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RESUMO

As ferramentas tecnolégicas educacionais servem de apoio para substanciar o
processo de assimilagcao inerente ao ensino-aprendizagem de estudantes da area da
saude. Neste sentido, o presente trabalho teve por objetivo elaborar um aplicativo
para dispositivo mévela fim de integrar conhecimentos de histologia, anatomia e
imagem com tematica do sistema nervoso central. A pesquisa se justifica pela
importancia de se aprender de forma efetiva os conteudos basicos do ensino em
medicina de forma integrada, virtual e ampliada.O estudo foi separado em trés fases
distintas.A primeira fase foi correspondente a selegdo de imagens de
neuroanatomia, radiologia e histologia seguindo a sequéncia de planos anatémicos
em corte sagital, axial e coronal.A segunda fase consistiu no desenvolvimento do
aplicativo Instabrain® para smartphone e notebookcom conteudo integrado e
interativovinculadoaoestudodas disciplinas de anatomia, histologia e radiologia
mediante a organizagao e o ordenamento das imagens selecionadas.A terceira fase
do estudo se deu pela aplicagdo de questionario validado por intermédio do
GoogleForms®  a 20 estudantes  de medicina  com base no
InstructionalMaterialsMotivationSurvey(Imms) adaptado e a 9 docentes com
experiéncia em tecnologias digitais de educagédo no contexto da area da saude com
base no Instrumento de Validagdo de Conteudo Educativo (IVCE).Foi desenvolvido
um aplicativo para dispositivo mével Android e notebook com hardware Windows 10
com linguagem de programac&o Java no hot site da empresa UnityEngine®. O
projeto foi aprovado sob o parecer n°® 6.316.069 do CEP da Universidade Brasil.Em
relacéo a facilidade para controlar e operar o aplicativo no grupo de estudantes, 65%
reportaram muita facilidade em manusear o aplicativo.Quando questionados se foi
possivel compreender a diferenga entre as imagens de RM, TC e RX,75% reportou
concordar. No grupo de docentes ao questionar se o aplicativo é adequado para o
ensino-aprendizagem, 77,8% afirmou concordar fortemente. Dessa forma, o estudo
demonstrou que o uso de ferramentas de tecnologia digital para a educagao na area

da saude promove facilitacido na aquisicao de conhecimentos.

Palavras-chave: Ensino em saude. Tecnologias

emeducacao.Neuroanatomia.Aplicativo movel.



ABSTRACT

Educational technological tools serve as support to substantiate the assimilation
process inherent to the teaching-learning of students in the health area. In this sense,
the present work aimed to develop an application for a mobile device in order to
integrate knowledge of histology, anatomy and imaging with the theme of the central
nervous system. The research is justified by the importance of effectively learning the
basic contents of medical education in an integrated, virtual and expanded way. The
study was separated into three distinct phases. The first phase corresponded to the
selection of neuroanatomy, radiology and histology images following the sequence of
anatomical planes in sagittal, axial and coronal sections. The second phase
consisted of developing the Instabrain® application for smartphones and notebooks
with integrated and interactive content linked to the study of the disciplines of
anatomy, histology and radiology through the organization and ordering of selected
images. The third phase of the study was carried out by applying a questionnaire
validated through GoogleForms® to 20 medical students based on the adapted
Instructional Materials Motivation Survey (Imms) and to 9 teachers with experience in
digital education technologies in the context of the health sector. based on the
Educational Content Validation Instrument (IVCE). An application was developed for
Android mobile devices and notebooks with Windows 10 hardware with Java
programming language on the UnityEngine® company's hot website. The project was
approved under opinion no. 6,316,069 from the CEP of UniversidadeBrasil.
Regarding the ease of controlling and operating the application in the group of
students, 65% reported it was very easy to use the application. When asked whether
it was possible to understand the difference between MRI, CT and X-ray images,
75% reported agreeing. In the group of teachers, when asked whether the application
is suitable for teaching-learning, 77.8% said they strongly agreed. In this way, the
study demonstrated that the use of digital technology tools for education in the health

area facilitates the acquisition of knowledge.

Keywords: Health teaching.Technologies in education.Neuroanatomy.Mobile

application.



DIVULGAGAO E TRANSFERENCIA DE CONHECIMENTO

Este trabalho foi desenvolvido para auxiliar estudantes de cursos da area da
saude a compreender de forma integrada a correlagdo existente entre o
corpo humano no aspecto histolégico, anatdémico e radiolégico. Dessa forma,
foi desenvolvido um aplicativo de celular com imagens de anatomia,
histologia e radiologia para fomentar a base do que compde a grade
curricular visando o apoio ao aluno ao longo de sua formacgao. O aplicativo foi
utilizado por estudantes e professores que puderam interagir e opinar sobre a
funcionalidade, a resolugdo das imagens, quanto a ordem de comando das
atividades e a motivacdo que o uso do aplicativo desperta nos cursistas para
o estudo das disciplinas. O projeto esta inserido na area de concentragao
Reabilitacdo na linha de pesquisa Inovacao em Reabilitagao.
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1 INTRODUGAO

A pratica de ensino nas escolas médicas requer dos alunos dedicacao para
aprender e assimilar o conteudo ensinado, de forma a obter aplicagdo na pratica do
profissional. No ensino tradicional, os conteudos sao lecionados em categorias
disciplinares de forma segregada e baseia-se na necessidade de o aluno decorar o
conteudo ensinado. Dessa forma, pouco ocorre a associagao dos assuntos que sao
ensinados separadamente como é o caso da histologia, anatomia e radiologia.
(Rossi, et al, 2021)

Tais assuntos podem ser bem aproveitados quando utilizados de forma
integrada, permitindo que o saber seja aplicavel de maneira a alcangar o
entendimento global de sistemas do corpo humano e a sua correlagdo com os
achados radiologicos. Quando bem aplicados, os conteudos permitem que ocorra
uma melhor acepg¢ao da configuragdo do corpo humano. Diante disso, ferramentas
baseadas em tecnologia virtual sdo capazes de integrar tais assuntos permitindo que
os alunos interajam durante o processo de ensino-aprendizagem e obtenham maior
interesse, motivagao e satisfagao em estudar. (Leite, et al, 2018)

Para Cardoso-Junior et al (2021), estudantes motivados desenvolvem
habilidades de forma a atingir a proficiéncia no assunto estudado, em quanto
estudantes com baixo grau de satisfagdo apresentam reduzido comprometimento
com a habilidade a ser explorada durante o curso. Em sua pesquisa, o autor avaliou
0 campo cognitivo de alunos de medicina em relagdo ao uso de tecnologias de
informacdo e comunicagao (TICs) com base na atencéo, relevancia, confiangca e
satisfacdo dos alunos. A partir disso, o autor averiguou através do instrumento
denominado [nstructionalMaterialsMotivationSurvey (IMMS)os niveis de motivagao
dos alunos apos a aplicagcdo das TICs para o ensino de anatomia humana.
(Cardoso-Junior et al, 2021).

Destarte, para que tais ferramentas sejam realmente efetivas, € necessario
que exista um crivo dado por especialistas que atestem a veracidade de imagens e
conteudos a serem utilizados para fins educacionais.

Assim, Toledo et al (2022), ao desenvolver um aplicativo de educagdo em
saude elaborou um conselho de juizes docentes a fim de fazer um levantamento
criterioso com objetivo de validagdo da ferramenta. Para tanto, a autora se respaldou
através do Instrumento de Validagdo de Conteudo Educativo em Saude (IVCES)
para avaliar a adequagao do conteudo ao publico-alvo. (Toledo, et al, 2022).
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Embora o uso de tecnologia no ambito da educagao seja elemento antigo,
visto que o uso de foruns, chats e e-mails sempre se fizeram presentes nas relacées
sociais, profissionais e estudantis, a pandemia da COVID-19 evidenciou a existéncia
das ferramentas tecnologicas, mediante a necessidade de afastamento dos
estudantes e professores em relacao a presencialidade nas escolas e universidades.
Dessa forma, e diante da necessidade de se remodelar os métodos de aplicacao
dos conhecimentos, houve um aumento exponencial de empresas que investiram
em criatividade e inovagao vinculadas a tecnologia de informagdo e comunicacéo,
trazendo com isso novas perspectivas acerca do uso e da transferéncia de
conhecimento técnico para a sala de aula.Assim, Pereira, 2021, aponta que grande
parte dos académicos universitarios utilizam as TICs para estudar em forma de
aplicativos com design instrucional para smartphone e notebook, seja para consultar
medicamentos e procedimentos a serem executados, seja para consultar
informacdes de formacdo basica como € o caso das disciplinas de anatomia,
histologia e radiologia e a escolha se deve em razao da praticidade logistica dessas
ferramentas.(Pereira, et al, 2021)

Em vista disso, o periodo de sucede a pandemia da COVID-19 aponta uma
dire¢ao para a qual ndo ha mais retorno, isto €, a insergédo das tecnologias no ambito
da educacdo nao deixou de ser utilizada apds a recuperacdo das convivéncias
interpessoais. O que se observa € justamente o oposto, as TICs estdo cada vez
mais sendo aplicadas e servindo como ferramenta complementar aos métodos de
ensino. Isso representa uma grande transformacédo da sociedade que demonstra
aceitar a incorporagcdo dessas ferramentas em um novo panorama geracional no
formato de se conceber a educacédo. (Paz, 2022).

Dentre as ferramentas utilizadas para o ensino nas areas médicas estdo o
uso de telas em 3D, que permitem a interagdo do aluno com a imagem
possibilitando a visualizagdo ampliada de estruturas do corpo humano, bem como a
sua rotagcdo em 360°. O uso de aplicativos para o estudo histologico de tecidos
também faz parte do arsenal requisitado pelos estudantes durante a formacao
basica na area da saude. Ja para o estudo de radiografias e incidéncias, alguns
aplicativos dispdéem de conteudo interativo que fornece informacdes para a
compreensao entre os diferentes tipos de imagem formada e seus equipamentos de
fisica médica. (Silva, 2020).
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Com o uso cada vez mais intensificado de tais tecnologias, é natural que
ocorra o aperfeicoamento dos conteudos ja existentes, como forma de aproximar
cada vez mais da realidade do corpo humano. Tal necessidade vai de encontro a
atualizac&do do ensino de anatomia nas universidades, no qual cada vez menos vém
sendo utilizadas pegas cadavéricas, tanto por questdes bioéticas quanto pelo custo
de manutencgao a que se deve ter para uso em laboratério. Isso corrobora com o uso
de pecas sintéticas que vem sendo cada vez mais explorada na referida
disciplina.(Pereira, 2021).

Um ponto interessante € que o ensino tradicional de escolas médicas segrega
os conteudos de anatomia, radiologia e histologia em diferentes disciplinas, tornando
muitas vezes o ensino dissociado e dificultando a assimilagdo global dos aspectos
que compde o corpo humano por parte dos estudantes. Dessa forma, a pesquisa
justifica-se pela importancia de se aprender os conteudos basicos do ensino em
saude de forma integrada. Com isso, a elaboracdo de um aplicativo que contemple
os trés segmentos de ensino prevé facilitar a integragdo no processo de
aprendizagem do eixo morfofuncional concebendo uma assimilagao ilimitada do
conteudo tedrico e transdugao da informacdo para a aplicagcédo clinica do assunto
estudado.
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2 OBJETIVOS

Elaborar um aplicativo educacional para dispositivo mével e computador que integre
conhecimentos de histologia, anatomia e imagem com tematica do sistema nervoso

central.

2.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Desenvolver um aplicativo multidisciplinar para estudantes de medicina;
e Avaliar se a integracdo dos trés eixos-tematicos: histologia-anatomia-
radiologia facilita a associagao relativa ao sistema nervoso central;

o Verificar a usabilidade do aplicativo por discentes e docentes.
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3 REVISAO DA LITERATURA

3.1 EDUCACAO NA ERA DIGITAL

As escolas médicas tradicionalmente apresentam um modelo expositivo na
forma de transmitir conteudo. Neste formato, o aluno € o agente passivo receptor da
informacgéo passada, submetido a uma grande carga horaria de aulas tedricas a fim
de completar o ciclo basico em um periodo que dura 6 anos. Dentre os conteudos
estudados as disciplinas de anatomia, histologia e radiologia possuem correlagéo
entre si, visto que para o aluno em formacédo € importante conhecer os aspectos
considerados normais ou fisiolégicos e que esses conteudos estdo integrados na
correspondéncia diagnéstica do caso clinico (Freitas, et al, 2020).

A constante reavaliacdo do curriculo médico é necessaria nao so pela
constante atualizacdo dos conhecimentos cientificos que evoluem a cada dia, mas
também pelas novas formas de se produzir educagao. Contudo, algumas areas do
conhecimento sao insubstituiveis, sendo sustentadas através do conhecimento
secular. Tais areas de estudo fomentam principalmente as bases de todos os cursos
da area da saude e sao fundamentais para consolidar os instrumentos de formagao
médica basica. Disciplinas como anatomia, histologia e radiologia séo consideradas
estruturais na formacao discente e atualmente existem diversas formas na qual é
possivel fazer com que seu aprendizado seja elucidado (Bainset al, 2020).

Considerando isso, o impacto das transformagdes sociais culminou também
com a revolugado educacional que se faz presente ao passo que novas tecnologias
sdo incorporadas, fornecendo assisténcia ao modelo de aprendizagem existente.
Neste aspecto, o surge o conceito de Mobile-Learning ou M-Learning, no qual
dispositivos moveis intermedeiam conteudos especificos de conhecimento e podem
ser consumidos a qualquer momento, ndo estando necessariamente vinculados ao
ambiente da sala de aula. Vale ressaltar que o conceito de M-Learning surge sendo
abarcado pelo E-learning, no qual o prefixo “E” sugere o termo Eletronic-Learning. E
a partir desse conceito que desponta a modernidade em educagao, incorporando
tanto o ambiente virtual de aprendizagem (AVA), local onde s&o utilizados conteudos
como parte de carga horaria tedrica de estudos, quanto ferramentas eletrénicas ou
virtuais, que tornam as aulas mais dinamicas e interativas, seja por meio de uma

realidade aumentada, como € o caso das telas em trés dimensdes (3D), seja por
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meio de softwares que permitem a testar os conhecimentos como o Kahoot® e até
mesmo o Google Forms® (Hecht-Lopez et al, 2023).

Dentre os equipamentos associados ao M-Learning estdo os notebooks,
tabletse smartphones, que possuem configuragdo capaz de integrar aos comandos
dos softwares e que por serem aparelhos portateis, podem ser facilmente
transferidos de um local para outro. Dessa forma, parques, restaurantes, estradas e
outros locais publicos podem facilmente se tornar um local de aprendizagem
imersiva para estudantes em diferentes contextos. E valido ressaltar que o uso
dessas tecnologias n&o possui o proposito de substituir ou liquidar a atuagdo do
professor em sala de aula, mas sim servir como ponto de apoio na adequacio do
modo de ensino (Hecht-Lopez et al, 2023).

Outro ponto relevante € que é latente a necessidade de transformacdo no
ambito educacional, ja que a geragao vindoura se apresenta intimamente vinculada
aos sistemas de informatizagdo da informacgao e sao familiarizados com aspectos
inerentes aos dispositivos moveis. Os ajustes realizados na nova forma de se
estudar contribuem para a melhoria do desempenho do aluno, visto que sé&o
ferramentas compativeis com a sua geracdo e permitem também ao professor
acompanhar o desempenho dos alunos através de graficos gerados pelo proprio
sistema de aplicativo. Além disso, o formato eletrénico e/ou virtual permite a
constante alimentagdao informacional no sistema, fazendo com que os dados
permanecam atualizados e mantendo assim o aluno em contato constante com o
avanco cientifico (Freitas, et al, 2020).

Diante do exposto, existem alguns aspectos que devem ser considerados
para que a educagdo na era digital seja exitosa. O primeiro aspecto a ser
considerado é o trabalho relativo a confiangca do discente. Neste aspecto, é
importante ressaltar que no modelo tradicional existe o foco no erro do aluno e nao
em seus acertos, contudo, também se faz importante destacar os acertos de forma a
valorizar suas conquistas. E valido destacar que o afeto estd intimamente
relacionado com a memorizagao e isso reflete na aprendizagem do estudante e,
portanto aprimora a confianga do aluno. Assim, a associagdo das ferramentas
digitais no ensino corrobora com as diferentes possibilidades de ensinar e aprender
e permitem explorar a diversidade que existe em cada individuo (Rocha et al, 2020).

Outro ponto a ser destacado € a importancia da associagao entre o conteudo
tedrico e da sua aplicagdo na pratica clinica ou ainda, o entendimento de como o

que se estuda esta inserido no cotidiano da futura profissdo. Tal agrupamento
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aborda o aspecto de relevancia do ensino, isto €, é fundamental que o estudante
perceba a conexdo entre assuntos que muitas vezes no ensino tradicional é
abordado de forma fragmentada. Observando a relevancia do assunto, ocorre a
fixagdo do conteudo de forma mais incisiva (Rocha et al, 2020).

Ainda no aspecto educacional, a incorporagao digital na educagao possibilita
a abordagem desafiadora do conteudo mediante a interagdo e a dinadmica com a
qual se é possivel trabalhar. O estimulo cognitivo é baseado no desafio langado por
meio de problematicas que devem ser solucionadas, seja mediante consulta na
propria memoria, consulta com livros e até mesmo entre colegas de classe. O
desafio esta intimamente relacionado a motivacdo em aprender algo novo e a
motivacado leva ao desejo constante pelo aprendizado, dessa forma, utilizando as
ferramentas de forma adequada € possivel que o professor desperte no aluno a
vontade permanente de estudar. O impacto é positivo ndo sé para o curriculo do
académico porque cria um habito benéfico, mas também porque contribui com a
formacdo de um profissional qualificado no mercado de trabalho, que possui
autonomia de estudo e busca se manter atualizado constantemente (Rocha et al,
2020).

Esse fator esta vinculado a dois pontos igualmente importantes quando se
aborda a educagao, que sao a imersao no conteudo e a autorregulagdo quanto ao
uso de ferramentas digitais. Em relagdo a imerséao é tido que ferramentas digitais de
ensino contribuem para uma experiéncia viva do discente durante o processo de
aprendizagem. Ja a autorregulacéo € a capacidade do proprio aluno perceber o seu
desenvolvimento em determinado contexto trabalhando a responsabilidade pelo seu

proprio estudo (Freitas et al, 2020).

3.2 FERRAMENTAS DE BIOENGENHARIA PARA ESTUDO EM MEDICINA

O ensino de disciplinas curriculares basicas pode ser explorado por diferentes
métodos. Neste sentido, a incorporagao de ferramentas didaticas digitais € por vezes
contemplada nos meios académicos. Na contemporaneidade, a tecnologia aplicada
ao ambiente académico tem sido cada vez mais aprimorada (Garcia, et al, 2021).

Um fator que contribui para a mudanca no cenario do ensino é a popularizacao
de dispositivos moveis como tablet e smartphone, garantindo assim diferentes
recursos para serem utilizados e também aproximando o aluno da realidade

aumentada (Garcia, et al, 2021).Atualmente existem inumeros aplicativos com
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conteudos de anatomia que servem como apoio ao estudo do aluno. Grande parte
desses aplicativos € interativa e permitem que o estudante amplie e rotacione as
pecas anatdbmicas com base na funcéo fouchscreen, outros aplicativos trazem Box
com informagdes sobre aquele sistema do corpo humano abordado (Garcia, et al,
2021). Assim, o uso de aplicativos moveis permite que ndo haja restricdo de uso, de
tempo nem de espaco. Diferentemente de um laboratério de anatomia tradicional, no
qual existe horario para estudar e em muitos casos esse horario nao é livre, uma vez
que os comumente os laboratérios sdo compartilhados (Inawaga, et al, 2020).

Com isso, a inovacdo de aplicativos moveis com finalidade educacional é
ilimitada e suas aplicagdes podem ser muito bem aproveitadas tanto por estudantes
quanto por docentes, uma vez que facilita a transmissdo da informagcdo em se
tratando de tematicas fundamentalmente visuais, como € o caso das disciplinas de
anatomia, de radiologia e de histologia (Inawaga, et al, 2020).De fato, a tecnologia
incorporada aos novos formatos de ensino possibilita abordar a multidisciplinaridade
dos assuntos como, por exemplo, a integracdo de conteudos e a contextualizagéo
das aplicagdes estudadas. (BYRNES, et al, 2020).

Os aplicativos de anatomia existentes no mercado e disponiveis para uso
apresentam inumeras ferramentas que viabilizam o aprofundamento do estudo para
alunos com mais facilidade de dimensao espacial. Outro ponto importante também é
a facilitacdo da compreensdo de pecas anatdbmicas quanto a dimensao,
posicionamento, tamanho e relagdo com estruturas adjacentes (Byrnes, et al, 2020).
Em relagdo aos aplicativos para o estudo da anatomia humana, grande parte dos
softwares possuem download gratuito, entretanto, para acessar a totalidade de
conteudos € necessario efetuar o pagamento pelo uso da marca (Rocha, et al,
2020). Para Android, na GooglePlay, dentre os aplicativos existentes esta o
Anatomia — Atlas 3D®, conforme demonstrado na figura 1, que foi desenvolvido pela
empresa italiana CatfishAnimation Studio, que atua nessa area nado sO para

modelagem Android, mas também para |OS.
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Figura 1 - Anatomia — Atlas 3D®
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Fonte: play.google.com

Outro aplicativo € o Anatomy Learning 3D®, que esta evidenciado na figura 2,
também esta disponivel para Android, com o diferencial de ser um aplicativo que
pode ser utilizado no Windows por meio do hot site de hospedagem independente,
totalmente gratuito e com disponibilidade em diversas linguas, como o inglés,

francés, alemao, espanhol, italiano, coreano, japonés, portugués, polonés e arabe.
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Figura 2 -Anatomy Learning 3D®

Fonte: play.google.com

Um ponto a ser ressaltado é que grande parte dos aplicativos conta com
excelente aprofundamento de detalhes para o estudo anatémico, mas n&o apresenta
correlagdo com outras disciplinas, como por exemplo, radiologia e histologia.

No que tange aos aplicativos para estudo dos tecidos, a figura 3 mostra o
Histologia® da Matt Education apresenta informacdes a respeito dos diferentes
tecidos histologicos que compde o corpo humano associado a informagdes tedricas,
glossario e revisdo sobre células e a coloragdo utilizada. As imagens s&o
representacdes graficas mesclada a imagens reais produzidas em laboratério. O
aplicativo é especifico para o estudo dos tecidos e nao possui correspondéncia com

imagens de anatomia humana.
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Figura 3 - Histologia®
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Fonte: play.google.com

Seguindo a mesma linha, o aplicativo MedicosHistology®, evidenciado pela
figura 4, também aborda apenas imagens reais de preparo de tecido histolégico em
lAaminas com coloragao profissional, acompanhado de conteudo tedrico para o apoio

do estudo das imagens.
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Figura 4 -MedicosHistology®
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Fonte: play.google.com

Os aplicativos utilizados como ferramenta de apoio sdo excelentes para o
estudo da disciplina histologia, que faz parte da grade curricular basica do curso de
medicina. As informagbes abordadas possuem linguagem didatica oferecendo uma
experiéncia positiva aos usuarios como forma de elucidar ou ainda complementar os
estudos tradicionalmente baseados em livros e artigos. E valido ressaltar que no
campo da histologia, diversas universidades realizam parcerias com laboratorios
estudantis para o desenvolvimento de sites com funcionalidade de atlas para que

diversos estudantes possam usufruir da experiéncia, sendo encontrados em sites de
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dominio publico. Contudo, nenhum desses aplicativos apresenta integragdo visual
aos sistemas organicos do corpo humano, isto é, o estudo da histologia ndo é
integrado ao estudo da anatomia (Judge, et al, 2020).

Dessa forma, os conhecimentos sdo separados em diferentes “caixas do
saber” permanecendo fragmentados do todo, quando deveriam ser compreendidos
de forma integralizada (Brito E Costa, 2020).

Em relagdo aos aplicativos para estudo de radiologia, sdo recentes os
disponiveis. Nesse contexto, a figura 5 aborda o RX - Radiologia Posicionamento®
da Tarter Studio € um aplicativo gratuito com imagens produzidas por computagéo
grafica e que possui informagdes sobre o posicionamento do raio e do chassi, sendo
bastante interessante para estudantes do ciclo basico de medicina que estdo tendo
contato inicial com a disciplina.

Figura 5 - RX: Radiologia Posicionamento®
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Ja o IDV - IMAIOS DiconViwer® é um aplicativo desenvolvido para |I0S
bastante utilizado por residentes, pesquisadores e profissionais da area com maior
dominio sobre a tematica. O app que esta representado na figura 6 apresenta
recursos para avaliagdo ndo sO de radiografia com raios X (RX), mas também de
ressonancia magnética (RM) em diferentes contrates, tomografia computadorizada
(TC), scanner e ultrassonografia (USG). E importante ressaltar aqui que o aplicativo
tem por finalidade facilitar a leitura de exames no dispositivo mével, mas néo é
considerado um dispositivo médico e nem € habilitado para fins de diagndstico,

conforme consta na propria descrigdo do aplicativo (Aflorbe-Mendivilet al, 2021).

Figura 6 -IDV - IMAIOS DiconViwer®
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Os aplicativos de radiologia funcionam de forma excelente seja para a
finalidade de estudos académicos, seja para a visualizagdo de um exame de forma
profissional. No entanto, ainda nao foi encontrado um que apresentasse
correspondéncia para o estudo de forma associada a outros conteudos como

anatomia e histologia (Nakamatsuet al, 2022).

3.3 EXAMES DE IMAGEM

Na graduacado, o conhecimento dos diferentes tipos de imagem utilizados na
radiologia é essencial para o preparo do futuro profissional. Saber qual exame de
imagem solicitar para determinada situagdo e a diferenga entre cada um deles é
componente essencial para um trabalho de qualidade. Neste sentido, diversos tipos
de imagem sao abordados no conteudo de radiologia: radiografia, ressonancia
magnética, tomografia computadorizada e ultrassonografia (Nakamatsuet al, 2022).

A técnica da radiografia ficou conhecida através dos experimentos com Raios
X do pesquisador alemao Wilhelm Conrad Roetgenpor volta de 1895, cuja
descoberta Ihe rendeu o prémio Nobel de Fisica no ano de 1901. Os raios X sao
produzidos no interior de um tubo a vacuo onde estdo localizados um catodo,
representado por um filamento de tungsténio, e um anodo, representado por uma
placa de tungsténio e cobre. Aplicando uma diferenga de potencial (DDP) no catodo
ocorre formagao de fluxo de elétrons por aceleragéo, que ganham energia até atingir
o0 anodo. Nesse encontro, parte da energia € dissipada em forma de energia térmica
e parte (até 2% do total) é transferida para o atomo-alvo. Sais de prata recobrem o
filme alocado no chassi que € posicionado no écran. Os raios X sensibilizam o
écran, tornando-o fluorescente e altera o filme radiografico. As densidades
radiograficas basicas sdo ar (mais radiotransparente), gordura, partes moles e osso
(mais radiopaco) (Junior, 2021).

A tomografia computadorizada apresenta 0 mesmo principio dos raios X, com
diferenca de que é possivel selecionar o corte anatdmico em axial, sagital e coronal,
além do que o tomografo trabalha com 250 tons diferentes de cinza. Os raios X do
tomégrafo sdo emitidos pelo gantry, um dispositivo que rotaciona em torno do
paciente e emite os feixes dos raios X que atravessa um colimador, que séao
captados por sensores conectados ao computador que reproduz a imagem captada.
A mensuragédo do tomografo é feita na Unidade Hounsfield (UH), que adota a agua



30

como parémetro de 0 UH, o ar -1.000 UH e o osso de 150 a 700 UH. A terminologia
para tomografia computadorizada varia de hipodensa (pulmao) a hiperdensa (0sso)
conforme a estrutura anatbmica a ser avaliada, sendo a analise sempre
comparativa. (Chen et al, 2012).

Ja a Ressonancia Magnética possui o magnetismo como principio de

funcionamento. Os prétons de hidrogénio das moléculas de agua do corpo humano
sdo submetidos a um elevado campo magnético, gerando como resultado um vetor
na direcdo do campo. Em seguida, bobinas de radiofrequéncia sincronizadas na
mesma frequéncia do nucleo de hidrogénio sdo aplicadas sobre essa primeira
atmosfera criada. Neste momento, novos pulsos de radiofrequéncia sao emitidos de
forma que permanecam perpendiculares a orientacdo do primeiro vetor. As bobinas
que antes emitiam os impulsos agora recebem sinais que serdo traduzidos em
imagens formadas da estrutura anatdomica avaliada. Dessa forma, o termo “Tempo
de Repeticdo” - TR, corresponde ao intervalo entre impulsos sucessivos de sinais
de radiofrequéncia no tecido, ja o termo “Tempo de Eco” — TE, significa o intervalo
de tempo decorrido entre o pulso de excitagao e o pico dos spins das moléculas de
hidrogénio captadas pelo aparelho que configura o eco (Junior, 2021).
Assim, as ponderagdes da RNM sao configuradas com base em TR e TE. A imagem
€ ponderada em T1 quando TR e TE estido baixos e é ponderada em T2 quando TR
e TE apresentam valores elevados. Cada ponderagdo possui caracteristicas
distintas dos tecidos estudados. Vale destacar que a agua possui um hipersinal
magnético em T2 e hiposinal em T1 (Chen et al, 2012).

Em relagdo a terminologia, a imagem € denominada hiperintensa quando
temos uma imagem branca, pois apresenta um hipersinal, e hipointensa quando a
imagem da estrutura esta preta, pois apresenta hipossinal. Outro ponto importante é
que a RNM é capaz de realizar imagens em corte sagital, coronal, axial e obliquo
(Chen et al, 2012).

3.4 PLANOS ANATOMICOS

A anatomia deriva do grego “temnein”’ que significa “cortar em partes”.
Antigamente, artefatos cortantes eram utilizados para literalmente cortar corpos de
cadaveres. Centenas de anatomistas contribuiram com o estudo dos corpos, suas
relagdes e estruturas, auxiliando a evolugdo do conhecimento que se tem nos dias

de hoje. O termo “anatomizar” utilizado no passado foi substituido por “dissecar”. O
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uso dos cadaveres vem sendo cada vez menos comum nos laboratérios de
anatomia modernos, dando espago a objetos sintéticos e digitais. Entretanto, o
legado dos planos anatdbmicos e todo o conhecimento das relagdes anatdbmicas
entre estruturas do corpo permanecem sendo o objetivo central para o estudo do
corpo humano. Os planos anatémicos considerados s&o linhas imaginarias que
atravessam o corpo humano e permitem a analise de estruturas em exames de
imagem, dessa forma, o plano coronal ou frontal divide o corpo em parte anterior e
posterior e possui orientacédo vertical. O plano transversal, horizontal ou axial divide
0 corpo em parte superior e inferior. Ja o plano sagital é orientado verticalmente,
porém forma um angulo de 90° com o plano coronal, separando o corpo em lado

direito e lado esquerdo, conforme apontado na figura 7. (Drake, 2013).



Figura 7 - Planos Anatémicos

Fonte: Drake, 2013.
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4 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa exploratéria, descritiva, quali-quantitativa e
observacional, em que estudo foi separado em trés fases distintas, conforme
demonstrado no diagrama de fases do estudo (Figura 8):

Figura 8 - Diagrama de Fases do Estudo
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Fonte: O autor.

Fase 1 — referente a selegcdo de imagens, estruturagdo e ordenamento das
telas. As imagens de anatomia e de citologia foram obtidas do banco de imagens
gratuitos que estdo disponiveis na rede de internet da Unicamp
(https://www2.ib.unicamp.br/atlas/neuroanatnotas.html). Ja as imagens de
radiologiaforam obtidas no site Radiopaedia(https://radiopaedia.org/) e adicionadas
no storyboard do aplicativo. Para a composi¢cao do aplicativo, foram selecionadas
imagens de cranio e cérebro de forma correspondente a sequéncia de corte sagital,
axial e coronal e que nao apresentasse quaisquer patologias. Para a selegao das
imagens de radiologia foram escolhidas imagens também de corte sagital, axial e
coronal, que ndo apresentasse quaisquer patologias, em RM em T1, T2 e Flair,e TC
de janela 6ssea e janela de partes moles. Para a selegdo das imagens de histologia
foram selecionas imagens de laminas do cértex cerebral com coloragédo para mielina
e coloragdo hematoxilina-eosina (H.E.).
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Fase 2 — consistiu do desenvolvimento do aplicativo intitulado Instabrain®
junto ao engenheiro de software. Foi desenvolvido um aplicativo para dispositivo
movel Android e notebook com hardware Windows 10 com linguagem de
programacgao Java no hot site da empresa UnityEngine®. A linguagem utilizada
encontra-se evidenciada na figura 9, correspondente ao diagrama de
desenvolvimento do aplicativo. Para isso houve a elaboracdo do wireframe do
aplicativo baseado em cortes histolégicos de estruturas dos tecidos histolégicos em
associagdo com as imagens de pegas anatbmicas e imagens radiologicas do
sistema nervoso central de forma integrada, respeitando os cortes sagital, axial e
coronal. Cada tela apresentou como recurso os botdes que permitiam o aumento do
tamanho da imagem (Zoom +), redu¢ao do tamanho da imagem (Zoom -), apresenta
também o comando de avanco e retorno de tela e ainda o recurso de sobreposi¢ao
de imagens denominados filtros. Os filtros (fungdo de sobreposi¢cdo) foram feitos
com as mesmas imagens existentes no aplicativo, contudo apresentavam uma
transparéncia aumentada de forma que, quando ativado o botédo de filtro (funcdo de
sobreposi¢ao), as imagens das telas se sobrepunham criando uma visualizagéo
integrada entre a peca anatébmica e a imagem radiolégica. Para que a sobreposi¢cao
das imagens pudesse ocorrer, foi necessario buscar imagens que correspondessem
de forma exata as estruturas organicas do corpo humano correspondentes ao eixo

de conhecimento de neuroanatomia e sem nenhum tipo de patologia existente.
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Figura 9 - Diagrama de Desenvolvimento do Aplicativo
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Fonte: O autor.

Teste da Caixa Branca

Em relacdo ao teste da caixa branca, o mesmo foi dispensado para o
desenvolvimento deste tipo de software, uma vez que o programa utilizado pelo
engenheiro de software possui estrutura padrdao na elaboragdo da programacéao,

diminuindo a probabilidade de ocorréncia de erros.
Teste da Caixa Preta

O teste da caixa preta diz respeito a funcionalidade do aplicativo, 0 mesmo se
deu pela experiéncia dos usuarios relatada na fase 3 de desenvolvimento do projeto.
Fase 3 — validagao do aplicativolnstabrain® pelo grupo de estudantes (n = 20)
e de docentes (n = 10). Nessa fase, a aplicagdo no grupo de estudantes que

procederam com o uso do aplicativo e posteriormente responderam ao questionario
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especifico para este grupo no Google Forms®. O mesmo procedimento foi realizado
para o grupo de docentes.

O formulario de perguntas ao grupo de estudantes se constituiu em cinco
eixos norteadores divididos em 4 blocos de perguntas objetivas e o quinto bloco
direcionado para “Sugestdes e Melhorias”:

Bloco 1 — Teste de Usabilidade;

Bloco 2 — Relativo as Telas;

Bloco 3 — Teste de Assimilacéao;

Bloco 4 — Avaliacédo das Imagens Radioldgicas.

Os blocos, bem como as respectivas questdes para o grupo de estudantes,
estao no anexo B deste caderno que consiste
dolnstructionalMaterialsMotivationSurvey(IMMS) — Adaptado. A pontuagdo de
respostas esta organizada com base na Escala Likert, no qual 1 significa discordo
totalmente e 5 significa concordo totalmente.

Ja para o grupo de docentes, foram constituidos quatro eixos norteadores,
divididos em 3 blocos de perguntas objetivas e o quarto bloco direcionado para
“‘Sugestdes e Melhorias”, no qual os participantes poderiam discorrer sobre a
experiéncia quanto ao uso do aplicativo:

Bloco 1 — Objetivos: Propdsitos, metas e finalidades;

Bloco2—Estrutura/apresentagéo: organizagao, estrutura, estratégia, coeréncia
e suficiéncia

Bloco 3 —Relevancia: significancia, impacto, motivagéo e interesse.

Para o grupo de docentes, foi construido um questionario com base no
Instrumento de Validagdo de Conteudo Educativo (IVCE) que esta no anexo C. As
respostas foram graduadas também na Escala Likert.

O projeto foi aprovado sob o parecer n° 6.316.069do Comité de Etica e
Pesquisa da Universidade Brasil (Anexo A).

Foram incluidos na pesquisa professores de ensino superior especialistas em
anatomia, histologia, radiologia e tecnologias da educagédo, estudantes de medicina
do ciclo basico do curso, isto é, do primeiro ao terceiro ano, que estivessem
cursando as disciplinas de anatomia, histologia e radiologia, maiores de 18 anos,
que concordassem em realizar o download do aplicativo no computador, notebook
ou smartphone, que possuissem como hardware Windows ou Android e que
concordassem em assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

para responder ao formulario. Foram excluidos do estudo os professores e
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estudantes que nao concordaram em assinar o TCLE ou que n&o possuissem meios
de realizar o download do aplicativo.

Dentre os riscos do projeto estdo a possibilidade de gerar desconforto pelo
uso do tempo de tela excessivo para uso do aplicativo e a necessidade de haver
espaco no celular o suficiente para que o aplicativo seja baixado. Para minimizar o
desconforto e evitar esse risco, a abordagem do uso do aplicativo pode ser realizada
de forma individual com cada participante a fim de evitar constrangimentos. Caso o
participante se sinta constrangido ou incomodado em participar da pesquisa ele
podera sair da pesquisa a qualquer momento. Beneficios: Dentre os beneficios
diretos estdo a criacdo de um aplicativo inovador capaz de explorar recursos de
multimidia de forma pedagdgica para a aprendizagem de temas médicos na sua
integralidade, ampliando o olhar do estudante acerca da integracdo do corpo
humano. Também esta contemplada a possibilidade de aprender um pouco mais
sobre os temas de neuroanatomia. Dentre os beneficios indiretos considera-se que
os participantes estejam contribuindo para a melhora no ensino dessas disciplinas.
Cabe ainda ressaltar que o aplicativo sé poderia ser executado apds o aceite dos

Termos de Uso do produto.
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5RESULTADOS E DISCUSSAO

O trabalho trouxe como resultado a criagdo do aplicativo Instabrain® voltado
para estudantes da area da saude cursando o ensino superior com acesso gratuito
ao conteudo de neuroanatomia. O aplicativo foi registrado no INPI (Instituto Nacional
de Propriedade Industrial) para fins de regulamentagéo técnica e protegao autoral.
Na tela inicial do aplicativo (Figura 10) esta configurado o botdo “Entrar”, que ao ser
clicado direciona para a segunda tela, no qual estad descrito os direitos autorais
sobre as imagens das instituicdes concedentes. E valido ressaltar que as imagens
sao destinadas unica e exclusivamente para fins de estudo sem qualquer tipo de
finalidade lucrativa. Também €& importante mencionar que o diferencial do aplicativo
€ o ordenamento e sequenciamento das imagens respeitados os cortes anatdmicos,

bem como a estruturagcéo de suas telas e a integragao das estruturas estudadas.

Figura 10 -Tela de Entrada

<%} InstaBrain s * € InstaBrain - X €0} InstaBrain 55 *
I nSta braln Este aplicativo foi desenvolvido
como parte de um projeto de Este aplicativo faz parte de um
pesquisa da Universidade projeto de pesquisa e néo possul
Brasil, exclusivamente para finsllulcrati\.ros. Dentralos riscos de
estudo e sem fins lucrativos, pa"'c'p.zrg“ta tp“q”'“ #4150
g il onerosidade ao tempo e o uso
sendo proibido o comércio do prolongado da tela do celular. Os
mesma e a usa para outros fins beneficios do estudo estéo
que néo o de estudo. As atrelados ao desenvolvimento de
imagens foram obtidas do Atlas uma ferramenta para o estudante e
Basico de Neuroanatomia temn por finalidade apoiar @ integrar
Humana da Unicamp e do site as diferentes dreas dos saber que
Radiopaedia. dominam a graduagio médica:
histolegia, radiologia e anatomia.
Vocé podera desistira qualquer
. f . momento sem prejuizo algum. Ao
Disponivel em: término das imagens vocé devera
k| responder ao questionario
disponivel.
E n tra r Vocé aceita participar do estudo?

Fonte: O autor.

Apos o usuario clicar em “Continuar”, a tela subsequente € para a selegcédo do
posicionamento que se deseja estudar denominada “Tela de Sele¢cao de Estudos”,

evidenciada pela figura 11.



Figura11 - Tela da Selegao de Estudos.

Q InstaBrain

Selecione um corte para

estudar,

RADIOGRAFIA

X

Fonte: O autor.
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Ao selecionar a sequéncia de corte coronal (figura 12), o usuario se depara
com a sequéncia de imagens de corte coronal em radiografia, TC janela 6ssea, TC
de partes moles, RM em ponderac¢ao T1, RM em ponderacdo T2, cérebro em corte
coronal e lamina histologica corada para mielina com representagcdo em corte
coronal. Ao clicar no botdo de “Sobreposicdo” na peca anatdbmica, a imagem da
ldamina corada para mielina é sobreposta grau de transparéncia, formando uma

pelicula sobre o cérebro coronal.

Figura 12 - Sequéncia do Corte Coronal.

(—3 InstaBrain — x (—3 InstaBrain — 5 Q InstaBrain = *

RADIOGRAFIA CRANIO CORTE CORONAL TC JANELA OSSEA CORTE CORONAL TC PARTES MOLES

Fonte: O autor.
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Ao selecionar a sequéncia de corte axial (figura 13), o usuario se depara com
a sequéncia de imagens de corte axial de RM em ponderagdo T1, RM em
ponderacédo T2, RM com ponderagdo em FLAIR, TC em janela de partes moles em
perspectiva de corte axial, TC em janela éssea, peca anatdbmica de cérebro em corte
axial, lamina histologica representando o cortex cerebral, a camada molecular e a
substancia branca. Ao clicar no botdo de “Sobreposi¢do”, a imagem da peca
anatbmica ira se sobrepor a imagem radiolégica com menor grau de intensidade,

representando transparéncia de uma peca sobre a outra.

Figura 13 - Sequéncia de Corte Axial

€%} InstaBrain — X €%} InstaBirain = X €3 InstaBrain 7 X

CORTE AXIAL RM T1 CORTE AXIAL RM T2 CORTE AXIAL RM FLAIR




<% InstaBrain = s <% InstaBrain = *

CORTE AXIAL TC PARTES MOLES CORTE AXIAL TC JANELA OSSEA

<% InstaBrain - *

CEREBRO IN SITU CORTE AXIAL

<3 Instabrain - ¥ || €% InstaBrain - ®

CORTE HISTOLOGICO CORTEX AXIAL

€ InstaBrain = X

CORTEX AXIAL SUBSTANCIA BRANCA

Fonte: O autor.
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Ao selecionar a sequéncia de corte sagital (figura 14), o usuario ira ter como

experiéncia a radiografia de cranio em perfil, TC de cranio em representagéo de

janela 6ssea e janela de partes moles no corte sagital, seguida por RM com

ponderacdo em T1, RM com ponderagdo em T2 e peca anatdmica em corte sagital e

por fim a lamina histoldgica de telencéfalo em corte sagital.



Figura 14 - Sequéncia de Corte Sagital

@ InstaBrain =

(‘3 InstaBrain =

CRANIO CORTE SAGITAL TC JANELA

@ InstaBrain =

< + >

TELENCEFALO CORTE SAGITAL TC

Q InstaBrain =

TELENCEFALO CORTE SAGITALRM T1

(‘3 InstaBrain ot

@ InstaBrain o

TELENCEFALO CORTE SAGITAL

44



45

€7 InstaBrain = *

TELENCEFALO LAMINA HISTOLOGICA MPB

Fonte: O autor.

5.2 BLOCO 1:DISCENTES - RELATIVO AO TESTE DE USABILIDADE

O estudo foi pautado pela aplicacdo de questionario em um total de 29
participantes, sendo 20 estudantes de medicina do quinto semestre do curso e 9
docentes vinculados com a area da saude e tecnologias da educagao. No grupo de
estudantes o questionario versou em 4 blocos sendo separados em: bloco 1 — teste
de usabilidade, bloco 2 — relativo a apresentagdo de telas, bloco 3 — teste de
assimilagdo e bloco 4 — avaliacdo das imagens radiolégicas. Ja no grupo de
docentes, o questionario versou em 3 blocos sendo o bloco 1 relacionado com
propdsitos, objetivos, metas e finalidades, bloco 2 vinculado a estrutura e aplicagao
do aplicativo e referente ao bloco 3 relacionado com a relevancia, impacto,
significado, motivacao e interesse.

No Bloco 1 do grupo de estudantes, as perguntas versaram sobre o teste de
usabilidade em relag&o & experiéncia do usuario. E valido ressaltar que os graficos a
seguir representados possuem um padrdo no qual o eixo Y corresponde a
quantidade de participantes que responderam as perguntas e o eixo X corresponde

ao grau de facilidade em relagdo ao uso do aplicativo, sendo 1 considerado muito
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dificil e 5 considerado muito facil.A figura 15 evidencia o resultado do teste aplicado
ao grupo de estudantes em relacdo a facilidade de se compreender e utilizar o

aplicativo.

Figura 15 - Facilidade de compreender e utilizar o aplicativo

Eixo X - N° de Participantes

15

12 (60%)

10

4 (20%) 4 (20%)
0 (0%) 0 ({0%)
; | |
1 2 = . o Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.
Fonte: O autor.
Figura 16 - Facilidade para aprender a utilizar o aplicativo
Eixo X - N° de Participantes
15
10 11 (55%)
5 6 (30%)
0 ([ll%} 2 (10%)
0
1 2 3 4 5 Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.
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Figura 17 - O app oferece ajuda de forma clara

Eixo X - N° de Participantes

10,0

9 (45%) 9 (45%)

75

5,0

2.5

0 (0%)
0.0 | 1 (5%) 1(5%)

1 2 3 4 5 Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

Figura 18 - E facil operar e controlar o app
Eixo X - N° de Participantes
15

13 (65%)
10

5 (259)

0 cnlm} 0 (lll%} 2 (10%)
0

1 2 3 4 9 Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

Ja referente a facilidade de compreender e utilizar o aplicativo (figura 15),
20% dos participantes referiram média dificuldade, 20% referiram baixa dificuldade e
60% referiu nenhuma dificuldade. Ja em relacao a facilidade para aprender a utilizar
o aplicativo (figura 16), 5% dos estudantes afirmaram ser dificil aprender, 10%
relataram média dificuldade, 30% relataram baixa dificuldade e 55% reportaram
nenhuma dificuldade. Sobre o aplicativo ofertar auxilio de forma clara para os
estudos (figura 17), os resultados apontaram que 5% dos estudantes referiram que o

aplicativo oferta pouco auxilio, 5% afirmaram que talvez, 45% reportaram que o
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aplicativo oferta sim auxilio para estudar e outros 45% reportaram que o aplicativo
ajuda muito no suporte ao estudo de forma clara. Em relagdo a facilidade para
controlar e operar o aplicativo, 10% afirmaram média facilidade, 15% afirmaram
facilidade e 65% reportaram muita facilidade em manusear o aplicativo. Nesta etapa
da pesquisa, € notorio observar que a maioria dos estudantes apresentaram
facilidade em compreender e utilizar o aplicativo e poucos referiam que o aplicativo
nao seria bem aproveitado na condugao dos estudos de neurorradiologia. O fato
corrobora com a habilidade que os estudantes desenvolvem ao longo da sua
formagao em interagir com ferramentas de tecnologia da informagéo de forma que
as mesmas estdo em quase todos os momentos integradas ao método de estudos
que predomina hoje no mercado da educagdao, muito associado ao uso de
dispositivos eletrénicos como computador, notebook, tablet e smartohone. E valido
ressaltar que uma limitacdo encontrada neste estudo foi o fato de o aplicativo ter
sido somente testado em computador e notebook, ndo tendo se conseguido fazer

com que o programa rodasse em smartphone Android.

5.3 BLOCO 2: DISCENTES - RELATIVO A APRESENTACAO DAS TELAS

Em relagédo ao bloco 2 no qual as perguntas versaram sobre a apresentagao
das telas, referente ao tamanho das letras (figura 19),85% dos participantes apontou
gue o tamanho das letras esta muito adequado e 15% apontou que o tamanho esta
adequado. Em relagdo as imagens (figura 20), 90% afirmou que as imagens s&o

muito uteis e 10% afirmou que as imagens estéo uteis.
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Figura 19 - Quanto ao tamanho das letras

Eixo X - N° de Participantes

20

15

10

0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
4 | | |

1 2 3
Inadequadas.

Fonte: O autor.

17 (85%)

3 {15%)

Eixo Y

Adequadas.

Figura 20 - Quanto as imagens

Eixo X - N° de Participantes

20

15

10

0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
" | | |
1 2 3
Inadequadas.

Fonte: O autor.

18 (90%)

2 (10%)

Eixo Y

Adequadas.

Em relacdo ao uso dos filtros (figura 21), 5% considerou pouco util, 15%

considerou indiferente, 20% reportou que o uso de filtros é util e 60% considerou

muito util. Em relagédo a quantidade de informagao apresentada nas telas (figura 22),

70% disse ser fortemente adequado, 25% considerou adequado e 5% considerou

mediano
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Figura 21 - Quanto aos filtros/sobreposicdes

Eixo X - N° de Participantes

15
12 (609%)

10

5

1 (5%) . . 4 (20%)
0 (0%) 3 (15%)
0 l
1 2 3 4 5 Eixo Y
Inadequadas. Adequadas
Fonte: O autor.
Figura 22 - Em relagéo a quantidade de informagao apresentada nas telas
Eixo X - N° de Participantes
15
14 (70%)

10

3 5 (25%)

0 (0%) 0 (0%)
i | |
1 2 3 4 5
Eixo Y
Inadequadas.

Adequadas.

Fonte: O autor.



51

Figura 23 - Quanto a organizagao das informacdes nas telas

Eixo X - N° de Participantes

15

10 11 (55%)

7 (35%)

Eixo Y

Inadequadas. Adequadas.

Fonte: O autor.

Ja sobre a organizacédo da informacgéao nas telas (figura 23), 5% considerou
inadequado, outros 5% dos participantes referiu ser mediano, 35% relatou estar
adequado e 55% reportou que a organizagdao das informagbes esta fortemente
adequado. Sobre a sequéncia de telas (figura 24), 5% dos entrevistados considerou
mediano, 20% referiu estar com sequéncia clara e 75% apontou que a sequéncia

esta bastante clara. Quanto aos testes de comando do aplicativo.

Figura 24 - Quanto a sequéncia das telas

Eixo X - N° de Participantes

15

15 (75%)

10

4 (20%)
1(5%)
0 (slm} 0 (slm,}

1 2 3 4 5 Eixo Y

Confusas. Claras.

Fonte: O autor.
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Figura 25 - Quanto ao comando da proxima tela

Eixo X - N° de Participantes

15

10

1 (5%)

Mo obedece.

Eixo X - N° de Participantes

20

1 (5%)
0

14 (70%)

1(5%) 4 (20%)

l}{ll]%}
z A A 3 Eixo Y
Obedece.
Fonte: O autor.
Figura 26 - Quanto ao comando para retorno da tela anterior
B(ﬁl%}
2 3 4 Eixo Y
Obedece.

Mo obedece.

Fonte: O autor.

Para comando de avancar a tela (figura 25), 5% apontou que o aplicativo ndo

obedece, 5 % apontou que o aplicativo obedece pouco, 20% referiu que o aplicativo

obedece e 70% afirmou que o aplicativo avanca com facilidade. Ja quando

comparado ao comando de retorno para a tela anterior (figura 26), 5% apontou que

o aplicativo ndo obedece ao comando de retorno, 10% apontou que obedece pouco,

5% apontou que obedece e 80% apontou que o aplicativo retorna com facilidade.
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5.4 BLOCO 3: DISCENTES — TESTE DE ASSIMILACAO

Para o bloco 3, relativo ao teste de assimilacdo, quando questionados se foi
possivel integrar a imagem radiolégica a pecga anatbmica (figura 27), 10%dos
estudantes entrevistados afirmou que discorda, 10% nao concorda nem discorda,
25% reportaram concordar e 55% disseram que concordam fortemente. Quando
questionados sobre a integracéo do tecido histologico a peca anatdmica (figura 28),
5% reportou discordar fortemente, 5% reportou discordar, 25% referiu néo discordar
nem concordar, 20% afirmaram concordar e 45% concordaram fortemente com a
integracao das imagens.

Os mesmos resultados foram observados quando os participantes foram
interrogados sobre a integragdo entre a pega anatdbmica, o tecido histolégico e a
imagem radiolégica mostrada pelo aplicativo (figura 29). Quando questionados se o
aplicativo tornou a assimilagéo dos conteudos mais facil (figura 30), 5% discordou da
facilidade apresentada pelo aplicativo, 5% apontou neutralidade, 40% reportaram
concordar e 50% concordaram fortemente. Em relagdo a qualidade das imagens e a
facilitacdo da assimilagéo (figura 31), 30% disseram concordar e 70% concordaram

fortemente.
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Figura 27 - Vocé conseguiu integrar a imagem radioldgica a pega anatémica

Eixo X - N° de Participantes

15
10 11 (55%)

2 5 (25%)

0 {lll%} 2 (10%) 2 (10%)
0
1 2 3 4 5 )
EixoY
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.
Fonte: O autor.
Figura 28 - Vocé conseguiu integrar a pega anatémica ao tecido histologico
Eixo X - N° de Participantes
10,0
9 (45%)
75
2l 5 (25%)
4 (20%)
2.5
0.0
1 2 3 4 5 Eixo Y

Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.



55

Figura 29 - Vocé conseguiu integrar a peg¢a anatémica, a imagem radiologica e o
tecido histologico

Eixo X - N° de Participantes

10,0
9 (45%)
75
Al 5 (25%)
4 (20%)
25
0,0
1 2 3 4 5 Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

Figura 30 - O aplicativo tornou a assimilagdo dos conteudos mais facil

Eixo X - N° de Participantes

o 10 (50%)

75 3 (40%)
50
25

0 (0%%)
0,0 |

1
Eixo Y

Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.
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Figura 31 - A qualidade das imagens facilitou sua assimilagao

Eixo X - N° de Participantes

15

14 (70%)

10

0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
. | | |
1 ”) 3 4 5 Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

5.5 BLOCO 4: DISCENTES — AVALIACAO DAS IMAGENS RADIOLOGICAS

No bloco 4, os estudantes foram testados quando a avaliagdo das imagens
radiolégicas. Ao serem questionados se foi possivel, com o uso das imagens,
compreender a diferenga entre os planos anatémicos (figura 32), 5% disse nao
concordar nem discordar, 15% concordaram e 80% concordaram fortemente.

Quando questionados se a sequéncia das imagens radiologicas escolhida
facilitou a fixagdo do conteudo sobre os diferentes planos anatémicos (figura 33),
10% apontou que a sequéncia € indiferente para a fixagdo do conteudo, 15%

disseram concordar e 75% concordam fortemente.
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Figura 32 - Vocé conseguiu compreender através das imagens radiologicas a
diferenga entre os planos anatdomicos

Eixo X - N° de Participantes

20
15

10

0 (0%) 0 {?%}

16 (80%)

3 (15%)

o |
1 2

Discordo Fortemente.

3 4 5 Eixo Y

Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

Figura 33 - A sequéncia das imagens radiolégicas facilitou a fixagdo do conteudo
sobre os diferentes planos anatémicos

Eixo X - N° de Participantes

15

10

0 {[li%} 0 (li'%l

15 (75%)

3 (15%)

2 (10%)

i 2

Discordo Fortemente.

3 4 5 Eixo Y

Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.
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Figura 34 - Vocé conseguiu entender a diferenga entre as imagens de RM, TC e RX

Eixo X - N° de Participantes

15

15 (75%)

10

1 (5%) 4 (20%)

0 (0%) 0 (0%)
§ | |

1 2 = 4 A Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

Figura 35 - Apos utilizar o app vocé consegue diferenciar uma TC com janela 6ssea
e janela de partes moles

Eixo X - N° de Participantes

15

14 (70%)

10

5 6 (30%)
0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
i | | |
1 2 3 4 - Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

Quando questionados se foi possivel compreender a diferengca entre as
imagens de RM, TC e RX (figura 34), 5% disse ndo concordar nem discordar, 20%
disse concordar e 75% concorda fortemente. Ao serem questionados sobre, se apos
o uso do aplicativo foi possivel distinguir uma TC com janela éssea e janela de
partes moles (figura 35), 70% reportou concordar fortemente e 30% reportou
concordar. Nao houve discordancias nesse ponto.

Ao questionar se apds a utilizagao do aplicativo, foi possivel saber diferenciar
uma RM em T1, T2 e FLAIR (figura 36), 5% disse discordar, 20% nao concorda nem

discorda, 35% refere concordar e 40% concorda fortemente.
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Figura 36 - Apos utilizar o app vocé consegue diferenciar uma RM em T1, T2 e
FLAIR

Eixo X - N° de Participantes

8 & (40%)

T (35%)

4 (20%)

0 (0%)
. |

1 2 3 4 5 Eivo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

Neste quesito, € interessante observar que grande parte dos alunos concorda
fortemente que o aplicativo fortaleceu a compreensao tanto dos diferentes planos
anatbmicos quanto a facilidade no entendimento das diferentes janelas
tomograficas. Em contrapartida, os estudantes reportaram dificuldade em diferenciar

imagens de RM e seus diferentes sinais, mesmo com o auxilio do aplicativo.

Com base nos resultados encontrados relativos ao formato de apresentagao
das telas, os alunos disseram que as letras e sequéncia organizacional de imagens
utilizadas possuem tamanho e formato adequados. Alguns alunos apontaram
dificuldade em avancar e retornar a tela anterior, isso pode estar relacionado ao tipo
de aparelho no qual o programa foi instalado para teste, cujo software pode ter
apresentado excesso de peso durante a instalacdo. Ja em relagdo ao uso de filtros
de sobreposicdo de imagens, mais da metade dos participantes concordou
fortemente com a utilidade da proposta apresentada, que versava sobre a integragao
entre os diferentes aspectos do corpo humano, com énfase em radiologia e
anatomia. Por outro lado, a usabilidade dos filtros apresentados receberam diversas

sugestdes de melhoria por parte do grupo de estudantes:

“A sobreposigcao das imagens esta com problema, ndo dando pra identificar

uma imagem na outra”
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“Quando colocar o filtro de sobreposicdo colocar um botéo de voltar que

retire o filtro e ndo que direcione para o inicio novamente.”

“Sobreposi¢do ndo funcionou. E melhorar os filtros.”

“Melhor identificagdo no botao volta para a tela inicial. O zoom das imagens
histolégicas serem com melhor definicdo A sobreposigdo ser desenhos com

identificagdo das estruturas das imagens.”

‘Ao selecionarmos a radiografia para estudarmos encontra-se um erro de

formatagéo do aplicativo na parte de sobreposi¢éo de imagem.”

“Néo consegui compreender tdo bem a fungéo de sobreposicdo. E também
apods utilizar a fungédo tinha que avangar para a préxima imagem e depois
retornar para ter um acesso a imagem que estava utilizando para estudar.
Salvo essas duas colocacbes sobre a fungao "sobreposicao” tive uma

experiéncia bem positiva com o APP, parabéns pelo trabalho.”

“O tamanho da janela aberta pelo APP é pequena e dificulta um pouco para

utilizar, mas o zoom auxiliou muito nessa questdo.”

“Melhoria na interatividade”

“S6 ndo gostei da fungdo da sobreposigdo, tentei usar na maioria das
imagens, mas néo ficou claro o que estava sendo sobreposto. Todo o
conteudo em si foi muito claro e objetivo, ndo achei essa fungdo da

sobreposigéo tao trivial, ja que o restante entregou o proposto.”

5.6 BLOCO 1: DOCENTES — OBJETIVOS, PROPOSTAS, METAS E FINALIDADES

No grupo de docentes, o bloco 1 versou sobre os objetivos, propostas, metas
e finalidades a serem contempladas pelo aplicativo. Ao se questionar se o objetivo
contempla o tema proposto (figura 37), 11,1% referiu concordar e 88,9% concorda
fortemente. Ao se questionar se o aplicativo é esclarecedor (figura 38), 11,1% né&o

concorda nem discorda, 22,2% concorda e 66,7% concorda fortemente. Ao
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questionar se o aplicativo € adequado para o ensino-aprendizagem (figura 39),
11,1% nao concorda nem discorda, 11,1% referiu concordar e 77,8% concorda
fortemente. Os resultados encontrados evidenciam que o aplicativo, na visao do
docente, se apresenta como ferramenta utilitaria quanto a finalidade de ensino,
servindo de suporte ao aluno de forma esclarecedora e funcionando como ponto de

apoio no trajeto de aprendizagem.

Figura 37 - O objetivo contempla o tema proposto

Eixo X - N° de Participantes

8

4 (85,9%)

i} (tl}%J 0 (?%] a (‘l}%l 1(11,1%)
0
1 2 3 4 5
Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.
Fonte: O autor.
Figura 38 - O aplicativo é esclarecedor
Eixo X - N° de Participantes
5 6 (66,7%)
4
= 2 (22,2%)
0(0%) 0(0%) 1(11,1%)
4 | |
1 2
EixoY
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.
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Figura 39 - E adequado ao ensino-aprendizagem

Eixo X - N° de Participantes

8

0 (0%) 0 (0%)

1 2
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3 4 b
Eixo Y
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Fonte: O autor.

5.7 BLOCO 2: DOCENTES — ESTRUTURA E APRESENTACAO

Em contrapartida, o bloco 2 — docentes, versou sobre a estrutura e

apresentacao. Ao se questionar se o aplicativo possui linguagem adequada para o

estudante (figura 40), 22,2% nao concorda nem discorda e 77,8% dos participantes

referiu concordar fortemente. Em relagcdo a linguagem estar apropriada para o

estudante (figura 41) o resultado foi 0 mesmo mencionado anteriormente.

Figura 40 - O aplicativo possui linguagem adequada para o estudante

Eixo X - N° de Participantes

0 (0%) 0(0%)

0 (0%)

1 2
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3 4 5
Eixo Y

Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.
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Figura 41 - O aplicativo possui linguagem apropriada para conteudo educativo

Eixo X - N° de Participantes
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0
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Fonte: O autor.

Figura 42 - O aplicativo possui informacgdes corretas

Eixo X - N° de Participantes

10,0
9 (100%)
75
5.0
25
0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
= | | | |
i 2 2 A 3 Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.
Fonte: O autor.
Figura 43 - Possui informacgdes objetivas
Eixo X - N° de Participantes
g
7 (77.8%)
B
4
2 2 (22.2%)
0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
. | | |
1 2 2 . 3 Eixo Y
Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.
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Figura 44 - Possui informagdes necessarias

Eixo X - N° de Participantes

g

IS

0 (0%) 0(0%)

! 2 - ) . Eixo Y

Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

Ao verificar se o aplicativo possui linguagem apropriada para conteudo
educativo (figura 42), 22,2% afirmou ndo concordar nem discordar, 11,1% disse
concordar e 66,7% referiu concordar fortemente. Ao questionar se o aplicativo
possui informagdes corretas, 100% dos participantes concordam fortemente. Em
relacdo as informagdes serem objetivas (figura 43), 77,8% concorda fortemente e
22,2% disse apenas concordar. Ja em relagcao as informacgdes do aplicativo serem
necessarias (figura 44), 11,1% referiu discordar, 11,1% apontou concordar e 77,8%
apontou concordar fortemente. Em relagédo ao tamanho das letras (figura 45), 22,2%
referiu ndo estar adequado nem inadequado, ja 77,8% apontou que o tamanho esta
totalmente adequado. Quando questionados sobre a interatividade da linguagem do
aplicativo (figura 46), 11,1% referiu que o aplicativo apresenta pouca interatividade,
22,2% apontou que o aplicativo é interativo e 66,7% referiu ser fortemente interativo.
Em contrapartida com o grupo de docentes, grande parte dos discentes aponta que
€ possivel, com o uso do aplicativo, assimilar a integracdo do conteudo estudado

através do uso das imagens.
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Figura 45 - O tamanho do texto € adequado

Eixo X - N° de Participantes
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Fonte: O autor.
Figura 46 - Possui linguagem interativa
Eixo X - N° de Participantes
8
4
2
0 (0%) 0 (0%)

0

1 2 3 4 5 Eixo Y

Discordo Fortemente. Concordo Fortemente.

Fonte: O autor.

5.8 BLOCO 3: DOCENTES - RELEVANCIA: SIGNIFICADO, IMPACTO,
MOTIVAGCAO E INTERESSE

Referente ao bloco 3 do grupo de docentes, foi avaliado a relevancia do
aplicativo verificando questdes como significado, impacto, motivagéo e interesse. Ao
questionar se o aplicativo estimula o aprendizado (figura 47), o grupo avaliado
apresentou um certo equilibrio de distribuicdo de resposta referente ao grau de
importancia do aplicativo. Se por um lado existe uma diversidade de aplicativos

disponiveis ao alcance dos alunos com variados recursos, por outro, um aplicativo
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que aborda os conteudos de anatomia, histologia e radiologia de forma direcionada
e integrada pode ser visto como elemento inovador e provocativo para o ensinar
docente, uma vez que repercute em novos desafios a serem incorporados no
processo do ensino-aprendizagem. O mesmo se aplica quando se questiona se o
aplicativo contribui para o conhecimento na area de anatomia, radiologia e histologia
(figura 48). Ao se verificar se o aplicativo estimula o interesse pelo tema da
neurorradiologia (figura 49), 33,3% dos entrevistados aponta discordar fortemente e

55,6% apontou concordar fortemente.

Figura 47 - O aplicativo estimula o aprendizado.

Eixo X - N° de Participantes

3

3 (33,3%) 3(33,3%)
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Fonte: O autor.

Figura 48 - Contribui para o conhecimento na area

Eixo X - N° de Participantes

3 (33,3%)

2 (22,2%)
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Fonte: O autor.
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Figura 49 - Desperta interesse pelo tema

Eixo X - N° de Participantes
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Fonte: O autor.

Nesta etapa da pesquisa, foi possivel notar certa heterogeneidade por parte
do posicionamento docente no que tange a relevancia do produto, dado esse
relacionado com a preocupacdo de como o aplicativo despertaria nos alunos o
engajamento e a motivacdo para o estudo. Embora a proposta do aplicativo tenha
sido fundamentalmente reconhecida e valorizada, as preocupacdes relativas a sua
implementagao contribuiram para o dado posicionamento dos docentes nesta etapa
da pesquisa.

“O tamanho da janela aberta pelo APP é pequena e dificulta um pouco para

utilizar, mas o zoom auxiliou muito nessa questdo.”

O contraste encontrado no grupo de docentes quanto a adequacao do
aplicativo relativa a sua estrutura e apresentacdo, se deve em razdo de que os
docentes esperassem encontrar mais elementos de texto em complementaridade
com as imagens disponibilizadas. O grupo julga que ferramentas de texto endossam
0 recurso imageético possibilitando melhor estruturagcdo das informagbdes do

aplicativo.

“Melhorar a interface e a facilidade de acesso a informagdo; Aprimorar a
ferramenta sobreposicdo; Permitir a modificacdo do tamanho da tela no
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computador; Adicionar explicagbes sobre cada imagem e possiveis
associagbes entre informagdes, como diferenga entre ponderacdo da RM,
localizagao radiolégica de cada tipo histolégico, entre outros; Criar possiveis
"trilhas de aprendizagem” com uma explicagdo por texto linear que
associem as muiltiplas imagens com o objetivo de atingir um conhecimento

em especifico.”

“Possibilidade de apontar estruturas com identificacdo ou criar alguma

interatividade com a imagem.

As imagens histolégicas carecem de melhor definicdo e dados sobre o

aumento utilizado

Como se trata de radiologia, aumentar o numero de imagens utilizadas e
colocar o corte anatémico na sequéncia da tomo ou RM

Gostei da possibilidade de dar zoom e arrastar a imagem

Gostei da possibilidade de sobreposicdo de imagens... seria possivel

escolher um corte anatémico para sobrepor a uma tomo ou RM.”
“Néo tenho sugestbes de melhoria, gostei muito do aplicativo e da ideial”

“S6 néo gostei da fungdo da sobreposigdo, tentei usar na maioria das
imagens, mas néo ficou claro o que estava sendo sobreposto.

Todo o conteudo em si foi muito claro e objetivo, ndo achei essa fungéo da

sobreposigéo tao trivial, ja que o restante entregou o proposto.”

“O app é muito bom.”
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6 CONCLUSAO

O aplicativo foi projetado e elaborado conforme a descricdo metodologicae
posteriormente foi submetido aos testes de validacao e usabilidade para docentes e
discentes. Seu desenvolvimento foi funcional para a integragdo de conteudos de
histologia, anatomia e radiologia, se apresentando de forma utilitaria no apoio ao
ensino-aprendizagem de discentes do curso de medicina. Sua relevancia esta
contida no fato de que os conhecimentos de categoria basica sao utilizados de forma
associada no cotidiano dos estudantes. Para os discentes, o aplicativo se
apresentou de forma clara, sucinta e objetiva, cumprindo com a sua proposta
principal no que serve de auxilio para o ensino ao promover a facilitacdo da
assimilacao de disciplinas basicas para a formacao de estudantes da area da saude.
E valido ressaltar que embora o produto criado tenha sido amplamente reconhecido
e valorizado pelo grupo de docentes, perdurou a duvida relativa ao engajamento e
motivagédo dos alunos quando associado o seu uso durante as atividades de ensino-
aprendizagem, elemento este que se projetou nos resultados de maneira
heterogénea frente aos achados encontrados. Outro ponto importante é referente a
funcdo de sobreposigdo, cuja proposta e finalidade foi fundamentalmente
reconhecida e compreendida, porém, quando colocada em pratica, de acordo com
os discentes, ndo apresentou a totalidade de sobreposigcao. Isso se deve ao fato de
que as figuras utilizadas pertenciam a elementos anatbmicos e radioldgicos
verdadeiros, ndo tendo sido criados por computador e por este motivo apresentam
variagdes anatdbmicas que interferem na exatiddo da fungdo de sobreposi¢do. Por
fim, o estudo demonstrou que o uso de ferramentas de tecnologia digital para a
educagao na area da saude promove facilitacdo na aquisicdo de conhecimentos.
Para o futuro, é possivel explorar diferentes formas de interatividade do aplicativo,

ampliando novas ferramentas e aperfeicoando o instrumental proposto.
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ANEXO B -InstructionalMaterialsMotivationSurvey (Imms) — Adaptado -

Discentes

Nota: a pontuacéo é feita com base na Escala Likert: (1) discordo totalmente; (2)
discordo parcialmente; (3) nem discordo, nem concordo; (4) concordo parcialmente;

(5) concordo totalmente.

Bloco 1 — Teste de usabilidade

1 — E facil de entender o conceito e a aplicacdo do APP.

Discordo fortemente

(1) (2) (3)

2 — E facil aprender a usar o APP.

Discordo fortemente

(1) (2) (3)

3 — O APP oferece ajuda de forma clara.

Discordo fortemente

(1) (2) (3)

4 — E facil de operar e controlar o APP.

Discordo fortemente

(1) (2) (3)

Sobre as telas
1 — Quanto as letras nas telas:
Inlteis

(1) (2) (3)

2 — Quanto as imagens:
Inuteis

(1) (2) (3)

concordo fortemente

(4)

concordo fortemente

(4)

concordo fortemente

(4)

concordo fortemente

(4)

(4)

(4)

(5)

Uteis

Uteis
(9)



3 — Quanto aos filtros:
InGteis Uteis

(1) (2) 3) (4) ()

4 — Em relagéo a quantidade de informacgdes apresentadas nas telas:

Inadequadas Adequadas

(1) (2) (3) (4) ()

5 — Quanto a organizacgéo das informacdes nas telas:

Inadequadas Adequadas

(1) (2) (3) (4) ()

6 — Quanto a sequéncia de telas:

Confusa Clara

(1) (2) (3) (4) ()

7 — Quanto ao comando de proxima tela:

N&o obedece Obedece

(1) (2) (3) (4) ()

8 — Quanto ao retorno de tela anterior:

N&o obedece Obedece

(1) (2) (3) (4) ()

loco 2 — Teste de assimilacdo
1 — Vocé conseguiu integrar a imagem radiologica a pega anatomica.

Discordo fortemente concordo fortemente
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(1) (2) (3) (4) (5)

2 —Vocé conseguiu integrar a pega anatémica ao tecido histoldgico.

Discordo fortemente concordo fortemente

(1) (2) 3) (4) ()

3 — Vocé conseguiu integrar a imagem radiolégica, a peca anatdmica e o tecido
histolégico.

Discordo fortemente concordo fortemente

(1) (2) (3) (4) (5)

4 — O aplicativo tornou a assimilagado dos conteudos mais facil.

Discordo fortemente concordo fortemente

(1) (2) 3) (4) ()

5 — A qualidade das imagens do aplicativo facilitou a sua assimilagao.

Discordo fortemente concordo fortemente

(1) (2) 3) (4) (9)

Bloco 3 — Avaliagédo das imagens radiolégicas

1 — Vocé conseguiu compreender através das imagens radioldgicas a diferenca dos
cortes anatdmicos (axial, sagital e coronal).

Discordo fortemente concordo fortemente

(1) (2) 3) (4) ()

2 — A sequéncia de imagens radiolégicas facilitou a fixagdo do conhecimento sobre
os diferentes cortes anatémicos.

Discordo fortemente concordo fortemente

(1) (2) 3) (4) ()
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3 — Vocé conseguiu entender a diferenga entre as imagens de ressonancia,
tomografia e raio-x.

Discordo fortemente concordo fortemente

(1) (2) 3) (4) (5)

4 — Apos utilizar o APP, vocé consegue diferenciar uma tomografia de janela 6ssea
e uma tomografia com janela de partes moles.

Discordo fortemente concordo fortemente

(1) (2) 3) (4) ()

5 — Apds usar o APP, vocé consegue diferenciar a sequéncia de imagens de
ressonancia entre T1, T2 e Flair.

Discordo fortemente concordo fortemente

(1) (2) 3) (4) (9)

Sugestdes de
melhoria:




CONSTRUCAO E VALIDACAO DE UM ~ i
APLICATIVO EDUCACIONAL DE ANATOMIA,
HISTOLOGIA E RADIOLOGIA INTEGRADO

Vocé esta sendo convidado a participar da pesquisa "CONSTRUGCAOQ E VALIDACAO DE UM APLICATIVO
EDUCACIONAL DE ANATOMIA, HISTOLOGIA E RADIOLOGIA INTEGRADQ" desenvolvido no Instituto de Ciéncia
e Educagdo do Estado de S&o Paulo /Universidade Brasil. Ao responder essa pesquisa vocé concorda em
participar do estudo. Espera-se que o aplicativo possa contribuir como ferramenta didatica capaz de promover
a facilitagdo no que tange & assimilagio de contetdos bésicos do ensino médico pelos estudantes através da
integracdo de imagens trabalhadas em associagdo. Todos os resultados obtidos serdo utilizados para fins de
cientifico preservando-se o anonimato do participante. A gualguer momento vocé podera desistir de participar
do estudo sem qualquer prejuizo. Dentre os riscos do projeto estdo a possibilidade de gerar desconforto pelo
uso do tempo de tela excessivo para uso do aplicativo e a necessidade de haver espaco no celular o suficiente
para que o aplicativo seja baixado. Para minimizar o desconforto e evitar esse risco, a abordagem do uso do
aplicativo pode ser realizada de forma individual pela pesquisadora com cada participante a fim de evitar
constrangimentos. Caso o participante se sinta constrangido ou incomodado em participar da pesquisa,
poderd deixar a pesquisa a qualquer momento. Dentre os beneficios diretos estdo a criagdo de um aplicativo
inovador capaz de explorar recursos de multimidia de forma pedagégica para a aprendizagem de temas
médicos na sua integralidade, ampliando o olhar do estudante acerca da integragéo do corpo humano.
Também esta contemplada a possibilidade de aprender um pouco mais sobre os temas de neuroanatomia.
Dentre os beneficios indiretos considera-se que os participantes estejam contribuindo para a melhora no
ensino dessas disciplinas. Vocé gastara em média 20 minutos para responder este formulario.

Voceé aceita participar do estudo? *
Sim.

N&o.
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1 — E facil de entender o conceito e a aplicagdo do APP. *

1 2 3 4 5

Discordo Fortemente. O O O O O Concordo Fortemente.

2 — E facil aprender a usar o APP. *

1 2 3 4 3

Discordo Fortemente. O O O O O Concordo Fortemente.

3 — 0 APP oferece ajuda de forma clara. *

1 2 3 4 5

Discordo Fortemente. O O O O O Concordo Fortemente.

4 — E facil de operar e controlar o APP. *

1 2 3 4 ]

Discordo Fortemente. O O O O O Concordo Fortemente.
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1 — Quanto as letras nas telas do APP: *

1 2 3 4 5

Indteis. O B O O O Uteis.

2 — Quanto as imagens: *

1 2 3 4 3

Indteis. O ) O O O Uteis.

3 — Quanto aos filtros: *

1 2 3 4 5

Indteis. O O O £) O Uteis.



4 — Em relagdo a quantidade de informacdes apresentadas nas telas: *

Inadequadas. O O O O O

5 — Quanto a organizagdo das informagdes nas telas: *

Inadequadas. O O O O O

6 — Quanto a sequéncia de telas: *

Confusas. O O O O

7 — Quanto ao comando de prioxima tela: *

MN&o obedece. O O O O O

8 — Quanto ao retorno de tela anterior; *

MN&o obedece. O O O O O

Adequadas.

Adequadas.

Claras.

Obedece.

Obedece.
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1 - Vocé conseguiu integrar a imagem radiologica & peca anatémica. *
1 2 3 4 5

Discordo fortemente. O O O O O Concordo fortemente.

2 — Vocé conseguiu integrar a pega anatdmica ao tecido histoldgico. *

1 2 3 4 ]

Discordo fortemente. O O O O O Concordo fortemente.

3 — Vocé conseguiu integrar a imagem radioldgica, a pega anatémica e o tecido  *
histologico.

1 2 3 4 5

Discordo fortemente. O O O O O Concordo fortemente.
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4 — 0 aplicativo tornou a assimilagdo dos conteudos mais facil. *

1 2 3 4 H]

Discordo fortemente. O O O O O Concordo fortemente.

5 — A qualidade das imagens do aplicativo facilitou a sua assimilacéo. *

1 2 3 4 N

Discordo fortemente. O O O O O Concordo fortemente.

1 — Vocé conseguiu compreender atraveés das imagens radiologicas a diferenga  *
dos cortes anatémicos (axial, sagital e coronal).

1 2 3 4 L]

Discordo fortemente. O O O O O Concordo fortemente.

2 — A seqguéncia de imagens radicldgicas facilitou a fixagdo do conhecimento i
sobre os diferentes cortes anatémicos.

1 2 3 4 5

Discordo fortemente. O O O O O Concordo fortemente.
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3 — Vocé conseguiu entender a diferenga entre as imagens de ressonancia, *

tomografia e radiografia.

Discordo fortemente.

1 2 3 4 ]

O O O O O

Concordo fortemente.

4 - Apds utilizar o APP, vocé consegue diferenciar uma tomografia de janela ¥
dssea e uma tomografia com janela de partes moles.

1 2 3 4 5
Discordo fortemente, O O O O O Concordo fortemente.
5 — Apds usar o APP, vocé consegue diferenciar a sequéncia de imagens de i

ressonancia entre T1, T2 e Flair.

Discordo fortemente.

Sugestdes de melhoria: *

Sua resposta

1 2 3 4 ]

O O O O O

Concordo fortemente.

Limpar formulario
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ANEXO C - Instrumento De Validagao De Conteudo Educativo (IVCE) -

Docentes

Bloco 1 — Objetivo: propdsitos, metas e finalidades.
1 — O aplicativo contempla o tema proposto.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(2) (2) 3) (4) ()

2 — O aplicativo contempla o tema proposto.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) ()

3 — O aplicativo ¢é esclarecedor.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) ()

4 — O aplicativo é adequado ao ensino-aprendizagem.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) ()

Bloco 2 - Estrutura/apresentacdo: organizagao, estrutura, estratégia, coeréncia e
suficiéncia.
1 — O aplicativo possui linguagem adequada para o estudante.

Nao concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) ()

2 — O aplicativo possui linguagem apropriada como conteudo educativo.

Nao concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) (5)
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3 — O aplicativo possui informacdes corretas.

Nao concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) 3) (4) ()

4 — O aplicativo possui informagdes objetivas.

Nao concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) ()

5 — O aplicativo possui informacdes necessarias.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) ()

6 — O tamanho do texto é adequado.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) ()

7 — O aplicativo possui linguagem interativa.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) ()

Bloco 3 - RELEVANCIA: significancia, impacto, motivacdo e interesse.
1 — O aplicativo estimula o aprendizado.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) ()
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2 — O aplicativo contribui para o conhecimento na area.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) 3) (4) (®)

3 — O aplicativo desperta interesse pelo tema.

N&o concordo. Concordo totalmente.

(1) (2) (3) (4) (®)

Caso queira sugerir alguma melhoria, escreva no espago
abaixo:

CONSTRUCAO E VALIDACAO DE UM
APLICATIVO EDUCACIONAL DE
ANATOMIA, HISTOLOGIA E RADIOLOGIA
INTEGRADO

Vocé esta sendo convidado a participar da pesquisa "CONSTRUGAO E VALIDAGAO DE UM
APLICATIVO EDUCACIONAL DE ANATOMIA, HISTOLOGIA E RADIOLOGIA INTEGRADO"
desenvolvido no Instituto de Ciéncia e Educagdo do Estado de Sdo Paulo /Universidade
Brasil. Ao responder essa pesquisa vocé concorda em participar do estudo. Espera-se que
o aplicativo possa contribuir como ferramenta didatica capaz de promover a facilitagio no
gue tange a assimilag&o de conteldos basicos do ensino médico pelos estudantes
através da integracdo de imagens trabalhadas em associagdo. Todos os resultados
obtidos serdo utilizados para fins de cientifico preservando-se o anonimato do
participante. A qualquer momento vocé podera desistir de participar do estudo sem
qualguer prejuizo. Dentre os riscos do projeto estéo a possibilidade de gerar desconforto
pelo uso do tempo de tela excessivo para uso do aplicativo e a necessidade de haver
espaco no celular o suficiente para que o aplicativo seja baixado. Para minimizar o
desconforto e evitar esse risco, a abordagem do uso do aplicativo pode ser realizada de
forma individual pela pesquisadora com cada participante a fim de evitar
constrangimentos. Caso o participante se sinta constrangido ou incomodado em
participar da pesquisa, podera deixar a pesquisa a qualquer momento. Dentre os
beneficios diretos estdo a criagdo de um aplicativo inovador capaz de explorar recursos de
multimidia de forma pedagédgica para a aprendizagem de temas médicos na sua
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poderd deixar a pesquisa a qualquer momento. Dentre os beneficios diretos estdo a criagdo de um aplicativo
inovador capaz de explorar recursos de multimidia de forma pedagogica para a aprendizagem de temas
médicos na sua integralidade, ampliando o olhar do estudante acerca da integragdo do corpo humano.
Também estad contemplada a possibilidade de aprender um pouco mais sobre os temas de neuroanatomia.
Dentre os beneficios indiretos considera-se que os participantes estejam contribuindo para a melhora no
ensino dessas disciplinas. Vocé gastara em média 20 minutos para responder este formulario.

Vocé aceita participar do estudo? *
() sim
() Nao

0 aplicativo contempla o tema proposto. *

1 2 3 4 )

M&o concordo. O O O O O Concordo totalmente.

0O aplicativo é esclarecedor. *

1 2 3 4 5

MNao concordo. O O O O O Concordo totalmente.

O aplicativo é adequado ao ensino-aprendizagem. *

1 2 3 4 )

N&o concordo. O O O D O Concordo totalmente.

Voltar Proxima Limpar formulario




0O aplicativo possui linguagem adequada para o estudante. *

1 2 3 4 5

N&o concordo. O O O O O Concordo totalmente.

O aplicativo possui linguagem apropriada como contetdo educativo. *

il 2 3 4 )

N&o concordo. O O O O O Concordo totalmente.
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O aplicativo possui informacgdes corretas. *

N&o concordo.

a0 @ e D

O aplicativo possui informagdes objetivas. *

MNao concordo.

1 2 3 4

O @ ©O O

O aplicativo possui informacgdes necessarias. *

Nao concordo.

1 2 3 4

O O O O

0 tamanho do texio é adequado. *

Nao concordo.

1 2 3 4

E O 9 O

0O aplicativo possui linguagem interativa. *

MNao concordo.

Voltar

Proxima

1 2 3 4

O O O O

Concordo totalmente.

Concordo totalmente.

Concordo totalmente.

Concordo totalmente.

Concordo totalmente.

Limpar formulario
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O aplicativo estimula o aprendizado. *

1 2 3 4 o

Sim. O O @) (5 O Néo.

0O aplicativo contribui para o conhecimento na drea. *

1 2 3 4 )

Sim. O O @) @) O Nio.

0 aplicativo desperta inferesse pelo tema *
Sim. O O O O O Néo.

Caso gueira sugerir alguma melhoria, escreva no espaco abaixo.

Sua resposta

Voltar Limpar formulario
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