la inversion de atencion a
la victima lleve a la negligencia acerca de la seguridad
del lugar, de modo que los riesgos que pueden haber
acometido a la victima pueden también causar lesion al
socorrista. Asi, la contemplacién de la seguridad de la
escena en el video es respaldada para contribuir con la
diseminacién de ese cuidado necesario.

Otras etapas relevantes, presentadas en secuencia
en el contenido del video, son referentes a la forma
correcta de identificar la PCR y la solicitud por ayuda.
Al considerar la incompatibilidad con la vida de la
PCR, se vuelve relevante la rapida asistencia de
profesionales especializados. Sin embargo, el acceso
de los profesionales de la salud a la victima depende
directamente de la identificacion del agravio, para que
ocurra el rapido accionamiento del servicio médico
movil®,

Cuanto antes sea la identificacion de una PCR fuera
del hospital, se debe delegar a alguien la funcién de
accionar por teléfono el servicio mévil de urgenciaz-13),
Sin embargo, ademas de esperar y confiar en que
alguien se responsabilice por el accionar de profesionales
de salud, la poblacién aun desconoce el niUmero correcto
para accionar telefénico del servicio de urgencia, segun
apunta investigacién oriunda del estado de Minas
Gerais, cuyos resultados mostraron que 47,3% de los
401 participantes del estudio desconocieron el nimero
correcto del Servicio de Atencién Mévil de Urgencia
(SAMU)19, Asi, se destaca la relevancia del video
educativo presentar informacion acerca del contacto
telefonico del servicio prehospitalario brasilefio.

El contenido utilizado en la construccién del video
educativo contempld con destaque la correcta realizacidon
de la RCP, que atraviesa la posicion del socorrista, el
lugar del térax de la victima donde deben ocurrir
las compresiones, la velocidad y profundidad, que
caracterizan la compresion de alta calidad(2-13),

La realizacidén correcta de tales conductas tiene
relacion con la efectividad de la RCP y con la probabilidad
de retorno de la circulacién espontdnea, como es
sefialado en resultados de investigacion multicéntrica
norteamericana, realizada con 8719 participantes,
que mostrd asociacion de la velocidad y profundidad
correctas con la menor mortalidad®®. Al considerar que
la correcta realizacién de la RCP es viabilizada por la
adecuada postura del socorrista y por el posicionamiento
correcto de sus manos bajo el centro del térax de la
victima, es pertinente destacar que la presentacion
detallada de tales items en el video educativo puede
contribuir con el aumento de la probabilidad de legos
realizar la RCP correctamente y con mayor calidad.

Mismo con una rigurosa construccion, basada en la
literatura cientifica acerca de la tematica, fue importante
la validacién de contenido del video y su evaluacion

por los alumnos sordos, para el anclaje cientifico y la
credibilidad de la tecnologia educativa.

En la identificacion de la PCR, se encontré
desacuerdo de algunos jueces en relacidon al contenido,
por juzgar necesario el video informar el chequeo de
pulso carotideo para identificacion de la PCR. Sin
embargo, una vez que los individuos que no responden
y no respiran tienen una elevada probabilidad de
encontrarse en PCR vy al considerar que la verificacion de
la presencia de pulso central palpable es pertinente a los
profesionales de la salud, se recomienda que la poblacién
esté orientada a tratar como PCR todos los casos en que
no haya respuesta ni respiracion®12-13), De esta forma, la
presencia de tal contenido en el video es relevante para
multiplicar la informacién sobre la identificacién de los
casos de PCR, que viabilizara la realizacion de las etapas
posteriores de la atencion.

Para los enfermeros que realizaron la validez, el
video presento6 la informacién suficiente y necesaria
sobre el tema. Tal resultado corrobora investigaciones
metodoldgicas brasilefias, de validez de cartilla sobre
primeros socorros en la escuela y de video dirigido a
los padres de nifios usuarias de catéter intermitente
limpio, cuyos resultados muestran concordancia de los
evaluadores en relacion a la pertinencia y suficiencia del
contenido presentado(?*-22),

Estos hallazgos brasilefios corroboran una
investigacién realizada en Venezuela, referente a la
construccion y validez de tecnologia asistiva para sordos
sobre salud bucal, que muestra semejante concordancia
de los evaluadores®®. Los resultados arriba citados
apuntan la relevancia de la evaluacion por especialistas,
acerca de la calidad y suficiencia del contenido de las
tecnologias educativas en salud, ya que materiales
educativos pueden descuidar informaciones importantes
o realizar su exposicién de forma breve, superficial o
sin el destaque proporcional a su importancia, lo que
puede desencadenar un compromiso en la eficacia de
la tecnologia.

En la validez de contenido, hubo concordancia
acerca del video poseer informaciones claras, con
lenguaje compatible a la comprension, que corroboré
la evaluacion de los alumnos sordos, en la cual hubo
concordancia sobre la comprensién y atractivo del video.
En la investigacion brasilefia, que contemplé la validez
de material impreso sobre prevencién de sindrome
metabdlico, y en investigacion oriunda de Nueva York,
acerca de animacion en video volcada a la ensefianza
del genoma humano, hubo concordancia semejante,
referente a la comprension de las tecnologias?4-29),

Al considerar la existencia de términos especificos
del area de la salud, es necesario ponderar el lenguaje
utilizado en materiales destinados a la ensefianza de
la poblacién, para que la utilizacion de tecnologias
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educativas no sea inviable y no haya desperdicio
de insumos humanos y materias en la divulgacién
y distribucion de materiales poco comprensibles o
confusos. La incompatibilidad sobre la claridad de
las tecnologias educativas en la salud se presenta en
estudio cuyos resultados mostraron que el 80% de
los contenidos virtuales de la academia americana
de cirugia ortopédica, empleados en la educacidén en
salud de pacientes, eran incomprensibles por el publico
objetivo®®. Los hallazgos similares se presentan en un
estudio de Alemania, cuyos resultados mostraron que
los materiales educativos sobre oftalmologia, de 32
hospitales, no eran comprendidos por la poblacidén para
la que estaban disponibles®”).

En este contexto, es necesaria la evaluaciéon de las
tecnologias educativas por representantes del publico
que las utilizara, para que fragmentos confusos y poco
comprensibles sean ajustados y se vuelvan compatibles
con la comprensién popular. Asi, la concordancia de los
enfermeros y de los alumnos sordos en relacién a la
claridad del video sobre RCP corrobora con mayores
probabilidades de la tecnologia viabilizar la multiplicacidn
de informacién y contribuir de forma mas eficaz con la
capacitacion de legos acerca de la tematica.

Conforme a la evaluacion de los alumnos sordos,
el video educativo estimula el interés y el aprendizaje.
Los hallazgos similares se observaron en la investigacién
con escolares de Indonesia, sobre la animacion en
video acerca del metabolismo®®. Ante la relevancia
de la motivacion y adhesién popular, para hacer viable
la utilizacion de recursos tecnoldgicos educativos,
es pertinente destacar la necesidad de consultar
tales informaciones junto a la poblacién objetivo de
las tecnologias, para que las solicitudes de ajustes
sean consideradas, a fin de contribuir con el objetivo
perfeccionamiento del material y versar sobre la mayor
probabilidad de éxito de su utilizacion.

Tal evaluacién positiva de los alumnos sordos es
relevante, pues, a pesar de que el video fue considerado
largo por cinco jueces (que discrepaban de la adecuacién
de su tamafio), la concordancia de los alumnos sordos
acerca de la claridad del contenido y del estimulo
al aprendizaje, corroboraron el tamafio del video
fue necesario para hacer el contenido debidamente
expuesto, de forma compatible con la comprension.

La demanda mayor de tiempo en la exposicion de
las informaciones ocurre, una vez que la sincronizacion
del video dirigido a alumnos sordos necesita respetar
la velocidad de captaciéon de los estimulos visuales
de ese publico, al considerar que el espectador sordo
necesita observar primero la narraciéon en libras para
posteriormente sea posible desviar el campo visual
del intérprete de libras del video para observar las

demostraciones y animaciones. Asi, las escenas y
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demostraciones deben ser presentadas/expuestas con
mayor tiempo de duracién para permitir que el alumno
sordo visualice tanto la narraciéon en libras como las
demostraciones/animaciones, lo que hace tales videos,
con lengua de sefias, mas largos que videos que sélo
tienen narracién en audio.

El video educativo sobre RCP fue considerado por
los alumnos sordos que lo evaluaron como adecuado
y de facil utilizaciéon. Resultados similares fueron
encontrados en una investigacién que evalud tecnologia
electronica para enseifanza de la lengua de sefias en
Bogota y en una investigacion brasilefia que contempld
tecnologia asistiva para ciegos acerca de la lactancia
materna®-39, A pesar de considerar facil la utilizacion
del video, algunos alumnos sordos discrepaban sobre la
facilidad para buscar informacion en el video, ante la
posibilidad de no controlar los recursos tecnoldgicos que
viabilicen la pausa y/o retorno de algun fragmento del
material.

En este contexto, se refuerza la necesidad del
empoderamiento de la poblacion para la utilizacion de las
tecnologias educativas, principalmente de los alumnos
sordos, para estimular la autonomia, para que la facilidad
por la busqueda de informaciones sea viabilizada.
Ademas, estos hallazgos apuntan la relevancia de
investigar la opinion de la poblacidn objetivo, acerca
de la utilizaciéon de la tecnologia para que su versién
final disponible sea lo mas compatible posible con
su autonomia, lo que corrobora con la participacién
activa de la poblacion en los procesos de ensefianza-
aprendizaje acerca de la prevencion, recuperacion y
rehabilitacion en salud.

Las concordancias, oriundas de la evaluacion de
los alumnos sordos, fueron influenciadas no sélo por la
disponibilidad de la narracion del video en libras, sino
también por la utilizacién del referencial tedrico de
Gagné, en su construccion. Se destaca que los eventos
referentes a la presentacion del contenido en bloques
(de complejidad creciente) y a la exposicion de estimulos
visuales (flechas, esquemas, imagenes) convergen para
beneficiar la comprensién de los alumnos sordos, ante la
exacerbacion de la percepcion visual de los mismos. De
esta forma, en investigaciones metodoldgicas, se apunta
la necesidad de utilizacién de referenciales que se
adecuen y contemplen aspectos especificos del publico
objetivo a los que las tecnologias se destinan.

Como limitacidon se apunta el hecho de que la
investigacion ha ocurrido en un estado brasilefio y con
participantes escolares, asi, es posible que sus hallazgos
sean distintos de los demas estados o de la realidad de
sordos que no sean estudiantes.

Se destaca que la construccion y validez del
video educativo, adaptado para uso con alumnos
sordos, acerca de la RCP, contribuyen con el avance
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al conocimiento cientifico ante la disponibilidad de
recurso didactico construido a partir de referencial de la
educacion (eventos instruccionales de Gagné) y el rigor
técnico y cientifico, que atestigua la validez del contenido
del material, asi como su comprension por parte de
alumnos sordos. Asi, el video puede ser utilizado en el
tripode ensefianza-investigacion-extension y viabilizar el
acceso a la informacion de alumnos sordos, acerca de
la RCP.

Al considerar que el papel de educador en salud
es inherente al ejercicio profesional de la enfermeria y
que esta categoria actla en la asistencia a la PCR vy,
que posee experiencia para realizar intervenciones
educativas acerca de la RCP, se destaca la relevancia
de la construccidn y validez del video educativo acerca
de la tematica. Ademas, este estudio metodoldgico
ofrece método replicable, a ser utilizado en la ciencia
de la enfermeria para la construccion y validez de otras
tecnologias asistivas, con accesibilidad en libras, en
futuros estudios.

Es importante destacar que, la disponibilidad del
video educativo en libras, valido en cuanto al contenido
y comprensible por alumnos sordos, posibilita no sdlo
su utilizacién durante intervenciones educativas, sino la
autoinstruccion para la construccion de conocimiento,
aun en ausencia de profesionales de salud/instructores.
Ademas, corrobora con la multiplicacién de informacion
sobre la PCR, tema poco disponible en libras, para publico
que, una vez capacitado para actuar correctamente,
puede intervenir y contribuir con la reduccion de la
mortalidad.

Conclusion

Se realizd la construccion del video educativo para
alumnos sordos sobre reanimacion cardiopulmonar.
Su version final poseia 7 minutos y 30 segundos de
duracion, abordd la secuencia de conductas a ser
instituidas por el lego, para correcta prestacion de
socorro a la victima acometida por una PCR, y poseia su
narracion presentada en audio y en Libras, el intérprete
ocupd alrededor de 1/6 de la pantalla.

La validez de contenido poseia concordancia
superior al 80% en todos los items, referentes al
objetivo, presentacion y relevancia y S-CVI de 0,91. En
la evaluacién de los alumnos sordos también ocurrié una
proporcion de concordancia mayor que 80%, referente a
la interactividad, objetivos, relevancia, eficacia y claridad
y el SCV-I fue de 0,98. Por medio de la prueba binomial
y IVC, en las formas de I-CVI, S-CVI/AVE y S-CVI, se
comprobo la validez del video en cuanto al contenido y
apariencia y su aprobacion por los alumnos sordos.

El video puede viabilizar el acceso de alumnos
sordos al contenido referente a la RCP y, asi, consiste
en recurso tecnoldgico viable para ser utilizado por

la enfermeria y por los demas profesionales de salud
en la educacién en salud. Se destaca la necesidad de
investigacion de la efectividad de la utilizacion del video
en el conocimiento y habilidad de alumnos sordos acerca
de la RCP.
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