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RESUMO

A cérie dentaria é um dos principais problemas de satdde publica em todo o mundo e é
considerada a doenga ndo transmissivel mais disseminada. Esta doenca tem etiologia de
natureza multifatorial, sendo resultado de um ciclo biofilme-acicar-dependente que se
caracteriza pela progressiva destrui¢do da estrutura mineral dos tecidos dentarios. A literatura
¢ unanime em afirmar que os programas educativos e de prevencdo sdo eficazes para o
controle do biofilme cariogénico. Este trabalho teve como objetivo a constru¢do de um
aplicativo com formato de um jogo virtual com a finalidade de promover orientacdo e
motivacdo em saude bucal infantil. O aplicativo recebeu o nome Dental Adventure. Estudo do
tipo quantitativo, transversal, analitico e de intervencdo. O experimento foi dividido em trés
fases. A fase I teve como objetivo desenvolver um aplicativo com formato de jogo digital nas
plataformas I/Os e Android com a finalidade de promover educacdo em saide bucal, tendo
como publico alvo criancas na faixa etaria entre sete e dez anos. A fase II se deu com a
valida¢do por profissionais especialistas em Educagdo e/ou Sadde Publica, dois dentistas
especialistas em Satde da Familia, dois mestres em satide publica e dois pedagogos que
responderam a um questiondrio subjetivo de avaliagdo para fins de aprimoramento do
aplicativo e a um questiondrio de usabilidade do produto desenvolvido, o system-usability-
scale (SUS®). A fase III correspondeu a aplicagdo do jogo com criangas na faixa etaria entre
sete anos e dez anos, estudantes de uma escola publica de Fortaleza, sendo primeiramente
aplicado um pré—teste sobre conhecimentos em satde bucal, seguido da utilizacdo do jogo.
Ap0s a utilizacdo do jogo foi reaplicado o teste para apropriacdo do conhecimento. A amostra
foi constituida de 101 criancas. As analises foram realizadas adotando uma confianca de 95%
pelos testes de McNemar. Adicionalmente, foi calculado o alfa de Cronbach para avaliar a
consisténcia interna do questionario de satisfacdo desenvolvido pela equipe. O coeficiente alfa
de Cronbach médio do questiondrio foi de 0,646, sendo o indice de confiabilidade
considerado bom. As questdes com maior significancia estatistica foram as relativas a
alimentacdo saudavel, sendo o item “comer alimentos saudaveis” de “O que devemos fazer
para evitar céries?” o de maior significancia, p=0,001, saindo de 21,8% de acertos para
44,6%. Nessa questdo, “ir ao dentista”, “escovar os dentes” e “usar fio dental” ndo tiveram
mudancas significativas no pos-teste. Na questdao “Quando os dentes devem ser escovados?”,
os itens “apds as principais refei¢des” e “ao acordar, apds as refeicoes e antes de dormir”
tiveram significancia com p=0,038 e p=0,015, respectivamente Um total de 72 (71,3%)

criangas marcaram os seis itens de satisfagdo apresentando satisfacdo maxima e 29 (28,7%)



criangas marcaram menos de seis itens apresentando satisfacdo moderada. Conclui-se que o
aplicativo desenvolvido pode representar uma ferramenta na estratégia de prevengdo e
controle da carie dental. O aplicativo foi avaliado positivamente pelos especialistas em

Educagdo e/ou Sadde Publica e pelas criangas que compuseram a amostra.

Palavras-chave: Jogos experimentais. Prevencao de doengas. Cérie Dentaria. Promocao da

saude.



ABSTRACT

Dental caries is one of the major public health problems worldwide and is considered the most
widespread noncommunicable disease. This disease has a multifactorial etiology, resulting
from a biofilm-sugar-dependent cycle characterized by the progressive destruction of the
mineral structure of dental tissues. The literature is unanimous in stating that educational and
prevention programs are effective for the control of cariogenic biofilm. This work aimed to
construct an application with the format of a virtual game with the purpose of promoting
orientation and motivation in children’s oral health. The application was named Dental
Adventure. Quantitative, transversal, analytical and intervention study. The experiment was
divided into three phases. Phase I aimed to develop a digital game format application on the
IO0s and Android platforms for the purpose of promoting oral health education, targeting
children aged between seven and ten years. Phase Il was validated by professionals
specialized in Education and / or Public Health, two dentists specialized in Family Health,
two masters in public health and two pedagogues who answered a subjective evaluation
questionnaire for the purpose of improving the application and to a usability questionnaire of
the developed product, the system-usability-scale (SUS®). Phase III corresponded to the
application of the game with children in the age group between seven years and ten years,
students of a public school in Fortaleza, being first applied a pre-test on knowledge in oral
health, followed by the use of the game. After the use of the game was re-applied the test for
appropriation of knowledge. The sample consisted of 101 children. The analyzes were carried
out adopting a confidence of 95% by the McNemar tests. In addition, Cronbach's alpha was
calculated to evaluate the internal consistency of the satisfaction questionnaire developed by
the team. The mean Cronbach alpha coefficient of the questionnaire was 0.646, and the
reliability index was considered good. The questions with the highest statistical significance
were those related to healthy eating, with the item "eating healthy foods" from "What should
we do to avoid caries?" having the most significant value (p = 0.001), changing from 21.8%
to 44.6%. In this issue, "going to the dentist", "brushing teeth" and "flossing" did not have
significant changes in the post-test. In the question "When teeth should be brushed?” the
items "after the main meals" and "upon waking, after meals and before bedtime" had
significance with p = 0.038 and p = 0.015, respectively. A total of 72 (71,3%) children scored
the six items of satisfaction with maximum satisfaction and 29 (28.7%) children scored less
than six items with moderate satisfaction. It is concluded that the developed application can

represent a tool in the strategy of prevention and control of dental caries. The application was



evaluated positively by specialists in Education and / or Public Health and by the children

who composed the sample.

Keywords: Experimental games; Prevention of diseases; Dental caries; Health promotion
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1. INTRODUCAO

A cérie dentaria é um dos principais problemas de satide publica em todo o mundo e é
considerada a doenca nao transmissivel mais disseminada (WHO, 2017). E também a
condi¢cdo mais prevalente segundo estudo sobre doengas cronicas realizada com 328 doencgas
em 195 paises pelo Global Burden of Disease Study (GBD, 2017). Quase metade da
populacdo mundial é afetada pela céarie dentéria, tornando-se a mais prevalente de todas as
condic¢des de satde. Altos niveis de céarie dentaria ocorrem em paises de renda média, onde o
consumo de agucares é alto. Em tais paises, os sistemas de satde sdo desafiados a fornecer
estratégias preventivas em toda a populacdo e os cuidados primarios de satde bucal

geralmente nao estao disponiveis (WHO, 2017).

O ultimo inquérito populacional em saide bucal realizado no pais, o SB Brasil 2010,
apresentou resultados significativos relacionados a cérie, especialmente, para a idade de 12
anos. A prevaléncia dessa doenca nessa faixa etaria caiu de 68,9%, em 2003 para 56,0% em
2010 (SB Brasil, 2010). Segundo o mesmo levantamento, a carie esta presente em 53,4% das
criancas com 5 anos de idade. Apesar dessas melhorias, a cérie é desigualmente distribuida,
conforme o nivel socioecondmico, com uma pequena propor¢ao de adolescentes concentrando
a maior parte da carga da doenga (SILVA, 2014). Embora tenha sido observado que a ades@o
ao Programa Bolsa-Familia reduziu a experiéncia de cérie dentaria em criancas de cinco anos
de idade, a prevaléncia de céarie nessa populacdo ainda € alta. Assim, programas de saide

publica devem ser direcionados visando a saude bucal das criangas (CALVASINA et al,,

2018).

Essa doenca tem etiologia de natureza multifatorial, sendo resultado de um ciclo
biofilme-agucar-dependente que se caracteriza pela progressiva destruicio da estrutura
mineral dos tecidos dentarios. Seu controle é realizado através da ruptura mecanica deste
biofilme (higiene bucal) e pela restricdo de acticares na dieta. O paciente com a adequada
informacdo € agente fundamental no controle da carie, sendo o cirurgido-dentista o
responsavel pelos aconselhamentos e orientacdes (FEJERSKOV, KIDD 2005; RAMADAM

et al, 2016; CURY et al, 2016).

A literatura é unanime em afirmar que os programas educativos e de prevencdo sio
eficazes para o controle do biofilme cariogénico (JUNQUEIRA, 2007, SILVA et al., 2012,

OKANE, 2016, OMENA, 2017). Neste sentido, programas educativos devem promover
17



conhecimentos fundamentais que favorecam a tomada de consciéncia, tendo em vista a
importancia de assumirem atitudes positivas em relacdo a qualidade de vida individual e

coletiva (BOTTAN ET al., 2010; VALARELLI et al., 2011; FARIA et al., 2013).

As acOes de educacdo em saide bucal, tradicionalmente acontecem através da
transmissdo de conhecimentos, com foco na doenca e na cura e em sua grande maioria
realizada de maneira uni-direcionada, onde o profissional detentor do conhecimento replica a
informacdo muitas vezes sem interagdo por parte de quem a recebe (LEMKUHL, 2015)
utilizando como estratégias de ensino palestras, teatro de fantoches, escovagao supervisionada
e uso de macro modelos (PAULETO, et.al., 2004), realizadas através de acdes centradas no
cirurgido-dentista sem que haja estimulo aos escolares a refletir, dialogar e a conquistar a

autonomia do cuidado (CARCERERI; AMANTE, 2017).

Por proporcionarem préticas educacionais atrativas e inovadoras, onde o aluno tem a
chance de aprender de forma mais ativa, dindmica e motivadora, os jogos educacionais podem
se tornar auxiliares importantes do processo de ensino e aprendizagem (KIRBY, 1995; SAVI;

ULBRICHT, 2008; GUERREIRO, 2015).

As préticas educativas sdo amplamente utilizadas na area da sadde, tanto na formacdo
continua dos profissionais que atuam nesta area quanto no campo da educa¢do em satde para
a populacdo em geral. (PEREIRA, 2003). A metodologia ativa (MA) € uma concepc¢do
educativa que estimula processos de ensino-aprendizagem critico-reflexivos, no qual o
educando participa e se compromete com seu aprendizado (SOBRAL 2012), pois estimulam a
curiosidade bem como a inser¢do de novos saberes ainda ndo inseridos no contexto,

valorizando a participacao do aluno (BERBEL, 2011).

A fim de tornar o processo educativo mais efetivo, surgem as tecnologias educativas.
Estas sdo vistas como uma forma sistematica de atuar no processo ensino-aprendizagem, além
de serem ferramentas que melhoram o processo de cuidar (NIETSCHE; TEIXEIRA;
MEDEIROS, 2014). Dessa forma, acredita-se que o uso de tecnologias educativas facilite a

adesdo dos usudrios aos seus respectivos planos de cuidados (BEZERRA et al., 2015).

O ensino €, em muitos aspectos, parecido com os jogos, (GEE; MCGONIGAL, 2011;
WERBACH, 2012; SCHELL, 2008) uma vez que possui desafios, regras e fases. No entanto,

apesar das semelhancas, ele estid longe de motivar os estudantes da mesma forma que os jogos

18



o fazem. Nessa tentativa de tornar o ensino mais parecido com um jogo, encontramos na
literatura com frequéncia o termo Gamification que se trata de utilizar recursos do Game
Design, para atividades que ndo sdo propriamente jogos na tentativa de tornar mais divertido,
atraente e motivador para os estudantes. Além de serem fontes de diversdo, os jogos podem
ser utilizados para vérios fins educativos € como instrumentos de desenvolvimento de

criangas e jovens (DOHME, 2008).

Na éarea da sadde, cada vez mais profissionais t€ém utilizado ferramentas digitais como
um instrumento para veicular informacdo acerca de doencas, prevencdo, educagdo de
estudantes, entre outros. Assim, as ferramentas da web podem ser grandes aliadas nas
atividades pedagogicas, tanto na exposicdo de informagdes quanto proporcionado espagos

colaborativos e interativos entre as pessoas (CRUZ et al., 2011).

N

O acesso a Internet tem sido modificado nos ultimos anos a medida que os
computadores (desktops e notebooks) perderam espago pelas versdes moveis no formato de
tablets e smartphones. Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), por
meio da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD), 80,4% das familias
brasileiras entrevistadas utilizam o smartphone como principal meio de acesso a Internet,
ficando a frente de computadores, fablets, TVs inteligentes e outros equipamentos (IBGE,

2016).

A indistria de jogos digitais movimenta cerca de US$ 90 bilhdes anuais e é dominada
por grandes corporacdes, particularmente nas cadeias produtivas de jogos digitais. A
segmentacdo desse amplo e diversificado mercado pode ser feita com base em diferentes
critérios, seja por plataforma (consoles, PCs, dispositivos mdveis, TV digital), pela forma de
distribuicao (venda fisica, download, sites de jogos, cloud gaming), pela finalidade dos jogos
(casuais, sociais, publicidade, jogos sérios etc.), ou ainda por uma combinacdo desses

parametros (MELO 2015).

As novas geragdes sdo fascinadas pelo uso de tecnologias, dentre elas, os jogos digitais
0s quais sdo geralmente o primeiro contato das criancas com o mundo da tecnologia. Nos
ultimos anos, aumentou o interesse para pesquisa dos aspectos positivos dos jogos, seus
beneficios, potencialidades como recurso didatico e seu uso na educagdo (KRUGER, 2002,

TAVARES, 2014).
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Acredita-se que os jogos que englobam os objetivos educacionais tenham o potencial de
tornar a aprendizagem facil, agradavel e efetiva (MALONE, 1980; KAFAI; PRENSK, 2001).
Os nativos digitais, termo usado para geracao que ja nasceu no mundo da internet, recebem as
informacdes de forma ripida, gostam de processo paralelo e multitarefa, bem como

prosperam na gratificacdo instantanea e recompensas frequentes (PRENSK, 2001).

Através do jogo, as criancas adquirem alfabetizacdo digital, pois o jogo promove
obediéncia as regras, contribuindo no seu processo de aprendizagem e raciocinio ldgico. Ao
jogar, as criancas passam a estabelecer novos vinculos de conhecimento, cruzando
informacdes que ja possuem com o que € novo, passando entdo para a fase de apropriagcdo do
contedido ofertado (PIZZARRO, 2012). Desta forma, o jogo digital € mais que um motivador,

pois auxilia os estudantes a desenvolverem uma série de habilidades (GROS, 2007). -.

Outro aspecto importante sobre os jogos digitais € a sua caracteristica interativa, visto
como um diferencial importante a medida se configura como ferramentas de aprendizagem e
producdo de significados nos contextos culturais em que se inserem, contribuindo para a
construcdo de conhecimento sobre o tema de forma implicada, a partir da experiéncia de um

observador (KROEFF; DA SILVA; MARASCHIN, 2016).

Os jogos eletronicos, sdo ferramentas uteis para uma educacdo de maior qualidade, seja
como complemento pritico que se diferencia do paradigma da sala de aula tradicional
(SANTOS, 2006), seja como um meio de desafiar o aluno e forca-lo a tomar decisdes

baseadas em seus conhecimentos ja adquiridos (MEDEIROS, 2012).

Devido a grande importincia de se trabalhar educacdo em saide como forma de
promocdao em sauide na prevencdo da doenca carie em criancas em idade escolar, hi a
necessidade de desenvolvimento de métodos de aprendizagem que se utilize de mecanismos

lidicos e motivadores para atrair esse publico de maneira interativa e estimulante.

Neste estudo, a escolha da abordagem através da utilizagdo de um jogo digital foi eleita
por ser lidica, e de facil compreensao e aceitagdo por parte do publico infantil, como também
podera gerar conhecimentos que promovam uma mudanga de habitos, prevenindo o

aparecimento e o desenvolvimento das doencas mais prevalentes da cavidade oral.
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A escolha em desenvolver um aplicativo para saide bucal deu-se pela busca em
elaborar algo diferente do que j4 existia no mercado relacionado a jogos digitais educativos
em saude bucal. Em pesquisa nas plataformas App Store® e Google Play® por meio de busca
de jogos odontologicos, com as palavras (jogos, dentista) foram observados que existiam
inimeros jogos com assuntos relacionados a odontologia.  Porém estes eram constituidos,
em sua grande parte, por jogos onde a crianga reconheceria os objetos utilizados no
consultério odontolégico, seus equipamentos, simulando tratamentos dentirios em
personagens. Como também muitos desses aplicativos eram desenvolvidos por pessoas nao

ligadas a especialidade odontoldgica, e sem validacao cientifica.

A partir desse ponto surgiu o interesse em realizar algo diferente, levando um processo
de educagao em satde bucal de forma divertida, interativa, aonde por meio da ludicidade dos
jogos digitais, a informacao sobre os corretos habitos de higiene bucal e alimentacio saudavel

chegariam as criangas.

21



2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral.

e Avaliar o desempenho de um aplicativo digital no aprendizado de escolares.

2.2 Objetivos Especificos

e Desenvolver um aplicativo digital no formato de jogo, para auxilio em educag¢io em
satde bucal.
e Validar o aplicativo desenvolvido entre profissionais especialistas em Educacio e/ou

Saude Publica.

e Testar a usabilidade do aplicativo desenvolvido em criancas entre sete anos e dez

anos, matriculadas em uma escola da rede publica do municipio de Fortaleza.
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3.3. MATERIAIS E METODOS
3.1 Tipo de Estudo

A presente pesquisa trata-se de um estudo de validacdo, experimental, quantitativo,
transversal e analitico. O experimento foi dividido em trés fases: A fase I, criacdo, teve como
objetivo desenvolver um aplicativo com formato de jogo digital nas plataformas IOs e
Android. Na fase II, validacdo, o aplicativo foi validado por profissionais especialistas em
Educagdo e/ou Saide Publica que responderam um questionario de usabilidade do produto
desenvolvido, o system-usability-scale (SUS®). A fase III, avaliacdo do poder da ferramenta
de educacdo e conhecimentos adquiridos, foi a aplicagdo do jogo para as criangas, contando
também com aplicacdo de um questiondrio antes e apds o uso do aplicativo para fins de

avaliacdo da apropriacao do conhecimento.

3.2 Consideracoes Eticas

O Projeto foi aprovado ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) com ndmero de
protocolo 91008518.1.0000.5049 do Centro Universitario Christus (ANEXO A) Os principios
basicos da ética em pesquisa em humanos, como autonomia, justi¢a, beneficéncia e ndo
maleficéncia, orientados pela Resolu¢do 466/12 foram respeitados. Todos os participantes
foram convidados a assinar os Termos de Consentimentos Livre e Esclarecido (TCLE)

(Apéndices A e C).
3.3 Fase I: Desenvolvimento do aplicativo

Inicialmente, foi definido o publico-alvo: criangas de sete a dez anos de idade, que ja
sabem ler e escrever, de modo a darem um retorno sobre o estudo com mais independéncia.
Em seguida, foram definidos os temas a serem abordados, com base nas diretrizes do Caderno
de Atencao Bésica, do Ministério da Saude: carie dentéria, dieta saudével, dieta cariogénica e

higiene bucal (BRASIL, 2008).

O aplicativo foi criado e desenvolvido em parceria entre a pds-graduacdo do Mestrado
Profissional em Tecnologia Minimamente Invasiva e Simulac¢do na 4rea da Satde e o Nucleo

de Inovacgao Tecnoldgica do Centro Universitario Christus.
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O jogo foi idealizado para alcancar as duas principais plataformas mdveis existentes:
Android™ e iOS™. Para a versdo do aplicativo na plataforma Android™, as seguintes
ferramentas foram usadas para o desenvolvimento das fun¢des de processamento de imagens:
a Integrated Development Environment (IDE™), Android Studio™; Biblioteca Software
Development Kit (SDK™), do préprio Android™; o Sistema Emulador do Android™ com
Application Programming Interface (APIs), da Google™; e a biblioteca Open Source
Computer Vision Library (OpenCV™). O sistema operacional iOS™ € exclusivo para
produtos da empresa Apple™ . Para a criagdo do aplicativo nesta plataforma foram utilizados

os especificos kits de desenvolvimento da SDK™ oferecidos pela Apple ™ .

As telas (interfaces) do aplicativo proposto foram idealizadas utilizando linguagens
adequadas a comunicagdo voltada ao publico infantil, a fim de respeitar os aspectos de
entendimento de conceitos e de cogni¢do préprios desta idade (FILHO, 2014; TEIXEIRA et
al.,, 2015; TEIXEIRA; GONCALVES; MARITAN, 2016). Foram utilizados recursos de
animacoes com ludicidade e efeitos de som (GELDERBLOM; KOTZE, 2008).

Para o desenvolvimento da arte foi utilizado o software Inkscape™ que trabalha com
desenho vetorial, ou seja, calculos matematicos para criacdo de curvas e contornos. Quanto a
tipografia, as fontes utilizadas foram Carter One e as fontes padrdes de cada sistema

operacional.

Em relacdo a sonorizacdo, os recursos de dudio do aplicativo referentes a trilha sonora
foram compostos por dudios do banco de audios Freesound.org, por ser uma base gratuita e

sem custos de direitos autorais.

O aplicativo recebeu o nome Dental Adventure em inglés para chamar a atengdo da
crianga, j& que a maioria dos jogos atualmente é desenvolvida nesta lingua, serve de
facilitador auxiliando o aprendizado da mesma pelos alunos. Como também é de facil
compreensdo, ligado a aventuras e diversdo, caracteristicas que despertam interesses do

publico infantil.
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Figura 1- Icone de abertura do aplicativo

Dental Adventure

Fonte — Autor.

Ao iniciar o aplicativo, a crian¢a encontra na pigina inicial uma imagem com o nome
do jogo, botdo de inicializacdo do jogo e um troféu, onde podera ser verificado o score das

maiores pontuacdes das partidas jogadas (figuras 2 e 3).
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Figura 2 - Pagina inicial do jogo

DENTAL

ADVENTURE/

|

)

Fonte — Autor.

Figura 3 - Pagina de escores do jogador

. HIGH SCORE

Fase 5

1° 4100

2° 0000

3° 0000

Fonte — autor.

Na 1 fase do jogo, surgirdo baldes com as instru¢des da fase, assim como um
temporizador estipulando um tempo de duracdo da fase. Quando houver contato com “os
inimigos dos dentes” o personagem, no caso um dentinho, perde uma vida. No total o jogador

possui trés vidas, registradas como um coragao no inicio da tela a esquerda. Para finalizar esta
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fase € necessario que o personagem desvie dos inimigos, caracterizados como pirulitos,
bombons e chocolates. “Serd necesséario ter contato com o maior nimero de “amigos dos
dentes” caracterizados por alimentos saudaveis”, identificados como frutas, verduras, queijos
e leite, bem como objetos de higiene bucal como escova de dente, creme dental, fio dental e
fldor, dentro de um determinado tempo, mantendo o dentinho “com vida” ao passo que sera
contabilizado uma pontuacdo (escore) destacada no inicio da tela por uma estrela. Essa
pontuacdo permanece registrada e pode ser acessada ao clicar na area destacada na tela menu
como um troféu (Ranking). Ao finalizar a fase, surgird uma mensagem parabenizando o
usudrio e destacando a importancia da correta alimentacdo e higienizacdo para satde bucal

(figuras 4 e 5).

Figura 4 - Primeira fase do jogo

«diih.

=

Fonte — Autor.
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Figura S - Tela de interface entre a fase 1 e fase 2

Parabéns

—

A

)
P ronemer)

Fonte — Autor.

Ap0s obter sucesso na primeira fase o usudrio tem a op¢do de seguir diretamente para

a segunda fase ou abrir o menu principal, no qual se encontram todas as fases do jogo (figura

6).

Figura 6 - Menu principal para escolha das diversas fases do jogo

Fonte — Autor.

Na segunda fase o dentinho passard por maiores dificuldades, tendo que equilibrar-se

para superar uma grande queda. Essa etapa € mais interativa e requer movimentagdo do
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aparelho para mover o dentinho, tornando o usudrio mais ativo no processo de resgate, pois

necessita de atenc¢do e de destreza (figura 7).

Figura 7 - Tela da 2° fase do jogo

Fonte — Autor.

Na terceira fase, a jogabilidade conta com um “jogo da memoria”, onde além de
estimular a cogni¢cdo, tem como efeito principal estimular e ensinar as criancas sobre as
ocasides nas quais devem escovar os dentes. A duracdo dessa etapa € marcada por um

temporizador (figura 8).
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Figura 8 - Tela da 3? fase do jogo

Fonte — Autor.

Na quarta fase, a dindmica do jogo muda novamente e o personagem principal passa a
ser a escova de dente, munida de creme dental, e seu objetivo € restaurar os dentinhos
cariados que aparecem pelo caminho. O objetivo dessa fase é focar nos dentes adoecidos,

deixando que os higidos passem adiante (figura 8).

Figura 9 - Tela da 4° fase do jogo

Fonte — Autor.
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A quinta e dltima fase, é constituida de uma corrida na qual o dentinho saudavel
percorre um caminho enquanto tenta fugir de uma bactéria cariogénica. Ao entrar em contato
com alimentos saudéaveis ou produtos de higiene bucal o personagem recebe uma aceleragio,
sendo possivel distanciar-se da bactéria. Quando esbarra nos alimentos cariogénicos o
dentinho desacelera, fazendo com que a bactéria se aproxime dele. Caso o personagem seja
atingido pela bactéria perde o jogo. A fase se encerra quando o dentinho consegue pontuacdo

e velocidade suficientes para fugir da carie (figura 10).

Os cendrios foram idealizados com tracos simples, com minimo de elementos,
proporcionando uma leitura visual clara e de facil entendimento, respeitando assim o estagio
cognitivo do publico-alvo. Da mesma forma, os objetos (dentes, escova, creme e fio dentais)

foram idealizados com animismo, sendo atribuida vida a eles.

Figura 10 - Tela da 5° fase do jogo

Fonte — Autor.

Ao final da fase, o usudrio pode visualizar seus escores e serd parabenizado pela

conquista.
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3.4 Fase II: Validacao do aplicativo por especialistas

3.4.1 Amostra

Considerando o estudo de KNOL et al., (2010) que considera um nimero minimo de
seis experts para fins de validacdo de aplicativos, nossa amostra foi constituida de dois
cirurgidoes dentistas especialistas em Satide da Familia, um (1) mestre ¢ um (1) Doutor em
Saude Publica, além de dois pedagogos da UNICHRISTUS. A amostra foi selecionada por
conveniéncia. Para selecdo, alguns fatores foram considerados, tais como tempo de
experiéncia profissional, frequéncia do uso de aplicativos, disciplinas que ministram junto a
cursos de graduacdo ou pos-graduagdo, conhecimento acerca de aplicativos de satide bucal,

entre outros.

3.4.2 Protocolo de Validacao pelos Especialistas

Para fins de validag¢do do aplicativo junto aos especialistas foi aplicada a metodologia

descrita abaixo (Adaptado de KNOL et. al., 2010):

e Passo 1: Caracterizacdo das Incertezas. As seguintes perguntas disparadoras foram
formuladas aos especialistas para estimular a reflexdo sobre o uso do aplicativo, sem
ter tido respostas diretas relacionadas as perguntas: O que estamos avaliando? Um
aplicativo pode ajudar as criancgas na prevencao da carie dental? Se sim, como? Quais
caracteristicas sdo importantes para aplicativo proposto para auxiliar na prevencao da
carie dental? Quais os beneficios do uso de um aplicativo para promoc¢do em saide
bucal?

e Passo 2: Selecio dos experts. A etapa de selecdo foi detalhada no item 3.3.3
(Amostra).

e Passo 3: Protocolo de Elicitagdo. Apos selecdo, os experts foram convidados para uma

reunido na qual o autor principal seguiu o seguinte roteiro:

1. Autor explicou o propésito da reunido, colocando para debate as questdes formuladas
no Passo 1.

2. Autor demonstrou o aplicativo.

3. Autor passou as tarefas para o usuario/especialista.

4. Especialista realizou as tarefas passadas no aplicativo.
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5. Autor observou a utiliza¢io do aplicativo pelo especialista e realizou anotacdes.

e Passo 4: Autor obteve as observacdes do Especialista, através questiondrio SUS®
(Anexo B), e através de questionéario subjetivo (Apéndice B).

e Passo 5: Validagdo do Questionario. Os especialistas fizeram a anélise do questionario
(elaborado pelo préprio autor) que foi aplicado as criangas antes e apos o uso do
aplicativo.

e Passo 6: Relatério da reuniao.
3.4.3 Coleta de Dados

ApOs reunido, detalhada no item anterior, foi aplicado um questionario subjetivo de
avaliacdio para fins de aprimoramento do aplicativo (APENDICE B). As seguintes perguntas
foram formuladas: Vocé acredita que esse aplicativo pode auxiliar na prevengdo da carie
dental? Como? Por qué? Quais os pontos positivos do aplicativo Dental Adventure? Quais as
dificuldades encontradas no uso do aplicativo? Quais as sugestdes de aprimoramento ao

aplicativo?

Como instrumento de medi¢do para a usabilidade do aplicativo, foi utilizado o
questiondrio system-usability-scale (SUS®) (ANEXO B). O SUS® utiliza a escala Likert,
baseada em questdes de escolha, onde cada resposta indica o grau de acordo ou desacordo
com a pergunta feita em uma escala de 5 ou 7 pontos. A escala SUS® ¢é geralmente usada
imediatamente apds o entrevistado ter tido a oportunidade de usar o sistema que estd sendo
avaliado, antes que qualquer debriefing ou discussdao ocorra. O SUs® produz um unico
nimero representando uma medida composta da usabilidade geral do sistema em
estudo. Observe que as pontuagdes para itens individuais nao sdo significativas por si s6. Para
o calculo da pontuacdo do SUS®, é somado as contribuicdes da pontuacgdo de cada item. Cada
item possui uma pontuacdo que varia de 0 a 4. Para os itens 1, 3, 5,7 € 9, a contribuicio da
pontuacdo é a posicdo da escala menos 1. Para os itens 2, 4, 6,8 e 10, a contribui¢do € 5 menos
a posicdo da escala. E multiplicada a soma das pontuacdes por 2,5 para obter o valor global da
SUS, que possui um intervalo de 0 a 100 (BROKE, 1996). O questionario SUS® foi validado
em portugués por Tendrio et al. (2011) e foi utilizado neste estudo para quantificar a
aplicabilidade do aplicativo desenvolvido Desta forma, o resultado obtido é quanto a

efetividade, a satisfacdo e eficiéncia (TEIXEIRA, 2015).
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3.4.4 Analise Estatistica

Os dados foram tabulados no Microsoft Excel® e exportados para o software Statistical
Pack Age for the Social Science (SPSS) versdo 17,0 para Windows®, no qual as anlises
foram realizadas adotando uma confian¢a de 95%. Foram calculadas as frequéncias absolutas

e percentuais das varidveis estudadas, além do cdlculo médio do escore SUS ®

3.5 Fase III: Validacao do Aplicativo por criancas
3.5.1 Amostra

Foram incluidas no estudo todas as criancas maiores de 7 anos de idade e menores de
10 anos matriculados da Escola Municipal Abdenago da Rocha Lima, da Rede Municipal de
Ensino do municipio de Fortaleza, localizada no Conjunto Tupa Mirim, Rua Cento Quatorze,
nimero 75, bairro Parque Dois Irmaos (Fortaleza — CE), escolhida por conveniéncia,
destacando-se que a escola € contemplada com o Programa Saidde na Escola (PSE)
acompanhada por uma equipe de Saide Bucal, da Unidade de Atencdo Priméria em Satde -
UAPS - Vicentina Campos. Somente foram incluidas as criancas que desejaram participar do
estudo e aquelas cujos pais assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE)
(APENDICE C). Foram excluidas da amostra as criancas que nio se enquadraram no perfil
acima descrito, as que nao estiveram presentes no dia da aplicacdo do teste, as que nao tinham
nivel suficiente de leitura para responder ao questionario de forma independente (nivel este

determinado pelas professoras das turmas) e aquelas que se recusaram a preenché-lo.
3.5.2 Aplicacao dos Testes

Para realizacdo do teste de usabilidade foi feita a aplicagdo do jogo com as criancas,
na propria sala de aula, com a presencga dos professores como auxiliares. Inicialmente foi feita
uma explicacdo do motivo do estudo, qual seu objetivo e a metodologia que seria usada para
as criancas e os professores, em seguida foi distribuido o questiondrio 1, (APENDICE D)
(adaptado de DOMINGOS et al, 2014), Para anilise da efetividade do aplicativo como
instrumento de avaliacdo, os escolares receberam um questiondrio com questdes objetivas
abordando os temas de saide bucal como cérie dental, higiene bucal e alimentacdo que foi
respondido antes e apds a aplicacdo do método educativo. Para que as criangas respondessem,

de forma espontanea, com o intuito de avaliar seus conhecimentos prévios sobre higiene bucal
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e dieta. Posteriormente foram distribuidos os fablets com os jogos a todos os alunos,
destacando que os mesmos foram organizados em duplas, para cada duas criancas um tablet,

sendo estipulado o tempo de aproximadamente 15 minutos para a utiliza¢do do aplicativo.

Ap6s todos os tablets ligados, foi feita a explicacdo de como abrir o aplicativo na tela
inicial do equipamento e em seguida apresentado o jogo, mostrando como iniciar, mostrando
0 menu, as fases que o jogo possuia, bem como tirando algumas dividas que surgiram por
parte das criangas, ofertando todas as informagdes necessarias para utilizacdo do aplicativo.
Foi determinado um tempo para as criangas fazerem uso do jogo, aproximadamente 15
minutos, nesse momento o avaliador, verificou junto aos alunos se tinham alguma divida,
orientando aos que necessitavam, bem como fazendo uma anélise do desempenho dos alunos

na utiliza¢do do aplicativo.

Decorrido o tempo determinado a essa tarefa, os fablets foram recolhidos de todos os
alunos e entregue novamente o questionario 1, o mesmo utilizado antes do jogo, para verificar
se a utilizacdo do aplicativo tinha causado alguma mudanga no conhecimento previamente

adquirido sobre higiene e alimentacdo adequada para prevencao da carie dental.

Em seguida os alunos responderam ao teste de usabilidade e satisfacdo (questionario
2), (APENDICE E), com questdes relacionadas a opinido das criangas sobre o jogo, se
acharam fécil, se gostariam de utilizar novamente, se eles se sentiram motivados a escovar os

dentes e sobre os personagens (desenhos) do aplicativo.

As questdes do teste de satisfacdo avaliaram os seguintes aspectos: diversdo, facilidade
de uso do aplicativo, afinidade do usudrio com o personagem, facilidade de controle do
personagem pelo usudrio, interesse do usuério de repetir a experiéncia de uso, se a experiéncia
motivou o aluno a escovar seus dentes e interesse do usuario de utilizar o aplicativo em casa

(DIAH et al., 2010; ISMAIL et al., 2011).

Além dos questionérios respondidos pelas criangas, os pais ou responsaveis legais pela
crianca foram convidados a preencher um questionario sécio demografico para fins de

caracterizacio da amostra (APENDICE F).
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3.5.3 Analise Estatistica

Os dados foram tabulados no Microsoft Excel e exportados para o software Statistical
Packcage for the Social Science (SPSS) versao 20.0 para Windows, no qual as anélises foram
realizadas adotando uma confianca de 95% pelos testes de McNemar. Adicionalmente, foi
calculado o alfa de Cronbanch para avaliar a consisténcia interna do questionario de satisfacdo

desenvolvido pela equipe.
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4. RESULTADOS
4.1 Fase I — Desenvolvimento do Aplicativo

O resultado dessa fase foi a constru¢c@o do préprio aplicativo.
4.2 Fase II: Validacao do Aplicativo por Especialistas

Os resultados obtidos ap6s a aplicacio do questiondrio SUS® com os especialistas

estdo detalhados na Tabela 1.

Tabela 1: Analise de dados sobre questionario SUS® aplicado aos especialistas.

Questionario SUS

Gostaria Inconsis- Maioria Me Precisei
Sistema Precisaria Funcdes
de usar Sistema tencia das Sistema senti aprender Escore SUS
com- suporte bem
frequente- facil no pessoas pesado confor- uma série (0-100)
plexo técnico  integradas
mente sistema aprenderia tivel  de coisas
n % n % @n % n % n % m % n % n % mn % n %  MédiazDP
Discordo totalmente 0 0 3 05 1 17 1 17 0 0 0 0 0 0 1 17 0 0 2 33 7290+1198
Discordo 0 0 2 33 3 50 4 66 2 33 4 66 0 0 5 88 0 0 1 17
Indiferente 0 0 o 0 0 0 1 17 4 67 1 17 0 0 00 0o 0 o0 0
Concordo 5 83 1 17 2 33 0 0 0 0 1 17 3 50 0 0 5 8 2 33
Concordo totalmente 1 17 o o o0 0 ©0 ©0 ©0 ©0 o0 0 3 50 o0 o0 1 17 1 17

Fonte: Autor

Participaram na avaliacdo seis especialistas para avaliar a facilidade de aprendizagem
do sistema. Em relagdo ao questionario (SUS®), respondido por eles, destaca-se a questdo 9,
que pergunta se os usudrios se sentiram confortaveis ao utilizarem o aplicativo, onde dos seis,
cinco respostas concordam (83%) e uma concorda totalmente (17%), demonstrando que o

sistema possui uma boa usabilidade.

O aplicativo obteve escore SUS médio de 72,90 (desvio padrdao de 11,98), com um
coeficiente alfa de Cronbach foi 0,797, configurando a amostra com um bom nivel de
confiabilidade. Ressalta-se ainda, com relacdo as escore SUS®, que valores acima 68 pontos

indicam uma boa avaliacao do produto.

Cada item, a priori, deve abordar uma tnica ideia de cada vez, ou seja, as respostas
devem ser independentes. Quando a resposta a determinado item se comporta de maneira
parecida com a resposta de outro item, conclui-se que um explica o outro. Assim sendo, para

se ter um valor adimensional para representar a isen¢do dos erros aleatdrios das observagdes
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(a confiabilidade), dividimos o estimador pela variabilidade total do questionario, chegando
finalmente na férmula apresentada por Cronbach. Nao ha um valor minimo definido para o
coeficiente alfa de Cronbach ser aceito como bom, mas acha-se na literatura o valor de 0,70

como referéncia.

Quando questionado aos especialistas (Apéndice B) se o aplicativo poderia auxiliar na
prevencdo da carie dental, sendo solicitada uma justificativa em caso de resposta afirmativa,
dos seis especialistas consultados, cinco responderam de forma positiva e um manifestou-se
com incerteza acerca da efetividade dele. Seguem abaixo alguns trechos dos relatos dos

especialistas:

“Sim, pois mostram em diferentes fases os alimentos cariogé€nicos e a escovacao’.

(Especialistal)

“Acredito que o aplicativo ser incluido no curriculo escolar para ter efetividade”.

(Especialista 2)

“Sim, por que ele mostra os tipos de alimentos sauddveis para o dia-a-dia das

criancas’.

(Especialista 3)

“Sim, através das fases pedagodgicas e de educacdo em saide bucal abordadas nas

fases 1,3,4e5”.

(Especialista 4)

“Sim, apresentando a saide bucal de forma lddica e interativa”.

(Especialista 5)

“Sim, o aplicativo informa as criangas sobre a importancia da higiene oral e ainda usa a forma

lidica para orientar a maneira correta de realizar a higiene oral e diverte a0 mesmo tempo”.

(Especialista 6)
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4.2.1 Pontos Positivos do Aplicativo

Sobre os pontos positivos do aplicativo, foram relatados pelos especialistas que o jogo
¢ dinamico e didatico em sua maioria, prende a atencdo, € lidico, demonstra os objetos
utilizados para higiene oral e traz reflexdo sobre os alimentos saudiveis e os alimentos
cariogénicos, ser de facil uso e com excecdo da fase dois, o jogo possui Gtimos recursos

pedagdgicos e de educagdo em saude.

4.2.2 Dificuldades no uso do Aplicativo

Sobre a identificacao das dificuldades encontradas no uso do aplicativo, foi destacada
por trés participantes a fase dois do jogo, por esta apresentar poucos desafios cognitivos na
perspectiva educacional e sem informacdes de promog¢do em satide, uma citou o acesso a
aparelhos de celular por parte das criancas, os outros dois ndo encontraram dificuldades no

uso do aplicativo.

4.2.3 Sugestoes de aprimoramento do Aplicativo

Como sugestdes de aprimoramento do aplicativo podem destacar: A inser¢cdo de um
personagem (dentista) como participante no jogo, maior nimero de vidas no jogo, na fase 01
o dente em contato com alimento cariogénico poderia ficar manchado (sujo), o dente sadio
quando atingido pelo creme dental ter um efeito de “brilho” destacando a importancia de
manter a higieniza¢do dental, acrescentar um bonus quando conseguir atingir todas as fases,
destacar que as bonificacdes sejam de carater educativo e ndo proibitivo ou punitivo, trazer
recursos alfabéticos com letras e palavras para auxiliar na compreensdo da leitura, aumentar a
interacdo, incluir fases de reabilitacdo dos dentes, melhorar as animacoes, retirar a fase dois

do jogo ou substitui-la, incluir fase de instrucdes.

O aplicativo apresentou segundo avaliacdo da maioria dos participantes, ser de facil
usabilidade e manuseio, trazer as informagdes relevantes para prevengao da cérie e promogao

de saude bucal, isso de maneira ludica e motivadora.
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4.3 Fase III: Validacao do Aplicativo por criancas

Sobre o uso dos aplicativos pelas criangas os dados obtidos com as respostas

encontram-se informados na seguinte tabela abaixo:

Tabela 2: Apropriacao do conhecimento sobre prevencido e controle da carie dental,

aplicado antes e apés o uso do aplicativo (aplicado as criancas).

Momento
T2 p-Valor
Quando comer doces
Sempre que der vontade 14 13,9% 15 14,9% 1,000
Depois das refei¢oes 54 53,5% 66 65,3% 0,058
Durante o dia todo 6 5,9% 7 6,9% 1,000
Nunca 28 27,7% 31 30,7% 0,758
Quando escovar dentes
Antes de dormir e acordar 48 47,5% 48 47,5% 1,000
Ap6s principais refei¢des 23 22,8%  37*  36,6% 0,038
Sempre que eu me alimentar 31 30,7% 42 41,6% 0,071
Uma vez ao dia 12 11,9% 10 9,9% 0,815
Ao acordar e depois das refeicdes 38 37,6% 56* 55,4% 0,015
Nio sei 2 2,0% 1 1,0% 1,000
Amigos do dente
Escova 70 69,3% 81 80,2% 0,080
Fio 46 45,5% 49 48,5% 0,749
Chocolate 3 3,0% 5 5,0% 0,727
Pasta de dente 58 57,4% 61 60,4% 0,755
Pirulito 1 1,0% 5 5,0% 0,219
O que fazer para evitar carie
Ir ao dentista 65 64,4% 67 66,3% 0,860
Escovar dentes 55 54,5% 56 55,4% 1,000
Comer alimentos saudaveis 22 21,8% 45*  44,6% 0,001
Dormir sem escovar dentes 3 3,0% 6 5,9% 0,508
Comer biscoitos entre refei¢cdes 2 2,0% 5 5,0% 0,705
Usar fio dental 35 34,7% 41 40,6% 0,418
Nio sei 1 1,0% 3 3,0% 0,625
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Comidas que levam a carie

Frutas e verduras 23 22,8% 24 23,8% 1,000
Doces 66 653% 72 T71.3% 0,405
Biscoitos recheados 40 39,6% 42 41,6% 0,868
Leite 13 129% 15 14,9% 0,845

*p<0,05, teste de McNemar (n, %). Fonte: Autor.

Com relagao ao item “Quando devemos comer doces?”” do questionario adaptado, ndo
houve mudancgas com significancia estatisticas no pos-teste em comparagao ao pré-teste, além
das questdes “Quem s@o os amigos dos dentes que evitam aparecer a carie?” e “Quais as

comidas que fazem aparecer a carie?”.

Mesmo sem significancia estatistica, a resposta a questdo quando devemos comer
doces, encontrou um p-valor de 0,058, na resposta depois das refei¢des, destacando que a

maioria das criancas participantes indicou esse item ap6s a utilizac@o do aplicativo.

As questdes com maior significAncia estatistica foram as relativas a alimentacdo
saudavel, sendo o item ‘“comer alimentos saudaveis” de “O que devemos fazer para evitar
caries?” o de maior significincia, com um p=0,001, saindo de 21,8% de acertos para 44,6%.

2 (13

Nessa questdo, “ir ao dentista”, “escovar os dentes” e “usar fio dental” ndo tiveram mudancas

significativas no pOs-teste.

Na questdo “Quando os dentes devem ser escovados?”, os itens “apds as principais
refeicoes” e “ao acordar, apds as refei¢des e antes de dormir” tiveram significancia com
p=0,038 e p=0,015, respectivamente. Correlacionando com o jogo de memdria, fase 3 do jogo
Dental Adventure, a qual a crianca identifica as cartas do jogo com os horarios que deve

prioritariamente escovar os dentes.

Um total de 72 (71,3%) criangas marcaram os seis itens de satisfagdo apresentando
satisfacdo maxima e 29 (28,7%) criancas marcaram menos de seis itens apresentando nivel de

satisfacdo moderada.
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Tabela 3: Pesquisa sobre a satisfacio e usabilidade do aplicativo (aplicado as

criancas).

Correlacdo de item  Alfa de Cronbach se o
n % MediatDP

total corrigida item for excluido
Satisfacdo (Soma: 5,49+1,00)
Achou jogo divertido 91 90.1% 090030 0,295 0,636
Achou facil de usar 82 81.2% 081039 0,374 0,626
Gostou personagens 99 98.0% 098+0,14 0221 0,651
, o 9% 950% 0,620
Gostarta de usar aphicativo 0,95£0,22 0333 .
Contmua
Continuagio
Se sentiu motivado a escovar dentes 94 931% 0932026 0,549 0,543
Gostaria de usar em casa 91 50.1% 090030 0,569 0,522

Alfa de Cronbach = 0,646

Fonte: Autor.

Dos dados obtidos através do questionario de satisfacdo, o item que mais contribuiu
para a confiabilidade do questionario foi “Vocé gostaria de usar em casa?” e o item de menor
consisténcia foi “Vocé€ gostou dos personagens?”. Os resultados também mostraram que
90,1% das criancas gostariam de utilizar novamente o aplicativo em seu domicilio. O
coeficiente alfa de Cronbach médio do questiondrio foi de 0,646, sendo o indice de

confiabilidade considerado bom (tabela 3).
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5. DISCUSSAO

A Educacdo em Saudde pode, além do papel de prevencao de doencas, ser um meio de
fomentar reflexdes na comunidade, através de um maior acesso a informacdo, com isso
impulsionar transformacdes na realidade de saide da populagdo, como também contribuir
para mudancas de habitos e comportamentos nos individuos (FIGUEREDO, 2018; SANTILI;
TONHOM; MARIN, 2016). Bem como as agdes educativas podem favorecer o acesso a
informacdes bdasicas para a promog¢ao do autocuidado, fortalecendo o empoderamento da

comunidade quanto aos cuidados com sua saide (MENDES et al., 2017).

Ao longo dos anos, a educacdo em saide vem se transformando, passando de um
modelo rigido e disciplinador de posturas para um processo ativo de constru¢do do saber em
saide por meio do didlogo e da participacdo dos atores envolvidos (PINTO et al., 2017). A
educacdo em saude bucal também vem se modernizando, deixando as antigas praticas
fundamentadas na transmissdo dos conhecimentos e comunicacdo unidirecional (FREITAS;
MAND(J, 2010; CARCERERI; AMANTE, 2017) para abordagens mais atuais com recursos
tecnologicos mais proximos da realidade vivenciada pelos individuos. O acesso a internet tem
sido uma importante ferramenta aliada nas atividades pedagdgicas, tanto na exposi¢do de
informacdes quanto proporcionando espagos colaborativos e interativos entre as pessoas

(CRUZ, 2011).

Em todo o mundo, criangas e jovens usufruem de oportunidades sem precedentes para
conectar-se uns aos outros e compartilhar experiéncias e informacodes, utilizando a internet e
tecnologias moveis para acompanhar assuntos de seus interesses (PONTE, 2012). Em uma
pesquisa, pela TIC Kids Online Brasil, fundamentada na metodologia da rede europeia EU
Kids Online, liderada pela London School of Economics onde foram entrevistados 2.105
criangas e adolescentes usuarios de internet com idades entre 9 e 17 anos em todo o territdrio
nacional abordando questdes como perfil desses usuérios, frequéncia de uso, equipamentos
utilizados, local de acesso e principais atividades realizadas. Encontrou-se como perfil dos
jovens usuarios no Brasil que 81% acessam a internet todos os dias ou quase todos os dias;
82% utilizam celular para acessar a rede (em 2013 eram 53%); 56% utilizam computador de
mesa/PC para acessar a rede (em 2013 eram 71%); 68% utilizaram infernet para trabalhos
escolares no ultimo més que antecede a pesquisa; 79% possuem perfil proprio em redes

sociais (ONU, 2015).
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A geragdo que nasceu a partir de 2010 é considerada como a “geracdo alfa” onde a
tecnologia € parte do seu cotidiano, além de possuirem grande afinidade por midias e jogos
digitais. Assim, a gameficacdo tem sido usada em véarios aplicativos usando elementos da
mecanica de jogos em operacdes para facilitar a navegabilidade (TOOTELL; FREEMAN,
2014; GRAEBIN, 2018). E importante adaptar recursos de tecnologia a realidade dessa nova
geracdo, pois ela une a conectividade e a interatividade com o cotidiano, sendo assim de
extrema importancia a participacdo do profissional da educacdo para adaptar os conceitos
trabalhados nas ferramentas de ensino as caracteristicas dessa nova geracdo (AUDINO;

NASCIMENTO, 2010; CHAUDRON, 2015; GOMES et al., 2015).

Existe uma diversidade de heuristicas de usabilidade para avaliacdo de softwares
(KNOLL, 2012; SALAZAR et al.,, 2012; ALMEIDA et al., 2013). Todavia, Barbosa,
D’Carlo, e Oliveira (2016) apontaram a insuficiéncia de heuristicas que abordassem aspectos
especificos de usabilidade para aplicativos moveis educacionais. A partir desse indicio, e da
evidéncia de que criancas tém necessidades de interagdo diferenciadas e necessidades

educacionais especificas.

Em um estudo de Abreu (2017) propds um conjunto de heuristicas especificas para
avaliacdo de usabilidade de aplicativos mdveis educacionais. O trabalho conduzido por
KNOLL (2014) consolidou e apresentou heuristicas de usabilidade para tablets, que foram

adaptadas de outras iniciativas presentes na literatura (NIELSEN, 1994).

Foram utilizadas linguagens claras no questionario de forma a facilitar a compreensao
por parte das criangas, sendo aplicadas apenas seis perguntas para serem assinaladas com um
“Xx” para respostas “sim” e “n@0”, o que ndo causou dificuldades por parte delas. O coeficiente
alfa de Cronbach foi apresentado por Lee J. Cronbach, em 1951, como uma forma de estimar
a confiabilidade de um questionario aplicado em uma pesquisa. O alfa mede a correlacao
entre respostas em um questionario através da andlise do perfil das respostas dadas pelos
respondentes. O coeficiente o € calculado a partir da variancia dos itens individuais e da

variancia da soma dos itens de cada avaliador (MAROCO, 2006).

Os resultados obtidos por meio do questionario com criancas, utilizado para avaliar o
grau de satisfacdo das criangcas em relacdo a usabilidade do aplicativo Dental Adventure,

indicam que o aplicativo teve um percentual de satisfacdo pelas criancas de 71,3 % de
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satisfacdo méixima, com todas as respostas positivas e 28,7 % com cinco das seis questdes

assinaladas “sim”.

Segundo Batista (2018), desenvolveu um jogo digital, no formato aplicativo mével,
para educagdo em saude oral para criangas de 3 a 5 anos. Os autores também observaram em
seu trabalho aspectos sobre alimentacdo saudavel e padrio e frequéncia de escovacdo.
Considerando o estrato 5 anos, 0s autores observaram um aumento na taxa de acerto no item
alimentacdo saudavel, e no item escovacdo apds as refeicoes. No atual estudo, apds a
utilizacdo do jogo Dental Adventure, as criangas responderam que o consumo de alimentos
sauddveis € importante na prevencdo da carie bem como deve-se escovar os dentes apOs as

refeicoes.

Braz et al (2017) refere em seu estudo que o uso de aplicativos mdveis direcionados a
Odontologia € crescente e sua ado¢cdo como recursos educacionais € assistenciais estdo sendo
bastante utilizados tanto por profissionais como se torna uma nova possibilidade de construir
conhecimento, Reafirmando dados encontrados nesse trabalho obtidos através do questionario
de satisfacdo, onde o item que mais contribuiu para a confiabilidade do questionario foi “Vocé
gostaria de usar em casa?”’ no qual os resultados mostraram que quase a totalidade das

criangas gostaria de utilizar novamente o aplicativo.

Como citado por Clemes et al (2018); Feij6 et al (2018) sobre a utilizacdo de jogos
com conteddo sobre hébitos alimentares saudaveis possibilitam transmissdao de conhecimento
de maneira natural, encontra-se questdes com maior significancia estatistica relativa a
alimentacdo saudavel, sendo o item “comer alimentos saudaveis” de “O que devemos fazer

para evitar caries?”.

Sobre a frequéncia de escovacdo diaria, Silva (2018); Menegaz et al (2018)
encontram em seus trabalhos no item a “quantidade de escovacOes didrias” mostrando
importancia estatisticamente significativa em relacdo a experiéncia da doenca. Como
encontrado em nosso trabalho houve significancia estatistica nos quesitos relacionados ao
assunto com as respostas “apds as principais refeicdes” e “ao acordar, apés as refeicoes e

antes de dormir” com significancia estatistica.

Oliveira et al (2018); Aratjo et al. (2018); De Vasconcelos Filho, et al. (2014), em estudo

relatam que um ambiente com jogos digitais torna o aprendizado prazeroso auxiliando o
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processo de ensino-aprendizagem. Destacando o resultado de satisfacdo dos alunos

apresentando satisfagdo maxima.
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6. CONCLUSAO

Conclui-se que como produto da Fase 1 foi desenvolvido o aplicativo Dental
Adventure o qual pode representar uma ferramenta na estratégia para auxilio na educagao em
Saude Bucal. Para fase 2, o aplicativo foi validado e obtiveram pontos positivos segundo a
andlise pelos especialistas em Educacio e/ou Satde Publica, bem como por alunos entre 7 e
10 anos matriculados em uma escola da rede publica do municipio de Fortaleza, Fase 3 do
estudo. Outrossim, o aplicativo também promoveu a absor¢do de conhecimentos para
prevengdo sobre a doenca carie. Mais estudos sdo necessarios a fim de analisar o uso do

aplicativo em outros estratos socioecondmicos.
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ANEXO B

QUESTIONARIO SUS: Pesquisa de usabilidade de facilidade de aprendizagem (aplicado aos especialistas em
educagdo e/ou satde publica) (System Usability Scale — SUS®)

1) Eu acho que gostaria de usar este sistema frequentemente.

() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo ( ) Concordo Totalmente
2) Eu achei o sistema desnecessariamente complexo.

() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo ( ) Concordo Totalmente
3) Eu achei o sistema facil para usar.

() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo ( ) Concordo Totalmente
4) Eu acho que precisaria do apoio de um suporte técnico para ser possivel usar este sistema.
() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo ( ) Concordo Totalmente
5) Eu achei que as diversas fungdes neste sistema foram bem integradas.

() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo ( ) Concordo Totalmente
6) Eu achei que houve muita inconsisténcia neste sistema.

() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo ( ) Concordo Totalmente
7) Eu imagino que a maioria das pessoas aprenderia a usar esse sistema rapidamente.

() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo ( ) Concordo Totalmente
8) Eu achei o sistema muito pesado para uso.

() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo ( ) Concordo Totalmente
9) Eu me senti muito confortavel em utilizar esse sistema.

() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo () Concordo Totalmente
10) Eu precisei aprender uma série de coisas antes que eu pudesse comegar a utilizar esse sistema

() Discordo Totalmente ( ) Discordo () Indiferente ( ) Concordo ( ) Concordo Totalmente
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APENDICE A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

ESPECIALISTAS

TITULO DA PESQUISA

DENTAL ADVENTURE: JOGO DIGITAL COMO ESTRATEGIA DE PROMOCAO
DE SAUDE BUCAL

Pesquisadora: Veruska Queiroz de Castro.
Prezado (a) Senhor (a),

Gostariamos de convidar o (a) senhor (a)

para participar da pesquisa,

“DENTAL ADVENTURE: JOGO DIGITAL COMO ESTRATEGIA DE PROMOCAO
DE SAUDE BUCAL?” a ser realizada em Fortaleza- CE.

O objetivo da pesquisa € criar um aplicativo para celulares e tablets para orientar
criancas nos cuidados em higiene oral. A pesquisa se dara da seguinte forma: testar o uso do
aplicativo e responder ao questiondrio System Usability Scale — SUS®). Esclarecemos que a
participacao é totalmente voluntaria, podendo o (a) senhor (a) solicitar a recusa ou desisténcia
de participa¢do a qualquer momento, sem que isto acarrete qualquer 6nus ou prejuizo e que as
informacdes serdo utilizadas somente para os fins desta pesquisa e serdo tratadas com o mais
absoluto sigilo e confidencialidade. Esclarecemos ainda, que o (a) senhor (a) ndo pagara ou
serd remunerado pela participacdo. O beneficio esperado com esta pesquisa € criar um
aplicativo para o ensino de saide bucal que seja divertido para criancas. Nao ha riscos a saide
da crianca. Informamos que esta pesquisa atende e respeita os direitos previstos no Estatuto

da Crianca e do Adolescente- ECA, Lei Federal n° 8069 de 13 de julho de 1990.

Caso o(a) senhor(a) tenha dividas ou necessite de maiores esclarecimentos podera nos

contatar: Veruska Queiroz de Castro. Telefone: 996252568. E-mail: veruskaqc(@gmail.com.
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Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Christus (UNICHRISTUS). Parque
Ecologico telefone: 3265-8100, ramal 8187; e-mail: cep@unichristus.edu.br.

Pelo presente instrumento que atende as exigéncias legais, 0

Sr.(a)

portador(a) da cédula de identidade

, declara que, apds leitura

minuciosa deste termo, teve oportunidade de fazer perguntas, esclarecer dividas que foram
devidamente explicadas pelos pesquisadores, ciente dos servigos e procedimentos aos quais
serd submetido e, ndo restando quaisquer duvidas a respeito do lido e explicado, firma seu
CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO em participar voluntariamente desta

pesquisa.
E, por estar de acordo, assina o presente termo.

Fortaleza, de de

Assinatura do participante

Assinatura do Pesquisador
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APENDICE B

QUESTIONARIO SUBJETIVO-ESPECIALISTAS

Caracterizacdo das Incertezas. Respondam de forma subjetiva as seguintes perguntas:

1. Vocé acredita que esse aplicativo pode auxiliar na prevengao da carie dental? Como? Por

que?

2. Quais os pontos positivos do aplicativo Dental adventure?

3. Quais as dificuldades encontradas no uso do aplicativo?

4. Quais as sugestdes de aprimoramento ao aplicativo?
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APENDICE C

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO -CRIANCAS

TITULO DA PESQUISA

DENTAL ADVENTURE: JOGO DIGITAL COMO ESTRATEGIA DE PROMOCAO
DE SAUDE BUCAL

Pesquisadora: Veruska Queiroz de Castro.

Prezado (a) Senhor (a):

Gostariamos de convidar 0 (a) senhor (a) e a crianga
, sob sua
responsabilidade, para participar da pesquisa “DENTAL ADVENTURE: JOGO DIGITAL
COMO ESTRATEGIA DE PROMOCAO DE SAUDE BUCAL” a ser realizada em
Fortaleza- CE.

O objetivo da pesquisa € criar um aplicativo para celulares e tablets para orientar
criancas nos cuidados em higiene oral. A participagcao da crianca é muito importante e ela se
daria da seguinte forma: testar o uso do aplicativo na escola onde ela estuda. Esclarecemos
que a participacdo da crianca € totalmente voluntaria, podendo o (a) senhor (a) solicitar a
recusa ou desisténcia de participacdo da crianca a qualquer momento, sem que isto acarrete
qualquer 6nus ou prejuizo a crianga e que as informagdes da crianga sob sua responsabilidade
serdo utilizadas somente para os fins desta pesquisa e serdo tratadas com o mais absoluto
sigilo e confidencialidade, de modo a preservar a identidade da crianca. Esclarecemos ainda,
que nem o (a) senhor (a) nem a crianca sob sua responsabilidade pagardo ou serdo
remunerados (as) pela participacdo. O beneficio esperado com esta pesquisa € criar um
aplicativo para o ensino de saide bucal que seja divertido para criangas. Nao ha riscos a saide
da crianca. Informamos que esta pesquisa atende e respeita os direitos previstos no Estatuto

da Crianca e do Adolescente- ECA, Lei Federal n° 8069 de 13 de julho de 1990.

Caso o (a) senhor (a) tenha dividas ou necessite de maiores esclarecimentos podera

contatar: Veruska Queiroz de Castro. Telefone: 996252568. E-mail: veruskaqc(@gmail.com.

69



Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Christus (UNICHRISTUS). Parque
Ecologico telefone: 3265-8100, ramal 8187; e-mail: cep@unichristus.edu.br.

Pelo presente instrumento que atende as  exigéncias legais, o Sr.(a)

, portador (a) da cédula de identidade ,

responsavel da crianca, declara que, apds leitura minuciosa do TCLE, teve oportunidade de
fazer perguntas, esclarecer dividas que foram devidamente explicadas pelos pesquisadores,
ciente dos servigos e procedimentos aos quais serd submetido e, ndo restando quaisquer
dividas a respeito do lido e explicado, firma seu CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO em participar voluntariamente desta pesquisa.

E, por estar de acordo, assina o presente termo.

Fortaleza, de de

Assinatura do participante

Assinatura do Pesquisador
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APENDICE D

Questionario 1: Apropriagdo do conhecimento sobre prevencdo e controle da cérie dental

antes e apos o uso do aplicativo Dental Adventure (aplicado as criancas).’
MARQUE A(S) RESPOSTA(S) CORRETAC(S).

1) Quando devemos comer doces?

() Sempre que der vontade

( )Depois das refeicoes

()Durante todo o dia

( )Nunca

2) Quando os dentes devem ser escovados:

( )Antes de dormir e ao acordar ( )Apos as principais refei¢oes

() Sempre que eu me alimentar ( )Juma vez ao dia

( )Ao acordar, depois das refei¢des e antes de dormir.

() ndo sei

3. Quem sao os amigos do dente, que evitam aparecer a carie?
() Escova de dente

() Fio dental

() Chocolate

() Pasta de dente

() Pirulito
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4. O que devemos fazer para evitar a carie?

() Ir ao dentista

() Escovar os dentes regularmente

() Comer alimentos saudaveis

() Dormir sem escovar os dentes

() Comer biscoitos e chiclete entre as refeicoes

() Usar fio dental

() Nao sei

5. Quais as comidas que fazem aparecer a carie?

() frutas e verduras ( ) doces, bombons, pirulitos

() biscoitos recheados () Leite, queijo, iogurte.

1 Questiondrio adaptado de DOMINGOS, P. A.S. et al. Avaliagio do aprendizado sobre satide bucal de
estudantes do ensino fundamental por meio de histérias infantis. J Health Sci Inst, v. 32, n. 2, 2014;

p.148-154.
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APENDICE E

Questionario 2: Pesquisa sobre a satisfagao e usabilidade do aplicativo (aplicado as

criancas)”

Marque um (x) na resposta.

Questoes Sim Nao

Vocé achou o jogo divertido?

Achou facil de usar?

Vocé gostou dos personagens?

Vocé gostaria de usar o aplicativo de novo?

Vocé se sentiu motivado a escovar seus dentes?

Vocé gostaria de usar o aplicativo em casa?

Total de pontos:

(Legenda: Sim e Nao onde sim = 1; ndo = 0).

2 Adaptado de CAMPOS, Luciana FXA et al. Development and Evaluation of a Mobile Oral Health

Application for Preschoolers. Telemedicine and e-Health, 2018.
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APENDICE F

Questionario sécio demografico para entrevista com o Responsavel. >

Nome da crianga:

Data de nascimento da crianca: / /

Nome do Responsavel:

Endereco da crianga:

Data / /

1. Qual a renda familiar?

() Igual ou menor que um salario minimo ( ) Até dois salarios minimos

() Maior que dois salarios minimos

2. Qual o seu nivel de escolaridade?

() Da 1* a 4 série do Ensino Fundamental (antigo primario)

() Da 5* a 8" série do Ensino Fundamental (antigo ginasio)

() Ensino Médio (antigo 2° grau)

() Ensino Superior

() Nao estudou

3. Vocé esta trabalhando atualmente?

() Sim () Nao

4. Qual principal motivo faria vocé voltar a estudar ou continuar estudando?

() Conseguir um emprego.
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() Progredir no emprego atual.

() Conseguir um emprego melhor.

() Adquirir mais conhecimento, ficar atualizado.

() Atender a expectativa de meus familiares sobre meus estudos.

() Nao pretendo voltar a estudar.

5. A crianca faz uso de algum dispositivo movel, tal como: celular, smartphone ou tablet?

() Sim () Nao

No caso de utilizacdo, € usado para qual finalidade?

() Diversao e entretenimento.

() Estudo e pesquisa.

() comunicagio.

?Adaptadodo de INEP, Instituto nacional de ensino e Pesquisa Anisio Teixeira.Questiondrio SécioEcondmico,

ENCCEJA,2013.http://download.inep.gov.br/educacao_basica/encceja/questionario_socioeconomico/2013/quest

ionario_socioeconomico_encceja_2013.pdf .Acesso em 10 de maio de 2018.
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