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RESUMO

MENDONCA, Katiane da Silva. Evidéncia de validagdo de conteudo e usabilidade de uma
cartilha educativa sobre autolesdo ndo suicida em estudantes. Maceio, 2025. Orientadora: Prof*.
Dr*. Veronica de Medeiros Alves.

Introducdo: A autolesdo nao suicida (NSSI) em adolescentes constitui um relevante problema de
saude publica e social, sendo considerada uma expressao de angustia. Este comportamento esta
frequentemente associado a mecanismos de enfrentamento de emocgdes, nos quais o
autoflagelamento ¢ utilizado como uma tentativa de aliviar o sofrimento. As tecnologias
educacionais, entendidas como um conjunto organizado de conhecimentos, t€m como objetivo
subsidiar e facilitar o processo de aprendizagem. Sdo ferramentas validas e necessarias para a
abordagem de diversas tematicas, especialmente no contexto da satide mental de adolescentes.
Objetivo: O objetivo desta pesquisa ¢ desenvolver e analisar as evidéncias de validade de
contetido e usabilidade de uma cartilha educativa sobre autolesdo ndo suicida em estudantes.
Metodologia: Trata-se de um estudo metodologico, focado na construgdo e andlise das
evidéncias de validade de contetido de uma tecnologia educacional, na forma de uma cartilha
educativa. Para avaliar a validade de contetdo da cartilha, foi formada uma amostra de 10 juizes
especialistas com expertise no cuidado de autolesio ndo suicida e/ou satde mental
infantojuvenil. Além disso, 22 profissionais de escolas participaram da avalia¢do da usabilidade
da cartilha. Resultados: As respostas dos juizes especialistas indicaram um Indice de Validade de
Conteudo de 0,9 na avaliacdo geral. A dimensdo "leiaute e apresentacdo" obteve Validade de
Contetido considerado bom, enquanto os demais aspectos foram classificados como excelentes.
A maioria dos profissionais das escolas (73,3%) avaliou a cartilha como totalmente adequada ou
adequada para uso no ambiente escolar. De modo geral, tanto os juizes quanto os profissionais
da educacdo concordaram que a cartilha ¢ clara, relevante e cientificamente embasada. As
sugestoes de melhoria focaram na clareza, representatividade e eficacia da cartilha, garantindo
que ela atenda de forma mais eficaz as necessidades dos profissionais e dos adolescentes a quem
se destina. ConsideracOes Finais: A cartilha apresenta um grande potencial para se tornar uma
ferramenta essencial no apoio e acolhimento de adolescentes com autolesdo ndo suicida. Ela
pode desempenhar um papel significativo na promoc¢ao da satde mental, oferecendo suporte
dentro do ambiente escolar e contribuindo para o bem-estar dos jovens.

Descritores: Adolescente; Saude Mental; Autolesdao nao suicida; Promocao da Saude; Escola.



ABSTRACT

MENDONCA, Katiane da Silva. Evidence of content validation and usability of an educational
booklet about nonsuicidal self-injury in students. Maceid, 2024. Advisor: Prof. Dr. Veronica de
Medeiros Alves.

Introduction:Non-suicidal self-injury (NSSI) in adolescents is a significant public health and
social issue, often considered an expression of distress. This behavior is frequently associated
with emotion regulation mechanisms, where self-harm is used as an attempt to alleviate existing
suffering. Educational technologies, understood as an organized body of knowledge, aim to
support and facilitate the learning process. These tools are valid and necessary for addressing
various topics, particularly in the context of adolescent mental health. Objective: The aim of this
research is to develop and analyze the content validity evidence of an educational pamphlet
about non-suicidal self-injury in students. Methodology: This is a methodological study focused
on the construction and analysis of content validity evidence for an educational technology, in
the form of an educational pamphlet. A sample of 10 expert in the care of non-suicidal
self-injury and/or child and adolescent mental health was used to evaluate the content validity of
the pamphlet. Additionally, 22 school professionals were involved in assessing the pamphlet’s
usability. Results: The responses from the expert indicated a Content Validity Index of 0.9 for
the overall evaluation. The dimension "layout and presentation" received a good Content
Validity Index, while the other aspects were rated as excellent. The majority of school
professionals (73.3%) considered the pamphlet to be totally or adequately suitable for use in the
school setting. Overall, both the judges and school professionals agreed that the pamphlet is
clear, relevant, and scientifically grounded. Suggestions for improvement focused on enhancing
the clarity, representativeness, and effectiveness of the pamphlet, ensuring it better meets the
needs of both professionals and the adolescents it is intended for. Final Considerations: The
pamphlet has great potential to become an essential tool in supporting and assisting adolescents
with non-suicidal self-injury. It can play a significant role in promoting mental health and
providing support within the school environment, contributing to the well-being of young
people.

Keywords: Adolescent; Mental Health; Nonsuicidal Self-Injury; Health Promotion; School.
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1 INTRODUCAO

A autolesdo nao suicida (ALNS) corresponde a uma a¢do onde o individuo machuca a si
proprio sem intengdo suicida, podendo acarretar em ferimentos graves. A ALNS estd
relacionada a mecanismos de enfrentamento de emogdes, principalmente, emocdes negativas,
como ansiedade, frustracdo, entre outras, sendo um meio para diminuir a tensdo ou aliviar o
sofrimento existente (Gabriel et al., 2020).

Esse comportamento de autolesdo sem intengdo suicida difere do comportamento com
intencdo suicida, onde a intencdo final ¢ consumar o suicidio (Caballero-Dominguez;
Jiménez-Villamizar.; Campo-Arias, 2020).

Outro caso clinico que deve ser bem delimitado para melhores esclarecimentos dentro
desse contexto, sdao os casos de Transtorno de Escoriacdo (TE), também chamado de
dermatotilexomania, que ¢ caracterizado por escoriacdo recorrente da pele (skin picking),
levando a lesdes cutineas que variam de erosdes superficiais a ulceragdes profundas. O TE
causa comprometimento psicossocial significativo, no entanto acredita-se que a disfungdo
glutamatérgica e o estresse oxidativo contribuam para a fisiopatologia do TE (Ozcan,2021;
Gabriel et al., 2020), sendo essa uma manifestacdo fisiopatologica e nio um comportamento de
autolesdo relacionado ao enfrentamento de emocgdes (Ozcan, 2021).

A gravidade da ALNS costuma ser classificada conforme a frequéncia com que a pessoa
pratica o ato, os episddios de autolesdo ocorridos durante a vida, a necessidade de cuidados
médicos e os métodos utilizados, podendo ser mais de um. Em relagdo aos métodos do
comportamento autolesivo, cita-se cortes nos bragos e pernas, queimaduras leves, arranhar a
pele até sangrar, inserir objetos sob a unha ou pele, cutucar ferimentos, entre outros (Kamazaki;
Dias, 2021).

Estatisticamente, aproximadamente 15% dos adolescentes se autolesionam, sendo essa
porcentagem mais associada ao sexo feminino e mais comum no final da adolescéncia, tendo
seu pico de inicio associado a faixa etdria de 12-14 anos (Costa et al., 2020; Ferreira et al.,
2023). Dentre os fatores de risco existentes, se tém, morbidade, transtornos mentais,
adolescéncia, sexo feminino, eventos adversos ao longo da vida, bullying (Ferreira et al., 2023).

A escola costuma ser o ambiente em que o adolescente passa a maior parte do seu dia,
sendo o principal meio de socializagao destes. O ambiente escolar mostra-se fundamental para o
desenvolvimento socio-cultural. No entanto, um ambiente escolar toxico e ndo-acolhedor, onde

ha a presenca de praticas como o bullying e a falta de suporte dos profissionais educacionais
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para tal, possibilita o aumento do sofrimento psiquico, e por conseguinte, isso pode aumentar o
risco da ocorréncia de ALNS (Costa et al., 2020).

Muitas vezes, as praticas organizacionais servem para tornar a autolesdo nao suicida
invisivel, o que pode inibir o fornecimento de abordagens preventivas ou de intervencao
abrangentes, uma vez que, as escolas influenciam nos comportamentos de satde de adolescentes
(Evans; Hurrell, 2016). Desse modo, as escolas podem ser um ambiente que contribui para
influenciar positiva ou negativamente na autolesio nio suicida de adolescentes. E importante
que este ambiente seja promotor de satde, trabalhe a prevencdo e contribua na intervencgao de

cuidados nesse contexto.

1.1 Justificativa

Essa pesquisa ¢ relevante porque a autolesdo ndo suicida em adolescentes constitui um
importante desafio de saude publica. E um comportamento crescente entre adolescentes e sua
identificacdo precoce ¢ essencial para oferecer o suporte adequado. Esses adolescentes, muitas
vezes, enfrentam sofrimento emocional significativo, e saber como identificar, acolher e
encaminhar esses estudantes pode ser fundamental para a prevencdo de complicacdes mais
graves.

Por fim, ¢ essencial desenvolver uma ferramenta em portugués que seja adequada a
diversidade étnica, cultural e socioecondmica do Brasil, principalmente de forma direcionada
para cada regido, neste caso direcionada para a capital do Estado de Alagoas, nordeste do Brasil.
Ela permitird que os profissionais das escolas desta capital se tornem mais capacitados para lidar
com essa questdo de forma sensivel e eficaz dentro do seu territdrio, promovendo acolhimento e

encaminhamentos assertivos que auxiliem na recuperagdo desses jovens a médio e longo prazo.

1.2 Objetivo
1.2.1 Objetivo Geral
O objetivo desta pesquisa consiste em desenvolver e analisar as evidéncias de validade
de contetido e usabilidade de uma cartilha educativa sobre autolesdo nao suicida em estudantes.
1.2.1 Objetivos Especificos
e Construir uma tecnologia educativa no formato de cartilha educativa sobre autolesao nao

suicida em estudantes.
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e Construir uma tecnologia educativa no formato de cartilha educativa sobre autolesao
nao suicida direcionada para estudantes de acordo com as regides de satde da capital de
Alagoas.

e Realizar a validacdo de contetido da cartilha educativa por juizes com expertise na area
da saude mental.

e Realizar a andlise da usabilidade da cartilha educativa por profissionais das escolas.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Autolesao nao suicida

A ALNS em adolescentes ¢ um importante problema de satde e social. E definida como
uma expressao de angustia e esta relacionada com mecanismos de enfrentamentos de emogdes,
onde hd o autoflagelamento para alivio do sofrimento existente, geralmente, associado a
relacionamentos interpessoais negativos (DSM-5, 2014; Farooq et al., 2021; Gabriel et al.,
2020). Dentre os métodos de autolesdo mais utilizados se encontram os cortes, bater, puxar o
cabelo, bater a cabeca, beliscar, arranhar, morder, atirar/queimar, interferéncia no processo de
cicatrizagdo de feridas, ato de cogar e golpes infligidos ao corpo (Carmo et al., 2020; Zhang et
al., 2021).

A ALNS ¢ realizada de varias maneiras, como um mecanismo de enfrentamento, uma
estratégia de regulacdo emocional, alivio, autopuni¢cdo ou um pedido de ajuda (Farooq et al.,
2021). O comportamento de “machucar-se de propdsito” pode estar associado ao ato de
suicidio ou sua tentativa, principalmente quando se trata de adolescentes. Assim, se torna
necessario um acompanhamento, para tentar garantir a seguranca destes (Silva; Schoen, 2020).

A transi¢@o da infancia para a adolescéncia tem sido vista como uma fase crucial em
que comportamentos nao saudaveis sao adotados e tendem a se agrupar em fun¢do da mudanca
de papéis. E valido ressaltar que a maioria dos jovens passam pela adolescéncia sem maiores
problemas emocionais. No entanto, alguns passam por crises leves ou graves de depressdo, que
pode levar a violéncia autoinfligida ou levar a pensamentos e tentativas de suicidio (Santana,
2020). A complexidade do tema ¢é destacada pelo fato de que tanto a autolesdo nao suicida
quanto as tentativas de suicidio podem coexistir ou evoluir ao longo do tempo, € a motivacao e
o impacto de cada um desses comportamentos podem variar significativamente de pessoa para

pessoa (Huang; Ribeiro; Franklin, 2020).

2.2 Epidemiologia da Autolesio nao suicida (ALNS)

Adolescentes com historico de autolesdo possuem duas vezes mais chances de repetir o
ato (Farooq et al., 2021). O Brasil possui uma popula¢ao de 210,1 milhdes de pessoas, dos
quais 53.759.457 tém menos de 18 anos de idade (IBGE, 2019). Entre o periodo de 2015 a
2019, conforme dados do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN), do total

de autolesdes provocadas no grupo de adolescentes de todo o territério brasileiro, 28% foram
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voltadas para a faixa etdria de 10 a 14 anos, enquanto 71,9% para de 15 a 19 anos, sendo o
género feminino o mais acometido (Lopes, 2022). Essa informacdo ndo permite estimar
quantos casos foram relacionados a ALNS, mas remete a necessidade de se pensar em
estratégias de cuidado voltadas a esses adolescentes.

A autolesdo ndo suicida estd associada a uma variedade de problemas emocionais e
comportamentais, dos quais incluem a depressdo, ansiedade, suicidio e varios transtornos de
personalidade (Silva; Schoen, 2020).

As relagdes pessoais (sejam entre colegas, namorados, pais ou responsaveis) possuem
grande influéncia no fato do adolescente recorrer 8 ALNS, onde o mesmo pode esta se sentindo
desamparado em decorréncia de relagdes conflituosas e encontra na autolesdo o consolo
emocional (Costa et al., 2021a). As adversidades familiares, disfungdo parental e maus-tratos
sdo os relatos mais recorrentes para ALNS (Foster ef al., 2020)

O desenvolvimento da ALNS pode estar relacionado com o conhecimento de outras
pessoas que também se automutilam. Com o avango das tecnologias, se tornou mais facil a
divulgagdo de experiéncias em espagos virtuais, e os relatos das experiéncias da ALNS
compartilhados na midia retratam a acdo como uma saida imediata das situagcdes problematicas
vivenciadas. Isso acarreta na identificacdo de outros adolescentes com as declaragdes e
emocdes expostas fazendo-os acreditar no beneficio desse comportamento (Moraes et al.,
2020), contribuindo para a ALNS por contégio.

Pode-se dizer que a pratica da ALNS ¢ tanto influenciada por questdes pessoais, quanto
do convivio social. Por exemplo, nas questdes pessoais tém-se situagdes onde ocorrem pressao
psiquica, baixo desempenho educacional e sofrimento/transtorno mental, como depressdo e
ansiedade. J4 nas questdes sociais, tém-se os julgamentos e violéncias sociais que 0s
adolescentes vivenciam, com destaque para o bullying no ambiente escolar (Lopes, 2022).

Ainda, fatores como baixa autoestima, dificuldade de se expressar verbalmente,
isolamento social, idea¢do suicida, orientacdo sexual, religiosidade e sentimentos negativos -
como raiva e tristeza - podem influenciar na pratica da ALNS (Moraes et al., 2020). Bem
como, disfuncdo familiar, estresse pos-traumatico, experiéncias traumaticas da infancia,
exposi¢ao a violéncia (violéncia doméstica e bullying), abuso ou dependéncia de alcool, estar
no meio da puberdade ou final/pés-puberdade e ter dificuldades com relacionamentos com
colegas foram mais associados a ALNS (Cardozo et al., 2020; Tormoen et al., 2020; Wang et

al., 2020).

2.3 Caracterizacao do Adolescente

15



A adolescéncia ¢ uma fase de transi¢do da infincia para a vida adulta e se situa entre 10
e 19 anos (Brasil, 2012). Nesse periodo, a satde fisica e mental da populagdo infantojuvenil
deve ser tratada como uma prioridade, dado que essa faixa etdria integra um grupo
especialmente vulneravel (Linhares; Enumo, 2020).

Nesta faixa etaria, em razdo da fase do neurodesenvolvimento, eles apresentam uma
vulnerabilidade acentuada a eventos estressantes e¢ passam a desenvolver estratégias de
enfrentamento e a expressar sentimentos € angustias antes ndo vivenciados (Imran; Zeshan;
Pervaiz, 2020). Eventos estressantes nesse perido da vida podem contribuir para o sofrimento
mental, aumentando o risco de desenvolver transtornos de humor, psicose e suicidio nessa fase

e na vida adulta (Liu et al., 2020).

2.4 Tecnologias educacionais (TE)

As Tecnologias Educacionais (TE) podem ser descritas como um conjunto organizado
de conhecimentos que possibilita o planejamento, a execugdo, o controle € 0 monitoramento do
processo educacional. Além disso, podem ainda ser compreendidas como a elaboracao, emprego
e gerenciamento de processos tecnologicos e recursos, sejam estes fisicos ou digitais, com vistas
a subsidiar e facilitar a aprendizagem (Santos et al., 2018; Albuquerque et al., 2020). Assim, as
tecnologias educacionais sdo validas e necessarias para abordagem de diferentes tematicas com
adolescentes (Araujo et al., 2022).

As TE s3o instrumentos que favorecem a ampliagdo do conhecimento, o
desenvolvimento de habilidades, a formagdo de atitudes e o autoconhecimento indispensaveis
para assumir a responsabilidade nas praticas de ensino e cuidado. Elas constituem a base para
fortalecer e empoderar a autonomia dos individuos, das comunidades e dos estudantes. Na maior
parte, as TE sdo classificadas como tecnologias leves que permeiam as relagdes interpessoais
(Cassiano et al,. 2020).

As tecnologias de ensino podem ser categorizadas em trés subtipos: leve, leve-dura e
dura. A tecnologia leve refere-se a interacao interpessoal entre o profissional e a comunidade, a
tecnologia leve-dura ¢ caracterizada pelo uso de conhecimentos fundamentados cientificamente,
mas ndo requer um alto nivel de tecnologia, por sua vez, a tecnologia dura requer um alto-nivel
de tecnologia (Sabino et al., 2016; Fernandes et al., 2022).

Aratjo et al. (2022) em seu estudo classificou as tecnologias educacionais como leves,
onde elas servem de apoio aos cursos de especializagcdo e a troca de experiéncia. Quanto as

tecnologias leve-dura tem-se: Curso online e/ou presencial; Reunido; Problematizagdo de
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situacdes reais; Roda de conversa; Oficina; Semindrio; Workshop; Dramatizacdo; Estudos de
caso; Oficina problematizadora; Mesa redonda; Aulas; Relatos de experiéncia; Discussdo; Roda
de reflexdo; Forum de servico; Segunda opinido informativa; Matriciamento; Visita técnica;
Palestra. Em relagdao as tecnologias duras tem-se: Videoconferéncia; Plataforma colaborativa

multimidia; Materiais didaticos multimidia; Teleconsultoria; Telediagnostico; EAD/UNA-SUS.

2.5 Rede de Atenc¢ao Psicossocial

A Rede de Atencdo a Satde sdo arranjos organizativos de agdes e servigos de satude, de
diferentes densidades tecnologicas, que integradas por meio de sistemas de apoio técnico,
logistico e de gestdao, buscam garantir a integralidade do cuidado (Brasil, 2017).

A Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) foi criada como uma proposta para organizar
os servigos de saude mental no Brasil. Seu objetivo foi integrar o cuidado por meio da
articulacdo de servigos territoriais em diferentes niveis e pontos de atencdo do SUS. A RAPS
considera a responsabilidade compartilhada e interdisciplinar no cuidado dos casos como um
elemento fundamental para superar os padrdes hierarquizados, piramidais e fragmentados,
promovendo fluxos continuos de atengdo em espacgos tecnologicos apropriados (Sousa;
Camargo; Rosa, 2021).

Em relacdo as articulagdes com o setor da educagdo, destacam-se as a¢des do Programa
Satde da Escola (PSE) e atendimentos conjuntos de profissionais de saude mental com
educadores (Sousa; Camargo; Rosa, 2021).

E importante transpor os muros dos servigos de satde para alcangar alguns publicos em
locais estratégicos. Diante disso, a escola pode ser apontada como um dos lugares mais
indicados para verificagdo dos sinais de risco e para a promocao da saude fisica e mental,
pois € onde jovens e adolescentes passam a maior parte do tempo e expressam dilemas
vividos na juventude. E um local de formagio, mas também de construgdo das relagdes

com os pares (Lima et al., 2025).

2.6 Como promover satude mental na escola

A adolescéncia ¢ um periodo de transicdo entre a infancia e a vida adulta. Este ¢
considerado um processo complexo em que o individuo busca autonomia e reconhecimento
como sujeito na sociedade. Considerando que os adolescentes vivenciam tal processo de
transformagdo, em sua maior parte, no ambiente escolar, tornam-se imprescindiveis a¢des de

educacdo em saude nas escolas (Araujo et al., 2022).
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A escola além de ser um ambiente educacional, ¢ um espago promotor de saude, e ¢
mais acessivel do que a maioria dos servigos de saude. Elas oportunizam aos adolescentes,
intervengdes que sejam menos estigmatizadas. A realizagdo de acdes em contextos que os
adolescentes ja estdo e frequentam pode facilitar o desenvolvimento de ac¢des direcionadas a
eles (Souza et al., 2021).

A escola deve ser uma ferramenta para orientacdo, auxilio no desenvolvimento da
autoestima, acolhimento e desenvolvimento da autonomia e empoderamento do estudante.
Nesse ambiente, eles devem se sentir confortdveis para conseguir desabafar sobre os seus
problemas, seja com um professor ou com algum outro profissional da satde que dé€ suporte
emocional e esteja presente na institui¢ao (Silva; Barros, 2021).

Promover satde mental nas escolas ¢ importante. Uma iniciativa interessante ¢ a
cartilha da Universidade de Oxford. Ela ¢ uma ferramenta, focada especificamente em jovens
que praticam autolesdo ndo suicida. Ela oferece orientagdes praticas para o corpo docente lidar
com essas situacdes delicadas (Waller, 2018). Um estudo de revisdo identificou que um quarto
dos adolescentes de 11 a 16 anos apresentam dificuldades de satide mental, praticam autolesao
ou relatam tentativas de suicidio. Ele destaca que as escolas tém uma posigao privilegiada para
identificar e intervir com alunos que praticam autolesdo. No entanto, os funcionarios escolares
frequentemente carecem de conhecimento e confianca para lidar com essa questdo e, muitas
vezes, reagem de forma negativa quando ocorre a divulgagdo do comportamento de autolesao
por parte dos alunos. Os achados indicam que programas de treinamento para funciondrios
escolares que abordam a autolesdo podem reduzir o estigma, melhorar o conhecimento e a
comunicagdo sobre o tema (Pierret ef al., 2022).

A Lei 13.819/2019, que institui a Politica Nacional de Prevencdo da Automutilagdo e
do Suicidio aborda em seu Artigo 6°, que os casos suspeitos ou confirmados de violéncia
autoprovocada sao de notificagdo compulsdria pelos estabelecimentos de satde publicos e
privados as autoridades sanitdrias e também pelos estabelecimentos de ensino publicos e
privados ao conselho tutelar (Brasil, 2019). Assim, os profissionais das escolas devem saber
identificar, notificar e encaminhar o estudante que vivencia essa situagdo. Diante disso os
estabelecimentos de ensino publicos e privados deverdo informar e treinar os profissionais que
trabalham em seu recinto quanto aos procedimentos de notificagdo (Brasil, 2019).

A Lei 13.819/2019 tem entre seus obejtivos: promover a saide mental; prevenir a
violéncia autoprovocada; controlar os fatores determinantes e condicionantes da satide mental;
garantir o acesso a atengdo psicossocial das pessoas em sofrimento psiquico agudo ou cronico,

especialmente daquelas com histérico de ideagdo suicida, automutilagdes e tentativa de

18



suicidio; abordar adequadamente os familiares e as pessoas proximas das vitimas de suicidio e
garantir-lhes assisténcia psicossocial; informar e sensibilizar a sociedade sobre a importancia e
a relevancia das lesdes autoprovocadas como problemas de satde publica passiveis de
prevengdo; promover a articulacdo intersetorial para a preveng¢ao do suicidio, envolvendo
entidades de saude, educagdo, comunicacdo, imprensa, policia, entre outras; promover a
notificacdo de eventos, o desenvolvimento e o aprimoramento de métodos de coleta e analise
de dados sobre automutilagdes, tentativas de suicidio e suicidios consumados, envolvendo a
Unido, os Estados, o Distrito Federal, os Municipios e os estabelecimentos de saude e de
medicina legal, para subsidiar a formulagdo de politicas e tomadas de decisdo; e promover a
educacdo permanente de gestores e de profissionais de satide em todos os niveis de atencdo
quanto ao sofrimento psiquico e as lesdes autoprovocadas (Brasil, 2019). Para os efeitos desta
Lei, entende-se por violéncia autoprovocada: o suicidio consumado; a tentativa de suicidio; e o

ato de automutilagdo, com ou sem ideacao suicida (Brasil, 2019).
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3 METODOLOGIA

3.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo metodologico de construcdo e andlise das evidéncias de validade
de conteido de uma tecnologia educacional, na forma de cartilha educativa. A andlise das
evidéncias de validade de conteudo foi realizada em duas etapas: Validacdo do constructo
(estrutura interna) e validacao de critério (relagdo com outras varidveis) e confiabilidade.

A cartilha educativa € fruto de uma pesquisa que estuda o uso de tecnologia educacional
voltada para identificagdo, abordagem e manejo de criancas e adolescentes com autolesdo nao
suicida nas escolas, financiada pelo Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e
Tecnolégico (CNPq).

Considerando que a cartilha educativa deveria trazer orientagdes sobre o enfrentamento
da autolesdo ndo suicida em estudantes, iniciou-se a busca por um referencial cientifico que
justificasse e fundamentasse uma estratégia educativa ¢ de promog¢ao da saide mental voltada

para estudantes, que pudesse ser utilizada nas escolas.

3.2 Amostra

A amostra de 10 juizes especialistas com expertise no cuidado em autolesao ndo suicida
e/ou satide mental infanto-juvenil foi utilizada para avaliar a validade de contetido da cartilha. A

amostra de 22 profissionais de escolas foi utilizada para avaliar a usabilidade da cartilha.

3.3 Critérios de Inclusao e exclusao

Os participantes do estudo foram escolhidos por meio da andlise dos curriculos de
pesquisadores na area da saude, na Plataforma Lattes. Os juizes especialistas foram selecionados
por meio de critérios (Benevides et al., 2016; Souza ef al., 2018) e cada juiz obteve pontuagao
minima de cinco pontos de acordo com os quesitos: titulacdo académica (doutorado: 2
pontos); experiéncia profissional de, pelo menos, dois anos na area (1 ponto); ser docente de
cursos da area da satide abordando saude mental e/ou pediatria (1 pontos); e artigos publicados

envolvendo o cuidado em autolesdo nao suicida e/ou saide mental infanto-juvenil (1 pontos).
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3.4 Procedimentos

3.4.1 Construgao da cartilha

A construgdo da cartilha foi realizada apos a elabora¢do de uma revisdo de escopo que
teve a seguinte pergunta: Quais as praticas desenvolvidas nas escolas diante das situagdes de
autolesdo ndo suicida em adolescentes? As praticas voltadas para o acolhimento, promogao e
prevengdo da saude mental e o tratamento frente ao comportamento de autolesao ndo suicida
serviram para embasar a elaboracdo desta cartilha.

A cartilha elaborada ¢ intitulada: “Marcas que doem”. O publico-alvo sdo professores e
profissionais da escola que t€ém contato direto com os estudantes e irdo utilizar a cartilha em
beneficio do publico meta, que sdo estudantes adolescentes (10 a 19 anos). Trata-se de um
documento em pdf, com 41 paginas, abordando 14 topicos, elaborado através da plataforma
Canva. Os topicos sdo: O que ¢, o que leva a ALNS, sinais de alerta, como promover saude
mental na escola, o que pode ser feito, orientacdes que podem ser dadas para o estudante
desestressar, orientagdes que podem ser dadas para o estudante para liberar emogdes negativas,
onde buscar ajuda, orientacdo sobre o fluxograma de encaminhamento do estudante com e sem
ALNS, fluxograma de encaminhamento, orientacdo sobre o mapeamento dos distritos sanitarios
de Maceid, mapeamento dos distritos sanitarios de Maceid, Consideragdes finais e Referéncias

(Anexo C).

3.4.2 Validagdo da Cartilha pelos Juizes

Foram utilizados dois instrumentos de coleta de dados: um para os juizes especialistas e
um para os profissionais das escolas. Para os juizes foi disponibilizado um instrumento para
validacao de contetido de acordo com o SAM (Suitability Assessment of Materials) (Sousa,
Turrini; Proveda, 2015). Para os profissionais das escolas foi disponibilizado um instrumento
para validacdo de usabilidade de acordo com o SUS (System Usability Scale) (Martins et al.,
2015).

A cartilha foi analisada quanto aspectos gerais, conteudo, vocabulario e aprendizagem,
ilustracdes, leiaute e apresentacdo, estimulacdo/motivagdo e referéncias. Os especialistas
atribuiram notas de 0 a 4 (0 = ruim; 1 = regular; 2 = bom; 3 = muito bom; e 4 = excelente (Polit,
Beck, 2011) e puderam deixar comentarios e sugestdes que julgaram necessarias (Apéndice A).
Os juizes foram convidados pelo e-mail, seus dados foram encontrados disponibilizado na

Plataforma Lattes.
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Para calcular o Indice de Validade de Contetido (IVC) nas respostas dos grupos, sera
considerada a propor¢ao de respostas classificadas como 3 ou 4, dividida pelo total de respostas.
Os critérios de avaliagdo sdo os seguintes: um IVC > 0,78 ¢ considerado excelente, um IVC
entre 0,60 e 0,77 € classificado como bom, e um IVC < 0,59 é considerado ruim. Para calcular o
IVC global do instrumento, calcula-se a média dos IVCs individuais dos itens (Polit; Beck,

2011).

3.4.3 Avaliacao da usabilidade da cartilha pelos profissionais das escolas.

Apods a validagdo de contetdo pelos juizes especialistas, a cartilha foi avaliada por
profissionais das escolas. Estes foram recrutados por meio da amostragem do tipo bola de neve,
sendo o primeiro estrato por conhecimento prévio das autoras. Para minimizar esse risco de viés
de selecdo e garantir a validade dos resultados foi realizado um processo de selecdo dos
profissionais das escolas, garantindo que todos os envolvidos fossem escolhidos com base em
sua experiéncia de contato com estudantes que apresentavam ALNS. Além disso, as
pesquisadoras tomaram medidas para garantir a confidencialidade das informagdes fornecidas
pelos participantes, de modo a evitar qualquer tipo de influéncia externa ou percep¢ao de
julgamento.

Os profissionais das escolas avaliaram a cartilha a sua usabilidade no ambiente escolar. A
avaliacdo foi realizada utilizando a mesma escala de 0 a 4 (0 - Discordo muito; 1 = Discordo, 2
= Neutro/Indiferente, 3 = Concordo e 4 = Concordo muito) (Polit, Beck, 2011) (Apéndice B). A
escala do SUS varia de 0 a 100 pontos, onde pontuacdes mais altas indicam melhor usabilidade.
No entanto, as pontuagdes do SUS ndo sdo expressas em porcentagem. A interpretacdo dos
resultados varia conforme a classificagdo: < 25 ¢ considerada a pior usabilidade imaginavel; <
40, pobre; 50, razoavel; 75, boa; 85, excelente e 100, a melhor usabilidade imaginavel.
Pontuagdes acima de 70 s3o consideradas aceitdveis para uma boa usabilidade. Produtos com
pontuacdo inferior a 70 indicam problemas que devem ser identificados e resolvidos (Bangor;

Kortum; Miller, 2008).

3.5 Aspectos éticos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da Universidade Federal
de Alagoas sob o parecer de nimero: 6.717.641 (Anexo A). Os sujeitos da pesquisa receberam
do pesquisador todas as informagdes necessarias quanto a realizagao do estudo, sendo de sua

livre escolha a sua participacdo. Os participantes que aceitaram participar do estudo assinaram o
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Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE (Anexo B), conforme a Resolucdo n°
466/12, 510/2016 e 580/2018 do Conselho Nacional de Saude. Uma via do TCLE foi
disponibilizada aos participantes da pesquisa.

Ao selecionarem o link de acesso disponibilizado, imediatamente os interessados
acessaram o TCLE, com todas as informacdes sobre o estudo e um canal de comunicacdo com
as pesquisadoras. Apo6s a leitura do TCLE, cada participante escolhia uma das seguintes opgoes:
a) concordo em participar voluntariamente desta pesquisa; b) ndo concordo em participar desta
pesquisa. Somente apds concordancia pelo TCLE, os interessados em participar da pesquisa

tinham acesso a cartilha educativa e ao formulario do Google Forms.

3.6 Analise dos dados

Foi realizada estatistica descritiva para caracterizagdo dos juizes especialistas e dos
profissionais das escolas. Aplicou-se o calculo do Indice de Validade de Contetido (IVC) nas
respostas dos grupos, considerando a propor¢do de respostas 3 ou 4 dividido pelo total de
respostas. Este tem como referéncia de avaliagdo: IVC > 0,78 excelente, IVC entre 0,60 ¢ 0,77
bom, e IVC < 0,59 ruim (Polit, Beck, 2011).

A partir das sugestdes dos juizes especialistas foi elaborada a segunda versado da cartilha.
Essa segunda versdo foi encaminhada para avaliagdo da usabilidade da cartilha pelos

profissionais das escolas.
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4 RESULTADOS

Dez juizes participaram da etapa de avaliagdo da validacdo de contetido da cartilha
educativa. A média de idade dos juizes foi de 52,6 anos. Sete (70%) sdo do sexo feminino. A
média de tempo de trabalho foi de 24,1 anos no servigo atual e de 27 anos na area. Seis (60%)
juizes possuem doutorado e 4 (40%) pos-doutorado. Foram entrevistados enfermeiros (n= 3;
30%), psicologos (n=5; 50%) e psiquiatras (n= 2; 20%) (Tabela 1). Houve a participagao de 19
profissionais das escolas para avaliar a usabilidade da cartilha educativa. A média de idade
desses profissionais foi de 45,2 anos. A maioria sdo do sexo feminino (68,2%) e professores
(86,4%). A média de tempo de trabalho foi de 10,4 anos no servico atual e 15,5 anos na area

(Tabela 1).

Tabela 1. Caracteristicas gerais dos juizes especialistas e profissionais das escolas. Alagoas,

2024.

Juizes Especialistas Profissionais das escolas
Variaveis Média (DP) Minimo Maxim Média Minim Maximo
0 (DP) 0
Idade 52,6(12,5) 37 72 45,2(9,0) 26 59
Tempo de 29,3(13,1) 14 49 - - -
formacao
Tempo que 24,1(12,5) 4 43 10,4(5,0) 8 meses 5

trabalha no

Servigo
atual/escola
Tempo que 27,0(14,0) 8 49 15,5(9,6) 1 36
trabalha na area
Sexo n % n %

Feminino 7 70,0 15 68,2
Masculino 3 30,0 7 31,8

Formacao n %
Psicologa 5 50,0 - -
Enfermeira 3 30,0 - -
Psiquiatra 2 20,0 - -
Professor(a) - - 19 86,4
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Profissional da - -

13,6

saude

Titulacio n % %
Doutorado 6 60,0 -
Po6s Doutorado 4 40,0 -

Legenda: DP (Desvio Padrao); n (Nimero).

As respostas dos juizes apresentaram um IVC de 0,9 na avaliagdo geral. Apenas a

dimensdo leiaute e apresentacdo apresentou IVC bom, os demais foram classificados como

excelente (Tabela 2).

Tabela 2. Distribuicao dos indices de Validade de Conteudo da cartilha, de acordo com analise

dos juizes especialistas. Alagoas, 2024.

1. Aspectos gerais n % IVC
1.1 Presenca da autoria da cartilha 10 100,0 1
1.2 Design grafico da capa 7 70,0 0,7
1.3 Objetivo evidente 9 90,0 0,9
1.4 Organizagao dos assuntos no sumario 8 80,0 0,8
Média nesta dimensao 0,8
2. Conteudo n % IVC
2.1 O conteudo aborda informacodes relacionadas com a tematica do 10 100,0 1
material?
2.2 As informagdes sdo claras? 10 100,0 1
2.3 A organizacao do material estd adequada? 9 90,0 09
2.4 O nivel de leitura ¢ adequado para a compreensao dos professores 10 100,0 1
do ensino fundamental e médio?
Média nesta dimensao 1
3. Vocabulario e aprendizagem n % IVC
3.1 O vocabulério utiliza palavras comuns? 10 100,0 1
3.2 O aprendizado ¢ facilitado pelo uso de topicos? 9 90,00 0,9
Média nesta dimensao 0.9
4, Ilustracoes n % IVC
4.1 As ilustracdes utilizadas sdo relevantes? 10 100,0 1
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4.2 As ilustracdes utilizadas chamam a aten¢@o dos professores do 10 100,0 1
ensino fundamental e médio?

4.3 As ilustracdes estdo adequadas quanto ao contetdo do material? 10 100,0 1
Média nesta dimensao 1
5. Leiaute e apresentacio n % IVC
5.1 As caracteristicas do Leiaute, o tamanho e tipo de letra sdo 10 100,0 1
adequados?

5.2 Presencga de erros gramaticais 4 40,0 04
Média nesta dimensao 0,7
6. Estimulacido/motivacao n % IVC
6.1 Existem motivagdes para que haja mudanga no comportamentodo 10 100,0 1
leitor?

6.2 As orientagdes sao especificas e dao exemplos 10 100,0 1
Meédia nesta dimensao 1
7. Referéncias n % IVC
7.1 As referéncias sdo atuais? 10 100,0 1
7.2 As referéncias sdo relevantes? 10 100,0 1
M¢édia nesta dimensao 1
Total geral 9,3 93,00 0,9

Legenda: IVC (indice de Validade de Conteudo), n (Numero).

Segundo o célculo do percentual de concordancia individual, medido pelo instrumento

de usabilidade, obteve-se uma concordancia total de 73,3% entre os profissionais das escolas,

que consideraram a cartilha totalmente adequada ou inadequada para uso na escola (Tabela 3).

Tabela 3. Avaliagcdo de usabilidade pelos profissionais das escolas. Alagoas, 2024.

Itens a serem analisados n %
Eu acho que gostaria de usar esta cartilha frequentemente 20 90,9
Achei essa cartilha facil de utilizar 19 864
Senti-me muito confiante ao utilizar esta cartilha 18 81,9
Considerei essa cartilha mais complexa do que o necessario 14 63,6
Eu acho que precisaria do apoio para ser possivel usar esta cartilha 10 45,5
Considera que as informacgdes da cartilha sdo interessantes ou estimulantes? 20 90,9
Considera que esta cartilha foi 1til para vocé? 20 90,9
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Considera que as orientagdes sdo importantes para o seu dia a dia? 19 86,4
Considera que a cartilha trouxe informagdes importantes sobre 20 90,9
aprendizagem e autolesdo ndo suicida?

As informagdes da cartilha sdo claras e faceis de entender? 19 864
Sente-se motivado para continuar a utilizar esta cartilha e a recomendar para 20 90,9
outras profissionais?

TOTAL 19,9 73,3

Legenda: n (Numero).

Mesmo com percentual de concordancia elevado e [IVC considerado excelente, todas as
sugestoes e consideragdes dos juizes e dos profissionais das escolas foram incorporadas a versao
final da cartilha educativa (Quadro 1).

Os juizes avaliadores discorreram sugestdes em todas as dimensdes avaliadas no
instrumento de valida¢do do conteido (Quadro 1). De modo geral a avaliagdo dos juizes mostra
que a cartilha foi bem recebida pelos avaliadores, sendo considerada clara, relevante e embasada
cientificamente. No entanto, ha espaco para melhorias em termos de apresentagdo visual,
padronizacdo do layout, diversidade nas ilustragdes e ajuste de alguns termos técnicos. Além
disso, o feedback dos participantes reflete uma preocupacgido em garantir que o material ndo seja
apenas informativo, mas também estimulante para mudangas de comportamento, especialmente
no contexto educacional (Quadro 1).

Os profissionais das escolas apontaram que a cartilha poderia ser mais clara em relacdo a
certos aspectos, como o preenchimento da ficha de notificagdo e a comunicacdo com pais ¢
responsaveis. Também houve a sugestdo de ampliar as atividades fisicas recomendadas para
aliviar a vontade de se automutilar. As sugestdes indicam que, com ajustes pontuais, o material

pode se tornar ainda mais eficaz na abordagem de ALNS nas escolas (Quadro 1).

Quadro 1. Sugestdes e consideracdoes dos juizes e dos profissionais das escolas para

aprimoramento da cartilha educativa, Alagoas, 2024.

Juizes e Profissionais das escolas

Dimensdes Sugestoes/Consideracgoes Decisao
Aspectos gerais Na capa, ndo hd nenhuma imagem | Foram realizadas alteracdes
que represente os adolescentes. quanto a introducdo da

A imagem da capa poderia refletir | imagem de adolescentes e que

mais diversidade racial.. refletisse a diversidade racial.
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Na capa achei estranho aquela
sombra no  pescoco  dos
personagens, acho que poderia
ser retirada.

Colocar no sumdario somente
fluxograma de encaminhamento,

garantindo um melhor visual

Foi retirada a sombra que
havia no  pescogo  dos
personagens.

O sumario foi adequado
quanto a  descricdo do

fluxograma.

Conteudo

Substituir o subtitulo "Fatores de
risco" por "Sinais de alerta".

Como promover saude mental na
escola me parece uma pergunta,
nao?

Retirar o segundo paragrafo de
"Fatores de risco", ndo ¢é claro e
nao acrescenta.

Orientagdes e fluxogramas sugiro
reorganizar. Nao ficou bem 2
paginas de orientagdes e 2 de
fluxograma separados.

Nao explica qual institui¢ao
preenche a ficha de notificacdo e
nem em que consiste 0 CREAS.
Quando se sugere atividades
fisicas, poderia ser mais amplo do
que somente as que possuem saco
de boxe. Todas as atividades
fisicas contribuem para amenizar
esse problema.

No fluxograma senti falta do
protocolo de comunicagdo aos pais

e/ou responsaveis.

Foram realizadas alteracoes
quanto a substituicdo das
frases solicitadas; orientagdo
sobre a ficha de notificacao e
CREAS; juncdo dos dois
fluxogramas em um  sO;
adequagdes quanto as
orientagdes sobre atividade
fisica.

Nao foram realizadas
adequagdes quanto ao
protocolo de comunicagdo aos

pais e/ou responsaveis.

Vocabulario e

aprendizagem

Modificar a frase: “Gerenciar

desregulagdo  emocional” ¢

Foram realizadas alteragdes

quanto a substituicdo da frase
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redundante com “reduzir a tensio

e diminuir a dor emocional”.

solicitada.

Ilustracoes

Revisar a ilustracdo utilizada na

capa.

Foi realizada alteracdo na

ilustragdo da capa.

Leiaute e apresentacao

Erro de grafia na palavra

O erro de grafia foi corrigido.

“irritabilidade”.
Estimulacdo/motivaca | Nenhuma Nao foram realizadas
) adequagdes.
Referéncias Sugestdo de inclusdo de outros | Cinco  referéncias  foram
textos. incorporadas na cartilha.
5 DISCUSSAO
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A cartilha “Marcas que Doem” ¢ extremamente relevante porque visa educar e
empoderar os profissionais das escolas, equipando-os com as ferramentas necessarias para lidar
com questoes de saude mental e ALNS. Ela serve como um guia para ajudar na deteccao
precoce de comportamentos de risco, a0 mesmo tempo em que orienta sobre como lidar com
esses casos de forma empdtica e eficaz. A criacdo de ambientes escolares que favorecam o
didlogo aberto sobre emocgdes € bem-estar ¢ fundamental para a promocao da saude mental.

A validacao da cartilha garante que o conteudo seja técnico, baseado em evidéncias
cientificas e adequado ao contexto educacional. O IVC analisou a proporc¢ao de concordancia
entre os juizes quanto aos itens julgados (Lima et al., 2020). O IVC de 0,9 na avaliagdo geral
dos juizes classifica a cartilha como excelente. Apenas a dimensdo leiaute e apresentacdo
apresentou IVC bom (0,7). Estudo sobre validagao de cartilha intitulada “Voltei a trabalhar,
como vou amamentar?” apresentou IVC geral satisfatorio/bom (0,81) (Lima et al., 2020).
Outro estudo de validagdo da “Cartilha sobre Suporte Basico de Vida”, apresentou IVC geral
excelente (0,95) (Vieira et al., 2023).

A validagao de TEs consiste em um aspecto fundamental para torna-los completos, com
maior rigor cientifico e garantir a sua legitimidade e credibilidade (Mello et al., 2020). Na
constru¢ao de TEs ¢ essencial maximizar sua qualidade, perante a andlise dos juizes avaliadores.
Nesse contexto, o estudo de validagao de contetido torna-se uma pratica essencial (Santos et al.,
2020).

Com relacdo ao layout e apresentagdo, os juizes avaliadores sugeriram adicionar
imagens mais voltadas para o publico infanto-juvenil. Bem como, trabalhar a questdo da
diversidade racial. As ilustragdes produzidas, devem alcangar alto nivel de atengdo e interesse
pela leitura, além de complementar e reforcar a informagdo do texto, bem como, gerar
identificacdo com a mesma (Wild ef al., 2019). Assim, as ilustracdes configuram-se importantes,
pois permitem maior legibilidade e compreensdo de um texto, principalmente, para reforcar a
ideia do tema proposto (Alves et al., 2023).

Ao construir TEs, deve-se assegurar a legibilidade e a leiturabilidade do material, sendo
necessario considerar a organizacdo e a ilustracao grafica também, em conjunto com o layout,
tipografia e o formato da linguagem empregada, assegurando a melhor compreensao pelo leitor
(Rodrigues; Gongalves, 2020). A TE deve apresentar /ayout adequado, cores apropriadas e
possuir uma linguagem cientifica adequada ao publico-alvo, além de ilustracdes atrativas que

detenham a aten¢io do publico proposto (Rodrigues et al., 2021). E valido ressaltar a
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importincia da criatividade e da dinamicidade no desenvolvimento de TEs para conseguir uma
leitura atrativa que potencialize o processo de ensino-aprendizagem (Costa et al., 2021b).

Evidencia-se a importancia dos TEs serem desenvolvidos cuidadosamente, com
embasamento cientifico e técnicos apropriados, como também, a importancia do uso de
tecnologias para promover estratégias comportamentais que incentivam a mudanga de habitos
em prol de melhorar o estado de satde de individuos, ndo focando somente no carater
informativo (Paula ef al., 2020). As TEs possuem um grande papel para o desenvolvimento da
educagdo em saude, pois facilitam o acesso a informagdo e promovem uma maior adogao de
comportamentos saudaveis (Pavinati et al., 2022).

No que concerne ao publico adolescente, embora as TEs sejam ferramentas que auxiliem
o processo de aprendizagem, sozinhas ndo promovem resultados (Aratjo et al., 2022). Nesse
contexto, vé-se a importancia da participacdo dos profissionais das escolas no uso e
aplicabilidade do material no ambiente escolar. No presente trabalho, houve uma concordancia
de 90,9% de professores que se sentiram motivados a utilizar a cartilha e a recomenda-la para
outros profissionais.

A cartilha foi bem aceita entre os juizes avaliadores e os profissionais das escolas,
principalmente, pela sua relevancia no cendrio escolar. Os mesmos realizaram algumas
sugestdes, contribuindo para o material se tornar mais atrativo e de facil entendimento,
colaborando para seu uso no ambiente escolar. Isso contribui para um olhar mais abrangente
sobre a cartilha, envolvendo varios saberes, e resultando em uma TE que vai mais de encontro
com as necessidades de satde apresentada (Wild ef al., 2019). Esses ajustes costumam ser
recorrentes e possuem relevancia para que o material possa ser compreendido pelo maior
numero possivel de pessoas (Ximenes ef al., 2019).

A existéncia de diferentes opinides acerca de um determinado tema, sob a Otica de
diversos profissionais, propdem uma discussdo mais rica de contetido, resultando em um
material com mais qualidade (Lima ef al., 2020).

No entanto, se faz necessario que os profissionais desenvolvam habilidades, através do
aprimoramento do seu conhecimento sobre a tematica abordada, de forma que consiga realizar
um acolhimento adequado com o publico-alvo, por meio da empatia e construgao de espagos em
que os adolescentes sintam-se confortaveis de expor seus posicionamentos, angustias e dividas
sobre aquilo que estdo enfrentando (Araujo et al., 2022).

A utilizacdo de TEs em adolescentes visa uma melhor aquisi¢do e apropriacdo do
conhecimento, com foco nos assuntos que envolvem contextos do processo de transi¢cdo na fase

da adolescéncia, no contexto fisioldgico e psicologico. Utilizar as TE para o processo de
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educacdo em saude, resulta além da promogao da saude, em uma forma de estimulo a integragado
e participacdo efetiva dos adolescentes junto as atividades desenvolvidas, principalmente,
através do ludico e da dinamicidade, tornando esses jovens em individuos que possuem a
capacidade de mudar habitos que os prejudicam (Silva; Gongalves; Martins, 2020).

Os profissionais das escolas (73,3%) consideraram a cartilha como totalmente adequada
ou adequada para o uso no espaco escolar. Apesar da maioria dos profissionais avaliadores
concordarem com a clareza do material apresentado, houve sugestdes quanto a erros gramaticais
(IVC = 0,4), mostrando dessa forma, uma necessidade da revisao da lingua portuguesa do
material educativo. Nessa perspectiva, o aprimoramento da linguagem ¢ essencial durante o
processo da validacdo, ao ponto de deixar mais claro o conteido aos leitores,
independentemente da quantidade de ajustes necessarios, visando obter um resultado satisfatério
e eficaz (Melo; Querido; Magesti, 2022).

E comum que ap6s a avaliagdo dos juizes, as tecnologias educativas precisem passar por
ajustes para melhorar o material. Nesses casos algumas informac¢des podem ser reformuladas
ou excluidas, termos substituidos e ilustragcdes podem passar por readequagdo (Lima et al.,
2020). Os avaliadores sugeriram colocar no material como ¢ realizado o preenchimento da ficha
de notificacdo e a comunicagdo do caso de ALNS aos pais e/ou responsaveis. No entanto, a
cartilha tem a inten¢do de ser utilizada como um norteamento para uma acao na escola. Um site
estd sendo elaborado junto a essa cartilha, que vai permitir um maior aprofundamento sobre o
tema. Além disso, pretende-se que os profissionais das escolas sejam capacitados quanto ao uso
da cartilha educativa.

As TEs sdo um complemento para acdes de carater educativo e participativo, criativo e
ao mesmo tempo critico (Rodrigues; Gongalves, 2020). O uso de materiais educativos colabora
para aumentar a adesdo e compreensdao do assunto abordado por parte do publico-alvo a quem
sdo destinados (Alves et al., 2023). No entanto, os TEs devem ser trabalhados de forma clara e
objetiva, com vistas ao empoderamento dos sujeitos para fazerem escolhas mais saudaveis de
vida (Wild et al., 2019).

Quanto ao contetido da cartilha que fez a sugestdo de incentivar a pratica de exercicio
fisico como uma forma de aliviar a vontade de se automutilar, sabe-se que a autolesdo e o
exercicio fisico agem liberando a endorfina, hormdnio que transmite uma sensagdo de bem-estar.
Porém, o hormonio produzido por essas duas situacdes sdo producdes focais e momentaneas,
logo serd necessario que haja uma maior repeticdo e intensidade para conseguir 0 mesmo

resultado anterior, ou um que o ultrapasse (Lima, 2021).
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Além disso, o exercicio fisico estimula adapta¢des neurobioldgicas que resultam em uma
melhora no humor, da autoestima, na reducdo dos niveis de estresse, ansiedade e depressao,
aprimora os mecanismos de defesa do organismo, favorece satisfacdo e distragdo - ao afastar os
individuos de pensamentos preocupantes e negativos, atuando de tal forma, na prevengao e no
tratamento de disturbios psicolégicos, quanto na promog¢do da satde mental (Gaia; Ferreira;
Pires, 2023; Marin et al., 2021).

Um artigo que aborda o desenvolvimento e a validagdao de um material educativo voltado
para a prevencao de autolesdes nao suicidas, mas ndo com foco em agdes nas escolas, descreve
que a constru¢do de materiais educativos validados ¢ uma estratégia importante para promover a
educagdo em saude e a prevencdo de comportamentos autodestrutivos. O artigo oferece insights
sobre como a educacdo em satde pode ser adaptada as necessidades especificas da populacao e
como o processo de validacdo pode garantir a eficacia desses materiais (Silva et al., 2022).

A validagdo da atual cartilha a torna uma ferramenta confiavel e eficaz e contribui para a
formagdo de uma rede de apoio escolar que pode identificar precocemente sinais de ALNS e
oferecer suporte adequado aos estudantes. A inclusdo de fluxogramas e mapeamento dos
servicos de saude também facilita a orientacdo dos profissionais da escola sobre como
encaminhar os alunos para a assisténcia necessaria, tornando o material uma importante
estratégia de intervengdo precoce na promog¢ao da saide mental na escola. O uso do fluxograma
¢ eficaz, uma vez que pode ajudar a compreender melhor o que fazer, fixar os processos em sua
memoria, bem como aperfeicoar o seu tempo e ganhar confianga em seu raciocinio (Ribeiro;
Silva, 2022).

Estudo que aborda questdes importantes sobre privacidade e confidencialidade no
atendimento a saude do adolescente mostra que ¢ importante equilibrar o direito dos
adolescentes a privacidade com a responsabilidade dos profissionais de satide em garantir a
seguranca deles, especialmente em situacdes que envolvem riscos a saide mental ou fisica. A
confidencialidade ¢ vista como um fator critico para que os adolescentes se sintam a vontade
para buscar ajuda, discutir problemas sensiveis e adotar comportamentos de cuidado com a
saude. Quando a privacidade do adolescente entra em conflito com a necessidade de
intervengdo, como nos casos de ALNS, isto se torna um desafio. Os profissionais de satde sao
orientados a informar claramente os adolescentes sobre as situacdes em que sua privacidade
pode ser quebrada, como em casos de risco iminente a sua seguranca (Agostino; Toulany, 2023).

No Brasil, a legislacao reconhece a necessidade de equilibrar a privacidade e a seguranca
do adolescente. O Estatuto da Crianga e do Adolescente (Lei n® 8.069/1990) garante os direitos a

privacidade e confidencialidade, mas também permite a quebra desse sigilo em situagdes de
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o

risco 4 sadde ou a vida do adolescente. O Codigo de Etica Médica (Resolugdo CFM n
2.217/2018) reforca o respeito a autonomia e privacidade do paciente, mas também destaca a
responsabilidade do médico em casos de emergéncia. O consentimento informado (Lei n°
13.506/2017) também ¢ um ponto chave, com adaptagdes para adolescentes, dependendo da sua
idade e capacidade de compreensao.

Além disso, os profissionais de escolas tém a obrigacdo legal de proteger a crianga e o
adolescente, conforme o Estatuto da Crianga e do Adolescente, e isso inclui garantir que os
direitos a saude, ao cuidado psicologico e a protegdao contra danos sejam respeitados. Exige
ainda, que profissionais de educacdo tomem medidas adequadas quando ha risco de danos ao
bem-estar de um aluno, o que inclui situagdes de ALNS.

As limitagdes do estudo estdo relacionadas ao fato da cartilha ter sido disponibilizada
para avaliagdao dos juizes e dos professores em formato digital, o que comprometeu a avaliagao
de aspectos quanto a impressdo do material; O fato de ter sido avaliada apenas por profissionais
de escolas do ensino publico pode divergir da andlise de profissionais de escolas do dmbito

privado (Ramalho et al., 2024).
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6 CONCLUSAO

Com base nos resultados obtidos, a avaliacao dos juizes especialistas e dos profissionais
das escolas indicou que a cartilha € clara, cientificamente fundamentada e relevante, embora
alguns ajustes tenham sido realizados para facilitar sua usabilidade na escola. Assim, essa
cartilha possui potencial para ser uma ferramenta essencial no acolhimento e encaminhamento
de estudantes adolescentes com ALNS. As sugestdes dos avaliadores, como o aprimoramento
do design visual, padronizagdo de layout, diversificacao de ilustragdes e ajustes na linguagem,
demonstram a importancia de adaptar o material para ser mais atraente e compreensivel para o
publico-alvo.

Esse material pode contribuir para o estreitamento de lacos entre estudantes e os
profissionais das escolas, facilitando o didlogo sobre temas delicados, como o cuidado em
satude mental. Isso promove um ambiente mais acolhedor, onde as questdes emocionais dos
estudantes sdo tratadas com sensibilidade e compreensdo. O uso dessa cartilha se amplia ao
possibilitar praticas educativas mais inclusivas, que valorizam o bem-estar ¢ a qualidade de
vida dos adolescentes. Dessa forma, a cartilha ndo s6 apoia os estudantes na superacao de
desafios individuais, mas também contribui para a criagdo de uma cultura escolar mais
empatica e comprometida com a saude emocional.

O estudo reforga a importancia de revisdes peridodicas e ajustes em tecnologias
educativas como essa, garantindo que continuem eficazes e acessiveis a0 maior nimero de

pessoas possivel.
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DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Evidéncia de valida¢do de conteldo de uma cartilha educativa para estudantes com
autolesdo nao suicida

Pesquisador: VERONICA DE MEDEIROS ALVES

Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 76746823.5.0000.5013

Instituigdo Proponente: Universidade Federal de Alagoas
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.717.641

Apresentagéo do Projeto:

Trata-se de um estudo metodolégico de construc@o e analise das evidéncias de validade de conteudo de
uma tecnologia educacional, na forma de cartilha educativa. Objetiva desenvolver e analisar as evidéncias
de validade de contetido de uma cartilha educativa para estudantes com autolesido nédo suicida. Trata-se de
estudo metodolégico, com a participacido de 22 especialistas (profissionais da saude) e 22 professaores
(trabalham com estudantes adolescentes com autoles&o ndo suicida). A cartilha sera analisada pelos
especialistas, quanto a avaliacdo geral (presenca da autoria da cartilha, design grafico, organizagao dos
assuntos e atengdo do usuario). Para cada dominio instrucional, serdo avaliadas: a clareza das informacgdes;
a quantidade de informacées; a organizagdo dos assuntos; a confiabilidade das informacées; a relagéo das
figuras com o texto; se as figuras agregavam conhecimento; e a presenca de erros gramaticais. Os
professores irdo avaliar a cartilha quanto ac conteldo geral (adequacdo das informagdes, organizacéo e
identificacdo das informagdes e qualidade das informacgées) e também quanto a clareza das informacoes,
relagdo das figuras com o texto e se as figuras e os textos agregavam conhecimento. O calculo da Razéo de
Validade de Contetdo e o calculo do indice de Validade de Contetdo (IVC) serdo realizados.

Objetivo da Pesquisa:

Desenvolver e analisar as evidéncias de validade de contetdo de uma cartilha educativa para
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estudantes com autolesdo nao suicida.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Os riscos decorrentes da participagdo na pesquisa serdo minimos para os participantes e estdo atrelados
aos riscos caracteristicos do ambiente virtual, em funcdo das limitagbes das tecnologias utilizadas, que
impdem aos pesquisadores limitagdes para assegurar total confidencialidade e potencial risco de sua
violagdo. Desse modo, serdo adotadas medidas visando a seguran¢ca dos dados virtuais, como o
armazenamento em nuvem virtual com posterior download que ficara em posse apenas das pesquisadoras,
apagando qualquer registro da plataforma virtual.

Diante disso, o controle dos riscos sera feito da seguinte maneira:

|. Privacidade na coleta e armazenamento de dados;

Il. Resguardo do sigilo das informacoes/identificactes;

A pesquisa sera interrompida quando se perceber algum risco ou dano a salde do sujeito participante da
pesquisa, consequente a mesma. Sera interrompida ainda, quando solicitado pelo Comité que aprovou a
pesquisa. O encerramento da pesquisa podera ocorrer antes da data inicialmente prevista caso os dados
necessarios para assegurar resultados sejam obtidos antes desse prazo.

Beneficios:

Beneficios da pesquisa estado relacionados a producado e validagdo de uma cartilha educativa para
estudantes com autolesd@o ndo suicida, para ser utilizada nas escolas, subsidiando assim, intervengdes no

cuidado que amenizem esse sofrimento emocional nos estudantes, a médio e longo prazo

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Trata-se de projeto de dissertagdo de mestrado em Enfermagem. Sera realizado com 44 participantes, 22
profissionais especialistas da area de saude e 22 professores. Considerando os critérios de inclusdo, os
participantes do estudo serdo escolhidos em uma amostragem nédo probabilistica intencional, ndo aleatéria,
por meio de analise dos curriculos de pesquisadores na area da saude, na Plataforma Lattes. Os 22 juizes
especialistas serdo selecionados por meio de critérios (Benevides et al, 2016; Souza et al, 2018), e cada juiz
deve ter que obter pontuacdo minima de cinco pontos de acordo com os quesitos: titulagdo académica
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(doutorado: 2 pontos); experiéncia profissional de, pelo menos, dois anos na area (1 ponto); ser docente de
cursos da area da saude abordando saude mental e/ou pediatria (1 pontos); e artigos publicados
envolvendo o cuidado em autclesdo ndo suicida e/ou saude mental infanto-juvenil (1 pontos).

O 22 professores que tem estudantes com autolesdo néo suicida serdo recrutados por meio da amostragem
do tipo bola de neve, sendo o primeiro estrato por conhecimento prévio das autoras.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Apresenta declaragbes das pesquisadoras e TCLE.

Recomendagoes:

O quadro que apresenta os grupos em que serdo divididos os participantes da pesquisa (documento de
Informacdes Basicas, p.5) esta incompleto, incluindo apenas o grupo de 22 professores. Reformular o
quadro incluindo os dois grupos de participantes, sendo 22 profissionais de saude e 22 professores.

TCLE: Corrigir o item 3 do TCLE onde consta o periodo de realizagdo do estudo. No documento
apresentada consta: "3. A coleta de dados comecara em margo e terminara em setembro/2025." Incluir o
ano de 2024 para inicio da coleta, reformulandc da seguinte forma: "3. A coleta de dados comecgara em

mar¢o/2024 e terminara em setembro/2025."

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:
O projeto esta bem definido e fundamentado e nao apresenta dbices éticos. Ver recomendacdes para duas

pequenas alteracdes no texto de Informagdes Basicas do projeto e no TCLE.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Protocolo Aprovado

Prezado (a) Pesquisador (a), lembre-se que, segundo a Res. CNS 466/12 e sua complementar 510/2016:

O participante da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou de retirar seu consentimento em
qualguer fase da pesquisa, sem penalizacdo alguma e sem prejuizo ac seu cuidado e deve receber copia do
TCLE, na integra, assinado e rubricado pelo (a) pesquisador (a) e pelo (a) participante, a nao ser em estudo
com autorizagdo de declinio;
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V.52 deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado e descontinuar o estudo
somente apos analise das razbes da descontinuidade por este CEP, exceto quando perceber risco ou dano
ndo previsto ao sujeito participante ou quando constatar a supericridade de regime oferecido a um dos
grupos da pesquisa que requeiram agdo imediata;

O CEP deve ser imediatamente informado de todos os fatos relevantes que alterem o curso normal do
estudo. E responsabilidade do pesquisador assegurar medidas imediatas adequadas a evento adverso
ccarrido e enviar notificacdo a este CEP e, em casos pertinentes, a ANVISA;

Eventuais medificacdes ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas ac CEP de forma clara e sucinta,
identificando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas. Em caso de projetos do Grupo | ou ||
apresentados anteriormente & ANVISA, o pesquisador ou patrocinador deve envia-las também a mesma,
juntc com o parecer aprovatdrio do CEP, para serem juntadas ao protocole inicial;

Seus relatorios parciais e final devem ser apresentados a este CEP, inicialmente apds o prazo determinado
no seu cronograma e ao término do estudo. A falta de envio de, pelo menos, o relatério final da pesquisa
implicara em nao recebimento de um proximo protocolo de pesquisa de vossa autoria.

O cronograma previsto para a pesquisa sera executado caso o projeto seja APROVADO pelo Sistema
CEP/CONEP, conforme Carta Circular n®. 061/2012/CONEP/CNS/GB/MS (Brasilia-DF, 04 de maio de
2012).

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacgdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 06/12/2023 Aceito
do Projeto ROJETO_2247381.pdf 14:46:06
Folha de Rosto folhaDeRosto_Katiane_Veronica_assina| 06/12/2023 |VERONICA DE Aceito

do assinado.pdf 14:45:16 |MEDEIROS ALVES
Declaragdo de Termo_pesquisador_principal pdf 06/12/2023 | VERONICA DE Aceito
Pesquisadores 14:44.26 |MEDEIROS ALVES
Declaragédo de Termo_ocrientador.pdf 06/12/2023 | VERONICA DE Aceito
Pesquisadores 14:44:13 |MEDEIROS ALVES
Projeto Detalhado / |Validacao_Cartilha_enfrentamento_auto| 06/12/2023 |VERONICA DE Aceito
Brochura mutilacao_estudantes_19_09.docx 14:41:18 |MEDEIROS ALVES
Investigador
Outros Cartilha_marcas_que_doem.pdf 28/11/2023 |Katiane da Silva Aceito

22.26.03 | Mendonca
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Pagina 04 de 05

48



asil

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CQW&W

ALAGOAS

Continuagdo do Parecer: 6.717.641

Declaracéo de Declaracac_de_inicio.pdf 28/11/2023 |Katiane da Silva Aceito
Pesquisadores 01:02:58 [Mendonca

Declaragdo de Declaracao_Publicizacao.pdf 28/11/2023 |Katiane da Silva Aceito
concordancia 01:02:26 Mendonca

TCLE / Termos de |ANEXO3_TCLE.pdf 28/11/2023 |Katiane da Silva Aceito
Assentimento / 01:00:22 [Mendonca

Justificativa de

Auséncia

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao

MACEIQ, 21 de Margo de 2024

Assinado por:
Thaysa Barbosa Cavalcante Brandao
(Coordenador(a))

Enderego:  Av. Longtudinal UFAL 1, n®1444 térreo do prédio do Cenfro de Interesse Comunitario (CIC) enfre o
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ANEXO B - TCLE

1/2

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE

“Q respeito devido a dignidade humana exige que toda pesquisa se processe apos consentimento livre e esclarecido dos
sujeitos, individuos ou grupos que por si e/ou por seus representantes legais manifestem a sua anuéncia a pariicipacao na
pesquisa.” (Elaborado conforme as Resolucdes 466/2012-CNS/CONEP)

Vocé esta sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa “Evidéncia de validacdo de
conteddo de uma cartilha educativa para estudantes com autolesao nao suicida: Marcas
que doem” da Katiane da Silva Mendonca, mestranda do Programa de Pos-Graduacdo em
Enfermagem da Escola de Enfermagem da Universidade Federal de Alagoas
(PPGENF/EENF/UFAL), sob a orientacdo da professora Dra. Veronica de Medeiros Alves.

1. O estudo tem o objetivo de desenvolver e analisar as evidéncias de validade de contetdo de
uma cartilha educativa para estudantes com autolesdo ndo suicida (ALNS).

2. A mmportancia esta em produzir e validar uma cartilha educativa para estudantes com
ALNS, para ser utilizada nas escolas. Identificar a presenca de autolesdo ndo suicida pode
contribuir com a promoc¢io de cuidados que amenizem esse sofiimento emocional nos
estudantes, a médio e longo prazo.

3. A coleta de dados comegara em abril/2024 e terminara em setembro/2025.

4. O estudo sera feito em duas etapas: validagdo do constructo (estrutura interna) e validagdo
de critério (relagao com outras variaveis) e confiabilidade.

5. A sua participacdo sera em responder os questionarios em local exclusivo e reservado, de
forma online.

6. Os niscos decorrentes da participagdo na pesquisa serdo minimos para os participantes e
estdo atrelados aos riscos caracteristicos do ambiente virtual, em fung¢do das limitagdes das
tecnologias utilizadas, que impdem aos pesquisadores limitagdes para assegurar total
confidencialidade e potencial risco de sua violagdo. Desse modo, serdo adotadas medidas
visando a seguranca dos dados virtuais, como o armazenamento em nuvem virtual com
posterior download que ficara em posse apenas das pesquisadoras, apagando qualquer
registro da plataforma virtual.

7. Os resultados da presente pesquisa serao tornados publicos por meio de apresentagoes em
congressos/eventos da area, sejam eles locais, nacionais ou internacionais e em elaboracdo
de artigos cientificos, com respeito as dimensoes da ética em pesquisa. Estes também serdo
veiculados através de divulga¢ao em midias sociais, programa de radio e TV.

8. A pesquisa apresenta como beneficio a produgédo ¢ validagdo de uma cartilha educativa para

estudantes com autolesdo swicida. para ser utilizada nas escolas, subsidiando assim,

50



APENDICE A - Formulario Semiestruturado

Quadro de avaliagao - Juizes

Os especialistas atribuiram para cada item avaliado, uma nota de 1 a 4. Essa avaliacao
acontecera em 3 momentos:
a) No pré-texto, tem-se capa, contracapa, sumario.
b) No texto, tem-se os topicos Apresentagdo; O que ¢; Razdes; Fatores de risco; Como
promover saude mental na escola; O que pode ser feito; Orientagdes ao estudante;
Onde buscar ajuda? Fluxograma de encaminhamento; Consideragdes finais.

c) No pos-texto, tem-se as Referéncias.

26102/2025, 12:02 Pesquisa: Evidincia de validacio de conteddo de uma carliha educsliva para estudantes com autolesio nio suicids 2610212025, 1202 Pesquisa: Evidincia de vaikdacio de conteddo de uma carliha educaliva para eshadanies com autoleso nio suicids
E-mail: comitedeeticaufal@amail.com

Caso sinta a necessidade de ter maiores informagdes, favor entrar em contato pelo

Pesquisa: Evidéncia de validagao de

email: katianeksm@gmail.com; veronica.alves@eenf.ufal.br

contelido de uma cartilha educativa para “in

estudantes com autolesdo néo suicida

Vocé estd sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa “Evidéncia de validagao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE

de contetdo de uma cartilha iva para com 40 nao suicida” da

pesquisadora Katiane da Silva Mendonga, mestranda do Programa de Pés-Graduagdo em Ao clicar no botdo abaixo, vocé concorda ou discorda em participar da pesquisa descrita
Enfermagem da Escola de Enfermagem da Universidade Federal de Alagoas nos termos deste TCLE

(PPGENF/EENF/UFAL), sob a orientacio da professora Dra. Veronica de Medeiros Alves.
1. 0 estudo tem o objetivo de desenvolver e analisar as evidéncias de validade de
conteldo de uma cartilha educativa para estudantes com autclesdo n&o suicida (ALNS)

2. Aimportancia esta em produzir e validar uma cartilha educativa para professores que 1 TCLE *
lidam com estudantes com ALNS, para ser utilizada nas escolas. Essa cartilha fornece
conhecimento sobre ALNS e pode contribuir com a promogao de cuidados que amenizem Marque todas que se aplicam

esse soffimento mental nos estudantes, a médio e longo prazo
N Tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha
3. A sua participagio serd em responder os questionarios em local reservado e de forma

online participago no mencionado estudo e estando ciente dos meus direitos, das minhas

responsabilidades, dos riscos e dos beneficios gue minha participagdo implicam,
concordo em dele participar e para isso DOU O MEU CONSENTIMENTO SEM QUE PARA
1850 EU TENHA SIDO FORGCADO OU OBRIGADO.

Naa Concordo

4. Os riscos decorrentes da participagio na pesquisa serdo minimos para os participantes
@ estdo atrelados aos riscos caracteristicos do ambiente virtual, em fungdo das limitagoes
das tecnologias utilizadas, que impdem aos pesquisadores limitagdes para assegurar total
confidencialidade e potencial risco de sua vielago. Desse mode, serdo adotadas medidas
visando a seguranga dos dados virtuais, como © armazenamento em nuvem virtual com
posterior download que ficara em posse apenas das pesquisadoras,

apagande qualquer registro da plataforma virtual. Download TCLE

5. A qualguer momento, vocé poderd recusar a continuar participando do estudo e,

também, poderd retirar seu censentimento, sem que issa Ihe traga qualquer penalidade ou Sua via do Termo de Consentimento livre e Esclarecido (TCLE) pode ser

prejuizo. baixado através do link abaixo. Apés baixar sua via do TCLE, clique em Proximo para

6. Ao aceitar participar da pesquisa, vocé terd acesso a sua via do Termo de prosseguir com a

C.oltvsent\memo Livre e Esclarecido [TF}LE) as.slnado pelas pesquisadoras em verfao pesquisa.https:#drive. google com/file/d/ 1 nm3.JioZ98Z5Fz149.JeRwKGFELCZbakru/view?
digital, no formato "PDF, sendo possivel realizar seu download clicando em um link que usp=drive_link

sera disponpivel em seguinda ao aceite do TCLE

Endereco da responsdvel pela pesquisa
Instituigdo: Universidade Federal de Alagoas-UFAL.

Sr {a): Verdnica de Medeiros Alves

Enderego: Campus A. C. Simdes, Escola de Enfermagem

Bairro: Cidade Universitaria

Cidade: Maceid - AL CEP: 57072970

Fone: 3214-1155

Comité de Etica em Pesguisa da Universidade Federal de Alagoas

Prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC), Térreo , Campus A. C. Simdes,
Cidade Universitaria

Telefone: 3214-1041 - Hordrio de Atendimente: das 8:00 as 12:00hs

hitps:idoes gacgle. comfarmeldi 1MzF BMES_SYhee-ZY PrIEFNLIYBS8% palVwhKZDICIE/edit vz hitps:idces gacgle. comfarmeld 1MzF BMES_SYhce ZY PrIBFNLIYBSBK ptaltwhkZDICHEW4edil 2021
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28212025, 12:02 Pesquisa: Evidéneis te valdigio de conteddo de uma earifa edusative pars astidares som autolesio o suicida 2610212025, 12:02 Pesquisa: Evidéncin te validagin de conteidn de uma carlifa educaliva para estusiantes com auclesin ni suicids

TCLE 5 Profissdo *

6. Tempo de formagfo (ex. 1ano): *

7. Tempo que trabalha no servigo atual {ex. 1 ano): *

8 Titulagho: *

Iarcar apenas uma oval.

) Mestrado
) poutorado
() Pas Doutorado
Dados gerais do Participante

Por faver, preencha os dados abaixo:
9. Area de atuagdo profissional: *

2. Nome (Iniciais): *

10.  Tempo que trabalha na drea (ex. 1 ano): *

3. ldade (anos): *

Instrugdes e avaliagio

‘Analise minunciosamente o madulo de acordo com os eritérios enumerados

abaixo.
4. Sexo* . & -

Em sequida, para cada em com o

Marcar apenas uma oval. walor que mais se adeque a sua opinido.
Mesta secdo vocés irdo atribuir para cada item avaliado, uma nota de 0 a 4. Aqui vocé

) Ferninino avaliard a capa, apresentacio e
- -~ sumario.
) Masculino
g 2OKNEW el am | STheaZ EDKKEAeiL amr
sRN212025, 1202 Pesquisa: Evidiincia te valdacho e conle(dn te Lma carlifa educaliva para estugantes com auoles30 R0 Suies 28Mm2r2025, 1202 Pesquisa: Evidincia te vaikdagio te conle(do te uma Carling educaliv pars eshgantes Com utleSa0 R0 suics

MARCASIQUEIDOEM

Esta eartina & fiuto da parcerls da
Univessidade Federal de Alagoas com a
Secretaris Municipal de Sauge de
Maceis, Alagoas

Sumario

ALNS, O que &7
O que leva a ALNS
Fatores de risco
Como promover saude mental na escola
O que pode ser feito?
COrientagdes que podem ser dadas para o

A mesma objetiva facilitar o

= % entendimento  sabre autcleso ndo

\/ - sulcida. contribuindo para um manejo

} de qualidade junto a es, pelos
professores/funcionarios da escola

Far  pame do prajeto  intitulade:

“Construgho e validasho de tecnologia

educacional  para  bdentificagdo.
aboidagem e manejo de criancas e
adolescentes com automutilagho nas

escolas’, Mnancisdo pelo  Conselnn estudante desestressa
) e Orientagdes que podem ser dadas para o

' 408326/2021-5

estudante liberar emocdes negativas....

w Onde buscar ajuda?

A
=

Orientagao sobre o fluxograma de

encaminhamento do estudante sem ALNS.....19
Fluxograma de encaminhamento sem ALNS...20

Autores Au 0 Orientagao sobre o fluxograma de
Coordenacho = encaminhamento do estudante com ALNS
Versnica de Medeiros Alves Colaboradores ~ .
A St o e e s e 3 40 s Aol e e e Fluxograma de Encaminhamento com ALNS..22
N Natiana da Siva Mandonga Valfiido Labo de Mela Neto Orientacdo sobre o mapeamento dos distritos
s mmemmm— :'_“I‘;:'T“":"::"“h"“"‘; sanitarios de Macei6 24
Colaboradores atael Christophe da Rocha Fraire o e
M Cicora dos Santos s Mapeamento dos distritos sanitarios de
W45 e e O 80 Curae e A 24 LA R — L.
Sorgnasaes Jrge e s apdtni Maceié 26
D i Consideracdes Finais 33
Ana Paula Nogueira de Magalhbes José Leandro Ramos de Lima R f N ) c
i e o M e s Pt eferéncias.
R P e 34 T e 4 b o o M A
trears u—c.:‘n'::uar‘:z::m';mm:.—- Lucas Cabriel de Melo Pedrosa
e e
Bruna Cleiton Macedo do Carmo PN
it e o ¢ s Gt 2% b o b0 fmie UFAL ke 00 M* Jeavana Silva de Paula
=
Danisle Congalves Bezerra
M* Eduarda de Amorim Lima
S el el
po

. S¥hes (OKKEWA el 27 S¥hes-2) (DKXEW/edil



240212025, 12:02 Pesquisa; Evidéncia de validacio de conteddo de uma suicida

11.  ltens a serem i na capa, ap G sumério da cartilha *

Marque todas que se aplicam

0 4

1 2 3
Di d C rd
(Discorda (Discordo)  (Neutro/Indiferente) (Concordo) (Concordo
muita) muita)

A_Presenca
da autoria
da cartilha

B. Design
grifico da

C. Objetivo
evidente

Organizagdo
dos

assuntos no
sumério

E. Presenca
de erros
gramaticais

12, Por favor, faga as observagbes que julgar pertinentes sobre os itens analisados.

5¥I DKKEWd/edit 7027

28M212035, 1202 Pesquisa: Evidéncia de valitage s contandn se Uma carifa sdusaliva para sstudantss som autolesio ndo suicids

ALNS, O que é?

A automutilacdo recebe o nome de autolesdo
ndo suicida (ALNS) (DSM-5, 2014).

nonitoraror

Como o comportamento de
“machucar-se de  propdsito”
pode estar associado a ideacao
suicida ou tentativa de suicidio,
torna-se necessario um
acompanhamento
multiprofissional para tentar
garantir a seguranca e dar
suporte ao estudante (SILVA;
SCHOEN, 2020).

_S¥hea ZYPriEFNL DB il arzr

240212025, 12:02 Pesquisa: Evidéncia de validacio de conteddo de una cari suicida

Instrugdes e avaliagdo

Nesta secdo vocés irdo atribuir para cada item avaliado, uma nota de 0 a 4.
Aquivocé avaliard o texto, que & composto dos seguintes topicos: ALNS,

0 que & O que leva a ALNS; Fatores de risco; Como promover salde mental na

escola; O que pode ser feito; Orientagdes que podem ser dadas para o estudante
desestressar; Orientagoes que podem ser dadas para o estudante liberar emogdes
negativas; Onde buscar ajuda; Orientagdo sobre o fluxograma de encaminhamento

do estudante sem ALNS; Fluxograma de encaminhamento sem ALNS; Orientagdo sobre
o fluxograma de encaminhamento do estudante com ALNS; Fluxcgrama de

Er it com ALNS; O ao sobre o dos distrites de
Maceid; Mapeamento dos distritos sanitdrios de Maceid; Consideracdes finais.

svi DKKEA it w27

260212025, 1202 Pasquisa: Evidéncia e validacie de conbeudn e ums earifa sdusalivs far sshusartes som autolesio ndo suicids

Oqueé? Razdes para ALNS
A ALNS pode ser caracterizada por: ‘Sereasler desraguingle smeslensh
- « Puxar cabelo - Bater a cabeca -+ Beliscar Radwric 8 tenshe
« Arranhar + Morder « Atirar/ queimar
-

asimesma,

e
enfrentamenta. uma estratégia de regulagio
emocional. slivio. sutopuniclo ou um pedido
de ajuda (FARCOQ. et al. 2021).

como um mecankmo de

A ALNS em criancas @ adolescentes
® social. £ definida como
ressho de angustia @ estd

[ —
enfrentamento de emosées ande
ha autolesko para slivio do

soffimenta sxistents (FAROOR et e
Al 2021 GABRIEL et al. 2020)
P ————
e
)
Fatores de risco Fatores de risco

A adolescincia pode ser uma fase tranquila ¢ a0
mesmo tempo. emocionalmente conflitucsa eads
ISANTANA, 2020). e —

Algumas crises emacionals (RS
podem  conribult com o
surgimento  de  ALNS  ou
pensamentos e tentativas de
suicidio (SANTANA. 2020]

as relagoes interpessoals

sio fatores que podem
infuencisr  na  ALNS.
sindo como fwor de O &
causa  ou  protegho & ‘a1, 2030; TORMOEM et al., 3030; WANG ot al. 3030},
IcosTA. 2021

Agolescentes eom histdrica de
ALNS possuem duss vezes
mais chances de repetis © ato
(FARGOR ot al., 2021)

_S¥hee.
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260212025, 12:02 Pesquisa: Evidincia de validegin e contedda de uma carlia

o7 |
Fatores de risco Fatores de risco

© conhecimento sobre cutras pessoss que 5e

auvtomutilam pode influenciar os estudantes na
1 al., 2020; LOPES, 2022) e .

A maneira como as informagdes sbo

‘ disseminadas. principalmaents. pelas

- @ midtes social azem & mo g8 ALNS

cape’ (MORAES et

tie relacionados com a ALNS
(FOSTI

coma forma d

al. 20200

£ importante stentar-se a esse
enémeno!

na
(Domtos portsgudon ou | Joswsuin, sen do vor o avblerts
) estudante Sampre usar calgas ‘asde, @ & mais doquea
&\ iy ‘maiaria dos servigos de sadde.
. F (50uza e ai. 2021

clima quente

Sdo sinais de alerta para identificar um
possivel caso de  ALNS (Russe
Hartung. 2016)

EOKKBWecll 1

26/0202025, 12:02 isa: Evidancia de valdacio Gdo de uma cariifa autolesin o suicids

0 que pode ser feito?

Converse. mas no traga & tona a ALNS de imediato.

0 que pode ser feito?

€omo a5 coisas poderm mudar no future.
Waller. 2019)

Waller. 2019]

| S¥hee

1127

2622025, 12:02

Peaquisa; Evidéncia de valkdagio de contedo de uma carlif educaliva pars estudaes com auclesia ndo suicida

Como promover saide mental
na escola

Eimportante qualificar
sensibilizar o3 professares pora
identificar quando um estudante

316 em sofrimenta mentol ¢ obra
coma acolher.

Trabalhar o prevengio do bullying
em agdes ¢ campanhas de poz,
<oma também intervie as
presenciar o estudante sendo alve
de chacotas, humihagses o
ogressdgy varbojg sv ndo.

Quando a ALNS & realizoda na
escolo, o profissionol escolar deve
orientar sobre os primeiras
cidedos ¢ ouvir o aluna de forma
<alma ¢ ool 3

ISCAVACIN ¢t ol 2021}

Como promover sadde mental 0 que pode ser feito?
naescola

Se suspeitar de ALNS, no ignare os sinais. Deixe o

Se o adolessente estiver em risco de
prejudicar o si mesmo, & necessério|
e e ponly i e ‘comportamento e seja acolhedor.

legais.

ar

em contato com os drgdos de (waller, 2019
protesgo dos direitos da erianga &
do adolescente, como o conselho

cmnn e Witelar,

P s informogies  respeie de conselhes
e s Macei, veck pabs scmssar
e o bl e ssnsabas Mhaarss

% Dkt 2z
ZM212025, 1202 Pesguisa: Evidéncia de validacio de conteddo de
Onde buscar ajuda? Onde buscar ajuda?
S - Unidads Risics de Saide VW~ Centro de Valorizagdo da Vida
Oferece ETICCIONSL B8 MOGO § ST
i e o o ke o oecha
i e i e
LA A ===
= -
B e 0 S
o hergeicve ong bl
UPA - Unidade de Pronto Atendimento
[——————
exudarin sus spresentarem AL ©
R et
emerpancia
CAPSI i
Infanto-juvenil
Fresta stemmentor soizadon
e  soidescintid on
puguico.
n
Orientagdo sobre o fluxograma = Fluxograma de Encaminhamento
de encaminhamento do
estudante sem ALNS USENCIA DE AUTOMUTILACAD
excola s0re  mansejo desse estudantes com.
= - [esmvswe]
e
SEMAUTOMUTILAGAD  COM AUTOMUTILACAS ¢
- —
e
_
,a— e
CAPSL & foito 0 encaminhamenta e este senigo ﬁ
Tk s
r e a7
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260212025, 12.02

Pesquisa; Evidéncia de valkacio de conteodo de Ui carlina educaliva para estidanies com aioles30 ndo suicids

Fluxograma de Encaminhamento
PRESENGA DE AUTOMUTILI

sobre o fluxograma
de encaminhamento do
estudante com ALNS

-
A + ‘
o0

Em sequida, informa o CREAS & Conseihs Tutelar,

L iove-5o ar stencho b nacessidade de

caso,

reallzar © preenchimentoda hotificacso

compiciris da Vlncls SUroprovcad

26022005, 1202

_S¥hee. DRHE et 18027

Pesquisa; Evidneia e alidacio o conlaudo Ge L Caria educaliva pars estudanies com autolesao (o suicits

dos distritos

Mapeamento Consideracdes Finais
sanitarios de Maceid, Alagoas

Entendemos
que qualificar

professoresfunciondrios
VIII DISTRITO CeituGantes sciescuntes s HALM QUANIO A IEGE
-

de servicos di 380 essenciais
sarvice b0 aciies esbencials pers
wivenciado por eles.

Esta carttha & um instrumento de informag o

‘aratindo que este possa ser um local que promova.
B ALNS.

g DRHEWA et 7T

260212025, 12.02

Pesquisa; Evidincia de valdacio de conteido de s carlina educaliva pars estudanies com atolesS0 ndo sutids

Mapeamento dos distritos
sanitarios de Maceié, Alagoas

2810202025, 12.02

13

_S¥hee. ZDKKEWAfedit 1627

Pesquisa; Evidéncia de valilagio de conteudo de uina suicita

Contetido *

Marque todas que se aplicam.

o 4
1 2 3
(Discordo . (Concorda
Muito) (Discorde)  (Neutro/Indiferente)  (Concordo) Wuito)
110
contetido
aborda
infi .
coma
temitica do
material?
12As
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2A/0202025, 12:02

14,

15.

uma carliba

ia de validagio autolesio o suicids

Por favor, faga as observagdes que julgar pertinentes sobre o conteddo.

Vocabuldrio e aprendizagem *

Marcar apenas uma oval por linf

a

2
(Discordo

4

3
(Concorde

240202025, 12:02

17

Pesquisa; Evidincia de walidigio de conbeddo de para

llustragdes *
Marcar apenas uma oval por linha.

o
(Discordo
Muito)

1 2
(Discorde}  (Neutro/Indiferente)

4
(Concordo

3
(Cencorda) Muito)

suicida

;
(Discordo)  (Neutro/indiferente) ~ (Concordo)

Muito) Muito)

210

vocabuldrio

wiliza O D ( O
palavras

comuns?

220
aprendizado
é facilitado
pelo uso de
topicos?

Por favor, faga as observagdes que julgar pertinentes sobre o vocabulario e
aprendizagem.

260212025, 12:02

19.

20.

|_5hea-ZY FrIBFNL i 1wy

Pesquisa: Evidéneia de validacio de conteddn de uma carlifa educaliva par estudantes com autclesio nio suicits

Leiaute e apresentagdo *
Marcar apenas uma oval por linha.

o 4

(Discordo 2 N

1
(Concarda
My (Discorde) - (Neutro/inditerente) - (Goncondo)

Muito)

41As
caracteristicas
do Leiaut, @
tamanho e
tipo de letra
adequados?

4.2 Presenca
de erros
gramaticais

Por favor, faga as observagdes que julgar pertinentes sobre leiaute e
apresentagio.

. E¥hee ZYPHEFNL 2127

18.  Por favor, faga as observagBes que julgar pertinentes sobre as ilustragdes.

5vI DKHEW it

260212025, 12:02

21, Estimulagdo/motivagdo *

Marcar apenas uma oval por lin}

0
(Discordo
Muita)

2

1 3
(Discordo)  (Neutro/Indiferente)  (Concordo)

4

027

Pesquisa: Evidéneia e validacio de conteddn e uma carlifa educaliva pars estudantes com autolesio nio suicits

(Concordo

Muito)

52As
orientagbes sdo p y
especificas & ) C () -

diio exemplos.

22 Por favor, faga as observagdes que julgar pertinentes sobre a
estimulagio/motivagao.

Instruges e avaliagio

Mesta segdo vocés irdo atribuir para cada item avaliado, uma nota de 0 a 4. Aqui

vocé avaliard as Referéncias.

OBS: As citagBes no texto e as referéncias estdo no formato da ABNT. Apas a avaliagio
dos(as) juizes serdo colocadas em estilo vancouver, para diminuir a poluigio de
informagoes.

. Svhee.

Zaia7
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24 Por favor, faga as observagdes que julgar pertinentes sobre as referéncias.

‘Obrigada por participar desta pesquisa!

23, Itens a serem avaliados nas referéncias *

Marque todas que se aplicam

. 4
2 3
) Cancord
m:;:;)u (Discordo)  (Neutro/indiferente) (Concordo) ¢ :ll?mn)u
As
referéncias —
aluais?
As
referéncias —
7 1o Ferrament:
relevantes? 0 texto foi cc
Salvo automa
2DKXEWAedil = -
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APENDICE B - Formulario Semiestruturado

Quadro de avaliacio - Profissionais das escolas

Os professores atribuiram para cada item avaliado, uma nota de 1 a 4. Essa avaliacdo acontecera

em 3 momentos:

a) No pré-texto, tem-se capa, contracapa, sumario.

b) No texto, tem-se os topicos Apresentagdo; O que ¢; Razdes; Fatores de risco; Como

promover saude mental na escola; O que pode ser feito; Orientagdes ao estudante;

Onde buscar ajuda? Fluxograma de encaminhamento; Consideragdes finais.

c) No pos-texto, tem-se as Referéncias.

281202025, 12:05 B 5 uma e nie suicieda

Pesquisa: Evidéncia de validagao de
conteldo de uma cartilha educativa
sobre autolesdo nao suicida

Woca esta sendo convidado(a) a participar do projets de pesquisa “Evidéncia de validagao
de contetdo de uma cartilha educativa sobre autolesdo ndo suicida® da pesquisadora
Katiane da Silva Mendonga, mestranda do Programa de Pés-Graduag&o em Enfermagem
da Escola de Enfermagem da Universidade Federal de Alagoas (PPGENF/EENF/UFAL), sob
a orientacdio da professora Dra. Verdnica de Medeiros Alves.

1. 0 estudo tem o objetivo de desenvolver e analisar as evidéncias de validade de
conteddo de uma cartilha educativa para ser utilizada por profissionais das escolas que
lidam com estudantes com autales3o nao suicida (ALNS)

2. Aimportancia esta em produzir e validar uma cartilha educativa para professores que
lidam com estudantes com ALNS, para ser utilizada nas escolas. Essa cartilha fornece
conhecimento sobre ALNS e pode contribuir com a promogdo de cuidados gue amenizem
esse sofrimento mental nos estudantes, a médio e longo prazo.

3. A sua parlicipagao sera em responder os questionarios em local reservada e de forma
online

4. Os riscos decomrentes da participagdo na pesquisa serdo minimos para os participantes
@ estdo atrelados aos riscos caracteristicos do ambiente virtual, em fungdo das limitagdes
das tecnologias utilizadas, que impdem aos pesquisaderes limitagdes para assegurar
total confidencialidade e potencial risco de sua violagdo. Desse modo, serdo adotadas
medidas visando a seguranga dos dados virtuais, como o armazenamento em nuvem
virtual com posterior download que ficara em passe apenas das pesquisadoras,
apagando qualquer registro da platafarma virtual

5. A qualquer maments, vaoé poderd recusar a continuar participanda do estudo e,
também, poderd retirar seu consentimento, sem que isso Ihe traga qualguer penalidade ou
prejuizo.

6. Ao aceitar participar da pesquisa, voce tera acesse a sua via do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) assinado pelas pesguisadoras em versao
digital, no formato *PDF*, sendo possivel realizar seu download clicando em um link que
sera disponpivel em seguinda ao aceite do TCLE

Endereco da responsavel pela pesquisa:
Instituigdo: Universidade Federal de Alagoas-UFAL.

5r.(a): Verdnica de Medeiros Ahves

Enderego: Campus A C. Simaes, Escola de Enfermagem

Bairro: Cidade Universitaria

Cidade: Macei6 - AL CEP: 57072-970

Fone: 32141155

Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas

Prédio do Centro de Interesse Comunitaria (CIC), Témeo , Campus A. C. Simaes,
Cidade Universitaria

33BN HersBEEsBKas0

1123 itpesich 14338 O

26212025, 1205 Pasquisa: Evidés s s
Telefone: 3214-1041 - Hordrio de Atendimento: das 8:00 as 12:00hs.
E-mail: comitedeeticaufal@gmail.com

autslesin no sucid

Caso sinta a necessidade de ter maiores informagoes, favor entrar em contato pelo
email: katianeksm@gmail. com; veronica alves@eenf.ufal br

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE

Ao clicar no botdo abaixo, vocé concorda ou discorda em participar da pesquisa descrita
nos termos deste TCLE

1. TCLE *

Margue todas que se

Tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informade sobre a minha
participagio no mencionado estuda e estando ciente dos meus direitos, das minhas
responsabilidades, dos riscos e dos beneficios que minha participagao implicam,
concordo em dele participar e para isso DOU O MEU CONSENTIMENTO SEM QUE PARA
1SS0 EU TEMHA SIDO FORCADO OU OBRIGADD.

Mao Concordo

Download TCLE

Sua via do Termo de Consentimento livre e Esclarecido (TCLE) pode ser

baixado através do link abaixo. Apos baixar sua via do TCLE, clique em Praxima para

prosseguir com a

pesquisa https.//drive gooole com/file/d/1nm3.Jio7 387 sF 7149 JeRwKEFFI CZhakru/view?
sp=drive link

WhnsBEEs BKas0YI28X0g]
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Pesuisa: Evidéncia de valdacan de contsido de uma cartifis educaliva sobre autolesio ndo sucida

TCLE

Dados gerais do Participante

Por favor, preencha os dados abaixo:

2. Nome:*

3. Email para enviar o certificado de avaliador/a da cartilha

4. ldade (anos): *

28212025, 1205

Pusquisa: Evdincia de vaidacio de contaido de uma Carming educaliva score autolesin ndo sucida

9. Sep da satide, qual é sua

10.  Tempo que trabalha em escolas (ex. 1 ano):

11.  Tempo que trabalha na escola atual (ex. 1 ano): *

Instruces e avaliagio

Analise i 0s critérit abaixa.

Em seguida, para cada afirmago, classifique-o em consondncia com o valor que mais se
adeque a sua opinido.

Nesta segdo vocés irdo atribuir para cada item avaliado, uma nota de 0 a 4.

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

MARCASIQUESDOEM

Esta cantiiha ¢ frute @a parceria ga

Secretaria  Municipal
Maceio. Alagoas

de ssude de

professares/funciondrios
comportamento  de  sutolesko  ndo
suicida @ s0u manejo.

Faz pane oo projeta intitulace:
“Construgdo @ validagho de tecnologla
educacional identificacho.
sbardagem @ manejo de criangas @
adolescentes com sutomutilacho nas
escolas’.  financiado  pelo  Conselno
Nacional de Desenvolvimento Cientifico
& Tecnalogico/CNPa/Brasil, sob processo
' 406326/2021-5.

w23

E

260212025, 1205

Pusuisa: Evidéncia de vaidacan de contaido de ura carifis educaliva sobre autolesso nio sucida

5. Sexo®

Marcar apenas uma oval.

C_Fem

ino

./ Masculing

6. Fungdo que exerce na escola =

Marcar apenas uma oval.

 Professor(a)

() Gestor(a)

' Profissional da sadde
) Assistente social
() Téenico administrativo

) outros

7. Seprofessor, assinale qual o nivel de ensino
Marcar apenas uma oval.

" Fundamental
O medio
" Fundamental e médio

B.  Assinale qual o vinculo -

Marcar apenas uma oval.

C U Mun
) Estadual
() Municipal e estadual

) Federal

ZAM22025, 1205

Pesquisa: Evidéntia de valacio de conteido de Uma cartina educaliva score autolesio nao sucids

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

Sumério
prep—
@ que feva 8 AL
Sinais g dlerta

ALNS, O queé?

A autemutilacho recebe o nome de autelesio
o suicida (ALNS) (DSM-S, 2014).

Gomeo promaver saGde mental na escola

© que pode ser feite?.
Orbentases que podem ser dadas para G estudante
aesestenian

Qrientasses que podem ser daus Bara
estudante Lberar smogbes negativat n
Oncle buscar ajuda® n

Orieniabo sobre o fuxograma de
encaminhamento do estudants sem ALNS: £

Como o comportaments de
‘machucar-se  de  propdsite’
pode estar asseciado & ideagho
sulcida ou tentativa de suicidio
torna necessiric  um

Flusograms de Encaminhamento. E

Qrientasho sabre o fuxograma de
encaminhamente da estudante com ALNS. %

Orientas bo sabre o mapeamenta dot distritos

sanitbrion de M n
scompanhamentc
e — multiprofissional  para  tentar
Maceid 2
garantic & seguranca e dar
Consideractes Finais. ” suporte @0 estudante {SILVA:
Retertncias n SCHOEN. 2020)

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

Razdes para ALNS

Gerenciar deareguiaghs rmecional.

Oqueé?

A ALNS pode ser caracterizada por.

como um mecanismo  de
enfrentamento. uma estratégia de regulagho
emocional, alivio, autopunicho ou um pedido
de ajuda (FAROOQ. et al. 2021}

A ALNS om criangas e adolescentes
& um importante problema de
saude o social. £ definida come
uma expressdo de angustia e ests
felacionada com mecanimos de

Expresiar suas emagbes tama miges. rabes sy rusiragie:
U forma de faga:

ma tencativa de s punic ou s sutres:

Pars se identificar com um grupe de pares.
st oo

423

a3
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2610212025, 12:05 Pasquisa: conteisdo de uma suicida 2610212025, 12:05 Prsuiss: Evidéncia de vaidacin de contaio de uma canifis educativa schre autolesin nde sucids

Segdo sem titulo Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha
Sinais de alerta Sinais de alerta

a  conacimento sobre curas pesoms e e
kot pods usncis o ssutattes o

Sinals daalesta Estio relacionades com a ALNS e

FOSTIR 2020 LOPES, 20221
l u i A manaira como a3 Informacées sbo
disseminad i

principalmente, pelas
o> midias seciais, trazem o ato da ALNS
come forma de “escape’ IMORAES et

al. 2020)

Sinais de alerta

A adolescéncia pode ser uma fase tranquila ¢ ao
mesmo tempo. emocicnalmente  conflituosa.
[SANTANA, 2020)

As relagbes interpessoals

€ importante stentar-se a e3¢
St & e porate s
influenciar  na  ALNS. e
aginde como fatar de Y
causs  ou  protecho w Linnr
(€osTA, 2021 e

1. 1030, TORMOEN ot ol 2670, WANG ot ol 3030}

Adolescentes com histérico de
ALNS possuem  duas vezes
mais chances de repetir o ato
(FAROOQ ut al. 2021}

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

(Bussell. Hartung, 2016}

Sempre usar calcas e
biusas de manga
comprida mesma em

clima quente

Irritabitiacie

Escrever. regiatra A realizacio de acbes em.

ou desenhar sobre contextos que os estudantes ja

ALNS ou soffimenta stio facilitar o
emacional agdes

200212035, 1205 Puscuisa; Evidincia de vaidagio de contaixo de uma caniha sducaliva scbie autolesio nio sucida 2010212035, 1205 Pusquisa: Evidincia de vaidagio de contaido de uma cariha educaliva schre autolesio ndo suicids

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

Como promover salide mental 0 que pode ser feito?
naescola? bttt

Convarse. mas nio traga & tona a ALNS de imediato.
Eimpartante qualificar ¢
senuibilizar os professores para
identificar quonda um estudante
316 om sofrimenta mental & sobre

e e
como as colsas podem mudar no futuro.
[Charkie Wallér Mermaral Trust, 2019)

‘agrenbes verbois ou nde.

Quanda o ALNS é realizada na
escola. o profissional escolor deve
ientar sobre o1 primeiras
cuidodes e ouvir o aluno de forma
<alma e ocolbedors.

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

Como promover saiide mental
naescola?

Se o adelescente estiver em risco de, Se suspeitar de ALNS. ik ignore o1 sinais. Deine 0
prejudicor a s mesmo, § necessdrio|
informor es pais ou seus tutares compantamento e seja acolhedor.

legeis.

P o e e
g

Se  ALNS estiver relacionada com
violéncia famikiar
em contato com os érgdos de
protegaa dos direitos da erianca o
do adolsscents, como o conselho

e
e — o

T —— (6
ol g i

i e ol s o lar s

21 1023
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260212025, 1205 Pesquisa: Evidéncia de

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

i suicida

2622025, 12:08

Onde buscar ajuda?

UBS - Unidade Basica de Sadde

Olecece servigos voitados b prevencho
da

CAVIDA - Centro de Amor A Vida

sicidio. A
Tatmton: 02 7333 2375 @M
Capsi men,
Infanto-juvenil Maceid-aL
“ ey
eranges s sooisscsetas em totnmanto.
onuics.
iz
28212025, 1205 uma i suicida
Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha
sobre o maj
'.“ dos distritos sanitérios de
Maceid

Pesquisa: uma
Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha
sobre o fluxog ¢do sobre o fluxog
de encaminhamento do de encaminhamento do
estudante sem ALNS estudante com ALNS
Foi elaborad um Muxograma para orientar a escola
cuidao e saude montal
—
oo

deverd acolher & avaliar o estudante.

261022005, 1208 Pasquisa: Evidinein de vaicacin de conteldn de uma cartibe educalive schre auslesio

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

rin suicicis

Orientagdo sobre o fluxograma
de encaminhamento do

estudante com ALNS

Orientagio sobre o mapeamento dos distritos
dos distritos sanitirios de
Maceid, Alagoas
A Cidade de Maceis tem 8 distritos sanitirios
que englobam:.
o
Escolas Estaduais
uPA
[Escolas municipais
L
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281212025, 12:05 Pesuiss: Evidéntia de vaitacis de

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

31 |
Mapeamento dos distritos
sanitarios de Maceid, Alagoas

260212025, 12:05 Pesquiss: Evidintia de vaidacan de contes de U carii sducalive sehre autelesi o sucids

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

s ot i

S Gt 8 s 1 B R L8 A 3 e e S

1723

2610212025, 12:05 Psquisa: i e suicids

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

Essa imagem corresponde a duas paginas da cartilha

Mapeamento dos distritos
sanitarios de Maceid, Alagoas

2610212025, 1205 Pesuiss: Evidintia de vaidaci de conleis de Lima carifg sducalivs sebre autslesi o sucids

12

Itens a serem avaliados *
Nesta secdo vocés irdo atribuir para cada item avaliado, uma notade 0 a 4.

Marque todas que se aplicam.

4
(Concordo
Muita)

2 3

Di rde
(Ciscordo (Discordo)  {Neutro/Indiferente)  (Concordo)

Muita)

Eu acho que

apoio para ser O ] |
possivel usar
esta cartitha

Considera que
as informagbes
da cartilha sdo
ou
estimulantes?

Considera que
esta cartilha foi a O O O O
il para vocé?

Considera que [ [} ]
as ofientagbes
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Pesquisa: Evidincia de vaidsgio de conteido de Us cartina sducaliva sobre autslesio nio sucids
8o

impoFtantes

para o seu dia a

dia?

‘Congidera que
aeartilha
tawe
informagdes
impoFtantes
‘sobre
aprendizagem
®
automutilagio?

As infermagaes

da cantilha sio -

elarag @ faeeia . 0
de entender?

Bente-ge

mativado para

continuar a

utilizar a esta . -

cartihaea - U u — O
reeamendar

para outras

profissionais?

Itens a ser analisado *
Nesta secdo vocés irdo atribuir para cada item avaliado, uma notade 0 a 4.

Margue todas que se aplicam.

3
o 1 2
R (Muito
(Ruim)  (Regular) (Bom) bom) (Excelente)
‘Como avalia
© contetdo - 0
da cartilha : —
apresentada?
1823
2610212025, 1205 Pasquisa: valitiaco de contaidn de uma i suicida

Essa imagem corresponde a uma pagina da cartilha

Este conteida ndo foi criado nem aprovado pelo Google.

261022025, 1205

Pesquisa

14, Por favor, faga as observagdes que julgar pertinente sobre a cartilha.

‘Obrigada por participar desta pesquisa!

Zifz3.

2023
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