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RESUMO
Objetivo: construir e validar roteiro de entrevista motivacional breve para profissionais da salide em servicos de assisténcia
especializada, com énfase no acolhimento e motivacdo de pessoas vivendo com HIV. Métodos: estudo metodologico
realizado com nove juizes especialistas e avaliacao com nove enfermeiros. O roteiro foi construido com base em referencial
cientifico internacional e estruturado em cinco fases, visando sistematizar a comunicacdo terapéutica entre profissional e
usuario. Considerou-se valido o item com indice de Validade de Contelido maior que 0,8 ou cuja proporcdo de
concordancia, verificada com o teste binomial, foi estatisticamente igual ou superior a 80%. Resultados: todos os itens
foram avaliados como pertinentes e o Indice de Validade de Conteldo teve média de 0,95 pelos juizes e pUblico-alvo,
respectivamente. Conclusdo: o roteiro foi validado quanto ao seu conteldo e aparéncia e pode ser utilizado como
ferramenta de acolhimento e motivacao em servicos de assisténcia especializada para pessoas vivendo com HIV.
Descritores: Tecnologia Educacional. Educacdo em Salde. Sindrome da imunodeficiéncia adquirida. Autocuidado.
Comportamentos de risco a Satde. Entrevista Motivacional.
ABSTRACT
Objective: To build and validate a brief motivational interview script for health professionals in specialized care services,
with emphasis on welcoming and motivating people living with HIV. Methods: it is a methodological study conducted with 9
expert judges and evaluation with 9 nurses. The script was built based on an intemational scientific framework and
structured in 5 phases in order to systematize the therapeutic communication between professional and user. The item
with Content Validity Index greater than 0.8 or whose proportion of agreement, verified with the binomial test, was
statistically equal to or greater than 80% was considered valid. Results: All items were evaluated as relevant and the
Content Validity Index averaged 0.95 by the judges and target audience, respectively. Conclusion: The script was validated
for its content and appearance and can be used as a welcoming tool and motivation in specialized care services for people
living with HIV.
Descriptors: Educational technology. Health Education. Acquired immunodeficiency syndrome. Self care. Health Risk
Behaviors. Motivational Interviewing.
RESUMEN
Objetivo: Construir y validar un guion de entrevista motivacional breve para profesionales de salud en servicios de atencion
especializada, con énfasis en la acogida y motivacion de personas que viven con el VIH. Métodos: Estudio metodologico
realizado con nueve jueces expertos y evaluacion con nueve enfermeros. El guion fue construido con base en un referencial
cientifico internacional y estructurado en cinco fases, con el fin de sistematizar la comunicacion terapéutica entre
profesional y usuario. Se consideré valido el ftem con un Indice de Validez de Contenido superior a 0,8 o cuya proporcion de
concordancia, verificada con la prueba binomial, fuera estadisticamente igual o superior al 80%. Resultados: Todos los
ftems fueron evaluados como relevantes y el indice de Validez de Contenido tuvo una media de 0,95 por los jueces y
publico objetivo, respectivamente. Conclusion: El guion fue validado en cuanto a su contenido y apariencia y puede ser
utilizado como una herramienta de acogida y motivacion en los servicios de atencion especializada para personas que viven
con el VIH.
Descriptores: Tecnologia Educacional; Educacion para la salud; Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida; Autocuidado;
Conductas de Riesgo para la Salud; Entrevista Motivacional.
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INTRODUCAO

O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) consiste
em uma pandemia global, de natureza dinamica,
multifacetada, com caracteristicas distintas
conforme distribuicdo geografica e temporalidade.
Diante de sua natureza etiologica e com os avancos
dos tratamentos antirretrovirais, a implementacao de
acoes singulares em pessoas vivendo com HIV implica
na mudanca de paradigma das praticas assistenciais,
com foco ampliado para garantia do acesso,
acolhimento, autocuidado e adocao de
comportamentos positivos.

Desde o inicio da epidemia, em 1981, 76 milhdes
de pessoas ja foram infectadas no mundo.
Atualmente, cerca de 38 milhdes de pessoas vivem
com HIV/aids (PVHA), dos quais 36,2 milhdes sao
adultos. 2 Diante dessa realidade atemporal,
tornam-se necessarias condutas que intensifiquem a
importancia do autocuidado e a difusao de
informacdées relevantes de maneira clara e
acolhedora.

Estima-se que, no Brasil, existem
aproximadamente 920 mil PVHA, das quais 69%
realizam terapia antirretroviral.(' Essa realidade
implica em compromisso necessario na prevencao de
novas infeccdes, deteccao precoce, monitorizacao,
acompanhamento e garantia de acesso ao
tratamento.® Dentre as inUmeras pressuposicoes
advindas dessa problematica, destacam-se alteracdes
biopsicossociais, que refletem estigmas e
impulsionam questionamentos sobre direitos humanos
e sexualidade.®

A confirmacado do diagnostico de HIV resulta em
um evento traumatico caracterizado por intenso
estresse biopsicossocial, associado a estigmatizacao,
discriminacao, letalidade e sentimento de
inferioridade, o que pode acelerar o desenvolvimento
da doenca, desencadear a replicacao viral e diminuir
a resposta do sistema imunologico.®

Tendo em vista que o acesso e a aceitacao do
diagnostico de HIV consistem em obstaculos para um
tratamento eficaz,® vislumbra-se a necessidade de
estratégias planejadas para contribuir no manejo
terapéutico, que favoreca a operacionalizacao do
conhecimento produzido e estimule a equipe de
salde. Nesse contexto, torna-se evidente que as
PVHA enfrentam diversos desafios apos receber o
diagnostico, sendo fundamental o conhecimento
sobre a maneira que a infeccao repercute na vida do
individuo e, assim, prestar uma assisténcia de forma
holistica.”

A Entrevista Motivacional (EM) é uma técnica de
tratamento, com o propdsito de ajudar o usuario do
servico de salde a reconhecer possiveis problemas e
ambivaléncias para alteracdes de comportamento.
Assim, ela é método comunicativo, harmonioso e
colaborativo entre o profissional enfermeiro e o
usuario, proporcionando um ambiente de confianca,
a fim de que o usuario identifique suas motivacoes e
compromissos em relacao a condutas que melhorem
a qualidade de vida. ®

Elaborado para despertar no usuario a reflexao
sobre suas praticas em saude e estimular o
autocuidado, o roteiro de entrevista motivacional
breve (EMB) corresponde a uma tecnologia para guiar
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o dialogo colaborativo, enfatizando o fortalecimento
da motivacao e comprometimento com mudanca de
habitos de vida. A construcao do roteiro preserva o
estilo colaborativo, evocativo e em respeito a
autonomia do cliente, direcionado a criacdo e
fortalecimento de vinculo, identificacao de dividas,
situacoes cotidianas nocivas a sua salde e as que
potencializam o enfrentamento das dificuldades.®

Nessa perspectiva, a operacionalizacao de
tecnologia em salde para acolhimento e motivacao
destaca-se como ferramenta que fomenta
positivamente o0 acesso, amenizando duvidas,
operacionalizando comunicacado simples e clara e
minimizando sentimentos negativos, o que resulta em
fortalecimento e potencializacdo do vinculo entre
servico, usuario e tratamento.'” Esse método pode
ser implementado por meio de materiais educativos
como folders, cartazes, cartilhas e simuladores. '

Sendo assim, o profissional enfermeiro detém um
papel fundamental no acolhimento das PVHA, visto
que esses profissionais em sua assisténcia orientam,
ofertam praticas de planejamento do cuidado,
executam a sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem e desenvolvem atividades individuais e
em grupos, além de criar um ambiente que
ultrapassa as barreiras clinicas, fortalecendo a triade
entre pacientes, profissionais e servico, gerando
confianca. O profissional enfermeiro é um pilar
importantissimo da equipe de salde e primordial no
cuidado as PVHA, pois por meio de uma pratica
sistematizada, promove uma assisténcia universal,
equanime e integral, com foco em uma assisténcia
holistica e acolhedora. (12

Diante do exposto, este estudo justificou-se pelo
fato da necessidade do desenvolvimento de uma
tecnologia educativa fundamentada e validada, para
servir como ferramenta de atuacao, além de ser um
diferencial para a comunicacdo, acolhimento e
manejo de PVHA. Ademais, reforca-se que os
recursos educativos da tecnologia leve fornecem
subsidios para a promocao da salde, ao ponto que
esses instrumentos favorecem mudancas positivas na
assisténcia e facilitam a assimilacdo dos
conhecimentos expostos.

Sendo assim, essa pesquisa teve por objetivo
construir e validar roteiro de entrevista motivacional
breve para profissionais da salde em servicos de
assisténcia especializada, com énfase no acolhimento
e motivacao das pessoas vivendo com HIV.

METODO

Trata-se de um estudo metodolégico para
construcao e validacao de roteiro para comunicacao
terapéutica em servicos de assisténcia especializada.
(1) A pesquisa seguiu o referencial de estudos de
melhoria da qualidade-SQUIRE da rede EQUATOR.

Esse estudo foi realizado em trés etapas
subsequentes, nos meses de marco a outubro de
2021: 1 - Construcdo do roteiro com base no
constructo de comunicacdo terapéutica para
acolhimento e motivacao das PVHA; Il-Validacao do
contelido do roteiro com juizes especialistas e; Il -
Validacdo de aparéncia do publico-alvo na utilizacdo
do roteiro na comunicacédo terapéutica em centros de
testagem e aconselhamento.
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A primeira etapa correspondeu na construcao do

roteiro, na qual realizou-se, inicialmente, o
levantamento das estratégias utilizadas para
comunicagao terapéutica e acolhimento de PVHA,
por meio de uma revisao de escopo conduzida de
acordo com a metodologia da JBI, percorridas em
cinco etapas: identificacao da questao de pesquisa;
busca por estudos relevantes; selecao de estudos;
extracao dos dados; e agrupamento, resumo e
apresentacao dos resultados.

Diante de tal analise, elegeu-se a seguinte
questao norteadora: “Quais as recomendacdes para o
acolhimento e motivacao das PVHA?”, elaborada pela
estratégia PCC (Populacdo, Conceito e Contexto). Os

descritores utilizados foram “tecnologia
educacional”, “saude”, “Sindrome da
imunodeficiéncia adquirida”, “acolhimento”,

identificados no Medical Subject Headings (MeSH) e
nos Descritores em Ciéncias de Saude (DeSC),
combinados com as seguintes palavras
“enfermagem”, “HIV”, “educacdo em salde”,
“tratamento  antirretroviral” e “cuidado em
enfermagem” por meio dos conectivos “AND” e
“OR”.

A busca de dados foi realizada nos meses de
marco a julho de 2021, por dois revisores
independentes, nas seguintes bases: Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE) via PubMed, Cumulative Index to Nursing
and Allied Health Literature (CINAHL), Web of
Science, via Colecao Principal (Thomson Reuters
Scientific) e Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), consultada pela
Biblioteca Virtual em Salde (BVS), acessadas pelo

Portal CAPES. Foram consultadas as listas de
referéncias de todos os artigos potencialmente
elegiveis e acessados para identificar estudos
adicionais.

Para inclusdao das publicacdes na revisao, foram
estabelecidos os seguintes critérios: artigos na
integra, relatos de caso, editoriais, diretrizes, notas
técnicas e recomendacdes, nos idiomas inglés,
espanhol ou portugués. Foram incluidos registros que
apresentaram informacdes importantes para a
conducao do acolhimento e comunicacado terapéutica
da PVHA, apds a confirmacao do diagndstico, sem
limites temporais.

O conteldo do material educativo foi organizado
de acordo com o referencial tedrico do modelo de
crenca em salude, que contempla fatores que
exercem influéncia sobre o comportamento de saiude
da populacao. Os cinco fatores contemplados pelo
modelo de crenca em salde sao: a percepcao para o
fato de se encontrar susceptivel a alguma situacao de
risco a salde (contemplado no roteiro da EMB na
parte de apresentacao); a percepcao para a
gravidade/severidade de tal situacdo (abordado na
hora da entrevista a partir da informacao); a
percepcao para os beneficios de realizar acdes que
diminuam o risco (na qual estad abordada na
entrevista a partir da evocacao); a percepcao para as
barreiras acerca da realizacao de tais acdes
(trabalhado também na evocacao); e a autoconfianca
para realizar as acdes (corroborada no roteiro pela
presenca de afirmacbes que reforcam a importancia
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das PVHA de continuarem o tratamento e a aderir
habitos de vida saudaveis).(")

Na segunda etapa, apos conclusao da construcao,
a tecnologia foi submetida ao processo de validacao
de conteldo. Essa avaliacdo foi realizada por
especialistas que sao referéncias na area de interesse
do construto e capazes de avaliar adequadamente a
relevancia do contetido dos itens submetidos. (">

A amostra foi selecionada por conveniéncia na
qual considerou-se a experiéncia docente e/ou
assistencial e a atuacao com pesquisa e/ou extensao
que envolvem a tematica. O levantamento de
especialistas da salude elegiveis foi feito na
Plataforma Lattes do portal do Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq),
utilizando as seguintes palavras-chave: AIDS, SIDA,
Sindrome da Deficiéncia Imunoldgica Adquirida,
Infeccoes Sexualmente Transmitidas, IST. Via e-mail,
foram convidados 22 especialistas de diferentes
regides do Brasil, dos quais nove responderam a
solicitacdo. Cada juiz recebeu pelo aplicativo do
Google Docs, um formulario eletrénico com o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE, a
versao final do roteiro, Instrumento para
caracterizacdo profissional e o Instrumento de
Validacao de Conteldo Educacional (IVCE).

O IVCE consiste em um instrumento desenvolvido
e validado para ratificacdo de conteudo educativo,
formado por 18 questdes divididas nos seguintes
itens: objetivos com cinco itens,
estrutura/apresentacdo com 15 itens e relevancia
com trés itens. As questdes sdao pontuadas em escala
tipo Likert, com opc¢oes de 0 a 2, onde 0O refere-se a
discordo, 1 concordo parcialmente e 2 concordo
totalmente('®

Dessa forma, a amostra foi composta pelos nove
experts que primeiro enviaram o TCLE e o
instrumento  devidamente preenchidos. Foram
excluidos os profissionais que nao enviaram os
documentos devidamente respondidos no tempo
determinado entre o més de agosto e setembro de
2021.

Na terceira etapa, o protocolo passou por uma
avaliacdo subjetiva pelo pulblico-alvo, com foco na
clareza, facilidade de compreensao e estrutura de
apresentacdo. (""'® A populacdo foi composta por
profissionais de salde que atuam nos servicos de
salde especializados nas regidoes do Agreste ao Sertdo
pernambucano, os quais foram selecionados por
amostragem de rede ou bola de neve. A amostra foi
composta pelos nove primeiros instrumentos
preenchidos adequadamente. Os critérios de inclusdo
do publico-alvo foram: enfermeiros que atuam em
servicos de referéncia a pessoas com HIV, por um
periodo minimo de 6 (seis) meses, por ser
considerado um tempo de experiéncia valido para se
avaliar instrumentos voltados as PVHA. O critério de
exclusao adotado foi a ndo conclusao da avaliacao do
material no tempo determinado (30 dias).

Na avaliacdo de aparéncia, utilizou-se o
formulario Suitability Assessment of Materials (SAM),
que utiliza o padrao de escala tipo Likert
(0O=inadequado, 1=parcialmente adequado,
2=adequado) para avaliacdo de conteldo, estilo de
escrita, ilustracdo grafica, apresentacdo, motivacao
e adequacao cultural de materiais educativos.'® Um
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dos juizes publico-alvo discordou no critério

Apresentacao referente ao tipo e tamanho da letra,
sugerindo mudanca para outra forma. A sugestao foi
acatada e devolvida para reandlise e seguiu com
aprovacao de todos os participantes.

A andlise dos dados foi realizada a partir do
software R, versdo 3.1.1. O calculo do Indice de
Validacao de Contetdo (IVC) ocorreu de duas formas:
I-CVI (Item-Level Content Validity Index), obtida,
para cada item, a partir da soma das respostas de
concordancia, dividida pela quantidade de respostas
e o S-CVI/AVE (Scale-level Content Validity Index,
Averange Calculation Method), referente a validacéo
global, obtida a partir da soma de todos os I-CVI,
dividido pela quantidade de I-CVI.??

Além disso, o Teste Binomial foi calculado, com
significancia de 5%, e verificou a proporcao de
concordancia igual ou superior a 0,8 (valor definido
para considerar o item valido quanto ao
contetdo).®0

A presente pesquisa obteve parecer de ndmero
4.800.870, concedido pelo comité de ética da
Autarquia educacional de Belo Jardim e seguiu as
diretrizes éticas preconizadas pela Resolucdo 466/12,
referente as pesquisas que envolvem seres humanos,
nas quais foram firmadas com a assinatura de
Consentimento Livre e Esclarecidas (TCLE) pelos
participantes.®"

RESULTADOS
A versao final do roteiro de entrevista
motivacional breve intitulado “Entrevista

motivacional breve para pessoas vivendo com
HIV/aids” foi estruturada nos seguintes topicos:
contextualizacao, finalidade, indicacao,
contraindicacao, principios  gerais, duracao,
periodicidade e descricao do procedimento. Entre os
dominios norteadores da intervencao estabeleceram-
se os eixos: funcdo geral, satisfacao com a vida,
preocupagdes com a salde, preocupacoes
financeiras, preocupacbes com a medicacao,
aceitacao do HIV, preocupacoes com o sigilo,
confianca no profissional e funcao sexual, os quais
s&o estabelecidos pelo instrumento HAT-QOL.??

Na caracterizacao dos juizes, destaca-se que
88,9% sao do sexo feminino, com idade entre 29 e 52
anos. Os juizes possuem mais de 6 anos de
experiéncia na area, nos quais 44,5% sao doutores na
area e 55,5% sdao mestres como formacao
complementar. Outros 55,5% possuem publicacoes
referentes a tematica HIV/aids, 78% ja ministraram
capacitacdes na area e 88,9% ja participaram como
ouvintes da tematica em questao.

Referente aos objetivos, propodsitos, metas ou
finalidade propostos pelo roteiro, dos 18 itens
avaliados na validacdo de conteldo, todos tiveram
concordancia unanime (I-CVI = 1,0), conforme mostra
a tabela 1.

DISCUSSION

O autocuidado e a construcao de ambientes
sociais favoraveis sdo fortes influenciadores nas
escolhas da qualidade de vida. Os ambientes que
circundam as PVHA devem estimular a adocao de
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estilo de vida saudavel e comportamentos sexuais
seguros.?® Nessa perspectiva, estudo realizado com
jovens, vivendo com HIV, corrobora a EMB como
recurso educacional ao favorecer o uso adequado de
preservativos e medicacao antirretroviral, com
atenuacao do consumo de alcool @-

Para construcdo de tecnologia em salde é
necessario um embasamento conciso, realizado
através de buscas em bases bibliograficas, para
confirmar a autenticidade das informacdes expostas.
Isso gera confianca por parte do leitor sobre o tema
explanado, como também afirma que as informacgdes
contidas na tecnologia sdo acessiveis e de facil
compreensdo, independentemente do nivel de
formacado do leitor, visto que o material também
deve ser atrativo e objetivo.(1?

Nessa perspectiva, reforca-se a necessidade de
analisar, processar e entender as informacdes de
saude. Isso deve ocorrer através de uma 6ptica ampla
que utilize topicos para se obter um autocuidado
eficiente.®) Para corroborar essa afirmativa, reitera-
se a necessidade de meios eficazes para promocao
em salde através de instrumentos que compartilhem
informacdes de conhecimento profissional para
usuarios, com suporte organizacional educacionais e
informativos, além de procedimentos técnicos e
tecnoldgicos. ?®

Em concordancia com os estudos anteriores, uma
pesquisa realizada, no Para, com 40 PVHA mostrou
que a implementacdo de tecnologias em saude
auxilia no conhecimento sobre HIV/ aids e ajuda no
fortalecimento da adesao ao tratamento, orientando
sobre as necessidades comportamentais, estimulando
habitos de vida saudaveis, na qual visa melhorar o
processo de autocuidado e qualidade de vida desses
usuarios.®”

Nesse contexto, o uso de tecnologias em saude é
um instrumento educativo eficaz, que permite
transmitir as informacdes necessarias de forma
positiva, pois facilita o aprendizado de maneira
simples, além de ajudar a desconstruir mitos e
reforcar a necessidade de habitos de vida saudaveis
junto ao tratamento medicamentoso.?”

Assim, o acolhimento as PVHA deve ser baseado
em uma relacao de confianga, com o proposito de
esclarecer as condicdes dos usuarios de forma
individual, dentro das suas necessidades, para que
eles avaliem seus riscos e sejam atuantes nas
tomadas de decisdbes em conjunto com os
profissionais, para entdao, encontrarem solucdes
adequadas para o enfrentamento do HIV. @)

O papel do profissional no acolhimento, dentro
dos servicos de assisténcia especializada, ¢ de suma
importancia, visto que a confiabilidade gerada entre
equipe de saude e usuarios € primordial no
autocuidado. As relacdes profissionais usuarios

enfrentam barreiras que visam melhorar os
problemas apresentados durante 0s
acompanhamentos, para que as necessidades

apresentadas sejam atendidas.?® O acolhimento
deve se pautar no principio da isonomia, o que
consolida o trabalho multiprofissional e a assisténcia
humanizada.®?
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Figura 1. Paginas do roteiro de entrevista motivacional
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breve para centros de testagem e

aconselhamento. Pesqueira, Pernambuco, Brasil, 2021

APRESENTACAO, APROXIMAGAO, PERMISSAO

Nessa etapa o foco é a criagao e fortalecimento de vinculo entre o profissional
entrevistador e o usuario entrevistado.

Diante disso, apresente-se e realize a autoavaliacdo de saude e fase de
mudanca comportamental, conforme as fases de mudancas descritos por
Prochaska e DiClemente.

Questéo 1: Como vocé avalia a sua saide comparada as pessoas da sua faixa etaria?

Q Bxcelente  (QMutoboa  ORegular  ORuim () Péssma

Questéo 2: Em relacéo as fases que o Senhor se enquadra, como vocé analisa seu
comportamento?

O Nao quero mudar e n&o vejo problema em néo ter habitos saudaveis (Pré —
contemplacéo);

QO Acredito que meu comportamento nao seja um problema (Contemplagéo);
O Quero mudar meu comportamento (Preparagéo);

(Ja tenho habitos saudaveis e adotei mudancas eficazes (Agéo);

(ONao consigo mais manter habitos saudaveis como antes (Recaida).

Diante da sua percepcao de satide, vamos conversar um pouco sobre como o
senhor (a) se sente a respeito? [Pede permisséaol.]

INFORMAGAO

Questdo 3: Nosso comportamento em saude é diretamente influenciado pelas
dificuldades e medidas de enfrentamentos que adotados para o autocuidado.
[Informa]. O senhor (a) é capaz de perceber quais fatores influenciam positivamente
sua saude? Quais fatores tém possibilitado a adocdo e manutencdo de
comportamentos saudaveis? [Escutar] (Se o usuario n&o especificar os fatores, pedir
que ele explique como se iniciam as situacdes que geram essas mudancas.)

EVOCAGCAO INICIAL

Questdo 4: Eu gostaria de saber se existe algum problema que interfere no seu
autocuidado ou dificulta o seguimento do seu tratamento. [Evocacé&o inicial]

(Caso o usuario nao informe fatores que estimulam as mudancas comportamentais
ou expresse os motivos que o estimulam a n&o se cuidar, trabalhe com ele o Target
Quality of Life (HAT-Qol), trabalhar os 9 dominios).

01. Funcdes gerais

02. Funcdes sexuais

03. Problemas de comunicacéao

04. Preocupacdes com a saude

05. Preocupacdes financeiras

06. Aceitacao sobre o HIV

07. Satisfacéo sobre a vida

08. Preocupacdes com medicamentos

09. Confianca no servico de saude

Com base nisso, quais alternativas o senhor (a) acha que poderia adotar para
minimizar ou até mesmo evitar essas situacdes que atrapalham seu cuidado com a
saude?) [Pergunta aberta e tornando o usuario participante no seu processo de
decisao]

EVOCAGCAO FINAL

Questédo 4: Considerando o que conversamos, de que forma o senhor(a) acha que
podera contornar os problemas que interfere na ado¢c&o de comportamentos positivos
em saude e que interferem no seu tratamento? Como o senhor(a) se sente diante

dessas opcdes? ~
CONCLUSAO

Na finalizacdo da entrevista, agradeca a participacédo do usuario na atividade
educativa e a relembre da necessidade do mesmo de voltar todo més para pegar a
medicacéo e fazer o acompanhamento fisico e psicolégico.

A avaliacdo de aparéncia foi realizada por nove
enfermeiros, dos quais 89% sao do sexo feminino,
com idades de 24 a 67 anos e tempo de formacao
variando 1 a 28 anos. Visto que houve predominancia
de atuacdo no ensino em 55% destes e 22,2% na
assisténcia.

O indice de concordancia da avaliacdo de
aparéncia foi unanime em relacdo ao conteldo,
exigéncia de alfabetizacao, ilustracoes,
estimulacao/motivacao do aprendizado e adequacao
cultural de aparéncia. Verificou-se discordancia em
um item da categoria Apresentacdo (referente ao
tamanho e fonte da letra), com I-CVI de 0,89,

conforme Tabela 2. Entretanto, esse item passou
pelo processo de modificacao referente ao tamanho
e fonte da letra e em seguida foi reencaminhado
para os juizes, na qual obteve aprovacao total.

O estudo apresentou limitacdes por ter sido
avaliado apenas por profissionais enfermeiros de uma
Unica regido do pais e por direcionar-se
especificamente a pessoas vivendo com HIV, o que
suscita a replicacao do processo de avaliacao por
profissionais de outras categorias e regides do pais.
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Tabela 1. Indice de validade de conteudo na avaliacdo, objetivos, estrutura/apresentacdo e relevancia do

roteiro de entrevista motivacional breve. Pesqueira, Pernambuco, Brasil, 2021.

Itens (Escores n=9)
Concordancia Discordancia I-CVI* p**

OBJETIVOS: propositos, metas ou finalidades

Contempla tema proposto 9 - 1 1

Adequado ao processo de ensino- 9 - 1 1
aprendizagem

Esclarece dlvidas sobre o tema 9 - 1 1
abordado

Proporciona reflexao sobre o tema 9 - 1 1

Incentiva mudanca de 9 - 1 1
comportamento

ESTRUTURA/APRESENTACAOQ: organizacdo, estrutura, estratégia, coeréncia e suficiéncia

Linguagem adequada ao publico-alvo 9 1 1

Linguagem apropriada ao material 9 - 1 1
educativo

Linguagem iterativa, permitindo 9 - 1 1
envolvimento ativo no  processo
educativo

Informacdes corretas 9 1 1
Informacdes objetivas 9 1 1
Informacdes esclarecedoras 9 1 1
Informacdes necessarias 9 1 1
Sequéncia logica das ideias 9 1 1
Tema atual 9 1 1
Tamanho do texto adequado 9 1 1
RELEVANCIA: significancia, impacto, motivacao e interesse

Estimula o aprendizado 9

Contribui para o conhecimento na 9 - 1 1

area
Desperta interesse pelo tema 9 - 1 1

Nota: *Item-level Content Validity Index; ** Teste binomial.

Tabela 2. indice de avaliacdo de aparéncia do publico-alvo segundo contetdo, exigéncia de alfabetizacéo,
ilustracdes, apresentacdo, estimulacdo/motivacdo do aprendizado e adequacdo cultural. Pesqueira,
Pernambuco, Brasil, 2021 (N=9)

Itens (Escores n=9)
Concordancia Discordancia I- p**
CvI*
CONTEUDO
O proposito esta evidente 9 1 1
O conteldo trata de comportamentos 9 1 1
0 conteldo esta focado no proposito 9 1 1
0 conteldo destaca os pontos principais 9 1 1
EXIGENCIA DE ALFABETIZACAO
Nivel de leitura 9 1
Usa escrita na voz ativa 9 1 1
0 aprendizado é facilitado por topicos 9 - 1 1
ILUSTRACOES
O proposito da ilustracao referente ao 9 - 1 1
texto esta claro
As figuras/ilustracdes sao relevantes 9 - 1 1
As ilustracdes tém legenda 9 - 1 1
APRESENTACAO
Caracteristica da apresentacao 9 - 1 1
Tamanho e tipo de letra 8 1 0,8 0,7
9 7
ESTIMULACAO/MOTIVACAO DO APRENDIZADO
Utiliza a interacao 9 - 1 1
As orientacgdes sdo especificas 9 - 1 1
Motivacao e autoeficacia 9 - 1 1
ADEQUACAO CULTURAL
E semelhante a sua logica, 9 - 1 1
linguagem e experiéncia
Imagem cultural e exemplos 9 - 1 1

Nota: *Item-level Content Validity Index; ** Teste binomial.
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CONCLUSAO

Os especialistas consideraram o roteiro de
entrevista motivacional adequado quanto aos itens
referente aos objetivos, estrutura, apresentacao e
relevancia, apresentando, assim, conteudo
convergente com o rigor cientifico de validade. No
que tange, a avaliaciko do publico-alvo foi
considerada adequada e oportuna para o processo de
comunicacao efetiva, favorecendo a motivacao e
reducao de resisténcia a mudanca comportamental.

Acredita-se que o material produzido fomentara a
operacionalizacdao de estratégias motivacionais e de
encorajamento para a assisténcia a esse publico
especifico. Espera-se que essa tecnologia favoreca a
autonomia, autocuidado e autoconfianca, bem como
o estimulo a participacdo desse publico nas tomadas
de decisbes pertinentes ao seu tratamento, o que
resultara na otimizacao do vinculo com uma rede de
apoio multidisciplinar.
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