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Destacados: (1) La realizacidon de videos comprende las
fases de preproduccién, produccién y postproduccion. (2)
El video es un recurso poderoso para la construccion del
conocimiento y la practica asistencial. (3) Los métodos para
realizar videos garantizan la calidad del contenido abordado.
(4) El video mejora las habilidades de los enfermeros en la
practica clinica. (5) Los videos educativos son fundamentales
para la formacién de los profesionales de enfermeria.

Objetivo: evaluar la evidencia cientifica sobre las metodologias
que utilizan los profesionales de enfermeria para producir videos
educativos. Método: revision integradora. La busqueda de estudios
primarios se realiz6 en las bases de datos CINAHL, LILACS y MEDLINE/
PubMed. La muestra estuvo compuesta por 19 investigaciones.
La calidad metodoldgica de los estudios incluidos se evalud usando
una herramienta propuesta por la Johns Hopkins Nursing Evidence-
Based Practice y los resultados se analizaron de forma descriptiva.
Resultados: las etapas metodoldgicas utilizadas para el proceso
de elaboracion y realizacién de los videos incluyen preproduccion,
produccion y postproduccion. Los estudios revelan que, en general, los
autores aplicaron y/o describieron correctamente las etapas, ademas
contemplaban el método adoptado. Sin embargo, en 14 estudios
no se utilizé6 un marco metodoldgico para garantizar el rigor en su
realizacién y en 11 presentaron validacion por parte del publico
objetivo. Conclusiodn: la sintesis de conocimientos mostré que aun
hay necesidad de atencidon en la construccion de videos educativos
en cuanto al marco metodoldgico y la validacion por la poblacion
objetivo. La ejecucidn rigurosa de los procedimientos metodoldgicos
necesarios para el desarrollo de videos educativos, para fomentar la
adquisicion de habilidades esenciales para la creacién de material
didactico de alta calidad.

Descriptores: Enfermeria; Educacién en Enfermeria; Peliculas y
Videos Educativos; Técnicas de Planificacion; Estudios de Validacion;
Tecnologia Educacional.

Barbosa RFM, Gonzaga AKLL, Jardim FA, Mendes KDS, Sawada NO. Methodologies used by Nursing
professionals in the production of educational videos: An integrative review. Rev. Latino-Am. Enfermagem.

2023;31:e3951 [cited

afio mes dia

+]. Available from:

I https://doi.org/10.1590/1518-8345.6690.3951
URL



Rev. Latino-Am. Enfermagem 2023;31:3950.

Introduccion

El uso de tecnologias educativas para mediar el proceso
de educacion de los profesionales de la salud sobre las
intervenciones de salud, amplia el acceso a la informacién,
facilita el proceso de ensefianza-aprendizaje, promueve la
difusion del conocimiento y provoca cambios en la atencion
de la salud, por medio de dispositivos que favorecen
perspectivas positivas en los estandares de salud-2,

En el contexto de la educacion en enfermeria,
el video educativo (VE) se ha utilizado ampliamente
como una herramienta rica, interesante y compleja que
contribuye a la promocién de la educacion4, Cuando
se desarrolla adecuadamente, el VE puede ser una
base solida para la comprensidn y la reflexion efectiva.
Sin embargo, su elaboracion requiere un cuidado especial
en lo que respecta a la estructuracion y organizacion de
la informacién. Esta herramienta educativa se utiliza de
diferentes formas en ambientes de ensefianza-aprendizaje
para presentar conceptos o experiencias motivacionales,
transmitir informacion y con otras aplicaciones®.

También se destaca que el acceso al VE, al estar
disponible en plataformas digitales, contribuye a que llegue
al publico objetivo, independientemente de su ubicacién
geografica y hora, y les permite a los profesionales de
enfermeria actualizarse sobre el tema desarrollado, lo que
puede reflejarse positivamente en la atencion brindada®.

Se han utilizado varios métodos para el desarrollo
de videos educativos (VE) y, generalmente, se adoptan
tres etapas: preproduccidn (elaboracion y validacion de
un guion y storyboard), produccidon (grabacion y edicién
del video) y postproduccién (evaluacion del video por
parte del publico objetivo)-®),

Cuando se desarrolla y estructura adecuadamente,
siguiendo las etapas metodoldgicas para su elaboracion,
el VE puede convertirse en una poderosa herramienta para
la construccion del conocimiento y mejorar la practica
asistencial. Ademas, debido a su potencial como atractivo
medio de comunicacién visual, el VE ha despertado un
gran interés en los usuarios®9,

Un estudio, cuyo objetivo fue validar un guion de
video y un storyboard para una intervencién educativa
sobre el cuidado de enfermeria para la prevencion y el
manejo de la sifilis, mostré que el material educativo
producido puede contribuir a que los profesionales de
enfermeria tengan una mayor comprension sobre las
cuestiones que involucran la aparicién, la prevencién,
el diagnostico y tratamiento de la sifilis®.

Ademas, les proporciond a los usuarios de los servicios
de salud la posibilidad de elegir métodos de prevencién de
infecciones y de conocer los beneficios del autocuidado, en

lo que se refiere al cambio de comportamiento y practicas
sexuales seguras®. Otros estudios(®'Y) mostraron que el
uso del video contribuyd al avance del conocimiento en
enfermeria, para que los estudiantes y profesionales de
enfermeria adquirieran habilidades practicas y colaboré
metodolégicamente con el desarrollo de otros VE en el area
de la salud. Por lo tanto, los estudios que desarrollen y
validen VE sobre diferentes procedimientos de enfermeria
son relevantes tanto para la educacién como para el
cuidado de la salud. Esto se debe a que les permiten a
los profesionales de enfermeria incorporar tecnologias
educativas validadas, como videos, para promover la
educacion permanente y continua012-17),

Considerando el rigor metodoldgico necesario para la
construccion y elaboracion de VE, la produccion cientifica
relacionada con el tema ha demostrado, en algunos casos,
fallas en el cumplimiento de las etapas metodoldgicas, lo
que impacta negativamente en la calidad de los materiales
producidos. Por ende, esta revisidon se justifica porque
contribuye al conocimiento de los profesionales de
enfermeria, al presentar informacion sobre las metodologias
utilizadas en la producciéon de VE. Este enfoque tiene
como objetivo favorecer la elaboracién de materiales
educativos seguros y de calidad y promover la difusion
del conocimiento cientifico en el campo de la enfermeria.

Por lo tanto, este estudio tiene como objetivo
evaluar la evidencia cientifica sobre las metodologias
que utilizan los profesionales de enfermeria para producir
videos educativos.

Método

Tipo de estudio

Se eligié el método de revision integradora (RI)
como sintesis de conocimiento para realizar este estudio.
Se siguieron las siguientes etapas: elaboracion de la
pregunta de investigacién, muestreo, categorizacion de
los estudios, evaluacion de los estudios incluidos en la
revision integradora, interpretacion de los resultados y
sintesis de los resultados®.

Esta revisidon integradora fue registrada en la
plataforma Open Science Framework (OSF) el 20 de mayo
de 2022 y se puede acceder al protocolo a través del link:
https://osf.io/rh5wa, con el identificador DOI: 10.17605/
OSF.IO/RH5WA®),

Lugar

La revisién integradora se realizé en el municipio

de Passos, ubicado en el estado de Minas Gerais, Brasil.
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Periodo

El periodo de estudio fue de junio de 2022 a enero
de 2023.

Poblacién

La pregunta orientadora de este estudio se definié
como: “¢Qué evidencia disponible hay en la literatura
sobre las metodologias que utilizan los profesionales
de enfermeria para producir videos educativos?” Para
la elaboracién de la pregunta se adoptd la sigla PCC
(poblacién, concepto y contexto), donde P= profesionales
de enfermeria; C= metodologias utilizadas; C= produccién
y validacion de peliculas y videos educativos.

Criterios de seleccion

Se consideraron elegibles los estudios primarios
publicados entre 2017 y 2022, en inglés, portugués o
espafol, que abordaran el uso de metodologias para
la produccion de videos educativos que incluyeran
profesionales de enfermeria. Se excluyeron los estudios de
caso, editoriales, tesis y disertaciones, asi como también
aquellos que no presentaban con claridad el proceso
metodoldgico de elaboracién de los videos educativos.
Para aumentar la credibilidad de los resultados, se
utilizaron referencias actualizadas.

Definicion de la muestra

Se seleccionaron tres bases de datos relevantes en
el area de la salud y la enfermeria para la busqueda
de estudios primarios, a saber: PubMed, Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL)
y Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de
la Salud (LILACS).

Se utilizaron los tres items de la sigla PCC para crear
diferentes combinaciones de descriptores controlados,
palabras clave y los operadores booleanos AND y
OR, con el fin de obtener estrategias de blsqueda en
las bases de datos. En la base de datos PubMed, los
descriptores controlados fueron seleccionados del Medical
Subject Headings (MeSH), y las estrategias de busqueda
adoptadas fueron las siguientes: ((“Nursing”[Mesh]
OR “Nursing” OR “Nursings”)) AND ((“Instructional
Film and Video” [Publication Type] OR “Instructional
Film and Video” OR “Instructional Films and Videos”
OR “Instructional Films and Video” OR “Instruction”
OR “Audio-Video Demonstration” OR “Audiovisual
Demonstration” OR “Video-Audio Demonstration”)) AND

(("methods” [Subheading] OR “methods” OR “techniques”
OR "“procedures” OR “"methodology” OR "“Planning
Techniques”[Mesh] OR “Planning Techniques” OR “Planning

a

Technique” OR “Planning Technic” OR “Planning Technics”
OR “Planning Methodologies” OR “Planning Methodology”
OR “Planning Theories” OR “Planning Theory” OR
“Validation Study” [Publication Type] OR “Validation Study”
OR “Validation Studies”)).

Las estrategias de busqueda en las bases de datos
CINAHL y LILACS fueron similares, pero se utilizaron
los vocabularios especificos de cada una: CINAHL
Headings y Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS),
respectivamente. Las estrategias de busqueda se
implementaron en las bases de datos seleccionadas el
3 de junio de 2022.

Después de aplicar la estrategia de busqueda en cada
una de las bases de datos seleccionadas, los resultados
obtenidos se exportaron al software gestor de referencias
EndNote X7 (versidn Desktop)@®, donde se eliminaron los
estudios duplicados. La seleccién de articulos se realizé
mediante la aplicacion web RayyanV), con el objetivo de
seleccionar estudios que cumplieran con los criterios de
inclusién previamente establecidos.

Durante la primera fase de seleccidén, se leyeron
los titulos y resimenes de los estudios para evaluar
si cumplian con los criterios de elegibilidad de la
revision integradora. En una segunda fase, los articulos
seleccionados fueron leidos integramente por dos
revisores, que trabajaron de forma independiente y a
ciegas, siguiendo la pregunta de revisidn y los criterios
de elegibilidad establecidos. Cuando hubo desacuerdo
entre los revisores, se consultd a un tercer revisor con
conocimiento en el area para resolver el desacuerdo.

Ademas de la blsqueda en las bases de datos, el
revisor realizé una busqueda manual en las referencias
bibliograficas de los estudios primarios seleccionados en la
revision integradora. El proceso de busqueda y seleccién
de estudios primarios se llevd a cabo entre junio y agosto
de 2022.

Recoleccion de datos

Los datos de los estudios fueron recolectados
mediante un formulario adaptado®?, que incluyd la
siguiente informacién: referencia y afo de publicacion,
objetivo, caracteristicas metodoldgicas (disefio del estudio
segun la nomenclatura utilizada por los autores y muestra)
y principales resultados (metodologias utilizadas para la
produccion y validacion de videos educativos). Esta etapa
de recoleccion de datos se llevé a cabo entre septiembre y
noviembre de 2022, con la participacidén de dos revisores
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independientes, quienes discutieron los desacuerdos en
reuniones para llegar a un consenso.

La asignacién de los estudios por area de
conocimiento se basd en la tabla de clasificacion del
Consejo de Desarrollo Cientifico y Tecnoldgico (CNPq), que
adopta un determinado arbol de conocimiento como base
para el desarrollo de sus trabajos. La enfermeria se refleja
en su arbol actual de la siguiente manera: Enfermeria
en Salud del Adulto y del Adulto Mayor; Enfermeria en
Salud de la Mujer; Enfermeria en Salud del Nifio y del
Adolescente; Enfermeria en Salud Mental; Enfermeria en
Salud Colectiva; Enfermeria Fundamental y Enfermeria
en Gestion y Administracion®,

Tratamiento y analisis de datos

Los datos fueron analizados cualitativamente, con
la sintesis de la evidencia de los estudios primarios de
forma descriptiva. El tipo de estudio se clasificoé seguin la
designacion establecida por los autores de los estudios
incluidos en la revision.

Para la etapa de evaluacion critica, se decidié
evaluar la calidad metodolégica de los estudios primarios
incluidos en la muestra, utilizando la herramienta
propuesta por la Johns Hopkins Nursing Evidence-Based
Practice®®®, también de forma independiente, por dos
revisores. Dicha evaluacién se realizé considerando
cual era la herramienta mas adecuada para el tipo de
disefio incluido (cuantitativo, cualitativo o mixto), que
presenta las respuestas “si”, *no” o “no se aplica”. Antes
de comenzar la evaluacidn critica de los estudios, los
revisores acordaron como evaluarlos y se consulté a
un tercer revisor en caso de que hubiera discrepancia
entre los revisores.

Los estudios incluidos fueron categorizados segun la
calidad metodoldgica, se considerdé como de alta calidad:
resultados consistentes y generalizables, tamafio de
muestra suficiente para el disefio del estudio, control
adecuado; conclusiones definitivas, recomendaciones
consistentes basadas en una revision exhaustiva de la
literatura que incluye referencia completa a la evidencia
cientifica; buena calidad: resultados razonablemente
consistentes, tamafo de muestra suficiente para
el disefio del estudio, algun control, conclusiones
definitivas precisas, recomendaciones razonablemente
consistentes basadas en una revision bibliografica
bastante completa que incluye alguna referencia a
la evidencia cientifica; baja calidad: poca evidencia
con resultados inconsistentes, tamafio de muestra

insuficiente para el disefio del estudio, no se pueden
sacar conclusiones®¥,

Considerando que es fundamental unir la calidad
metodoldgica y la solidez de la evidencia para la
toma de decisiones en la practica clinica, los estudios
evaluados fueron clasificados segun el nivel de evidencia,
siguiendo la guia de jerarquia de evidencia de la Johns
Hopkins Nursing Evidence-Based Practice®®, a saber:
Nivel 1 - 1.a) Estudio experimental, ensayo controlado
aleatorizado (ECA); 1.b) Proyecto explicativo de métodos
mixtos que incluye solo un estudio cuantitativo de
nivel 1; 1.c) Revision sistematica de ensayos clinicos
aleatorizados (ECA), con o sin metanalisis; Nivel 2 - 2.a)
Estudio cuasiexperimental; 2.b) Proyecto explicativo de
métodos mixtos que incluye solo un estudio cuantitativo
de nivel 2; 2.c) Revisidn sistematica de una combinacién
de ECA y estudios cuasiexperimentales, o solo estudios
cuasiexperimentales, con o sin metanalisis; Nivel 3 -
3.a) Revision sistematica de una combinacién de ECA,
estudios cuasiexperimentales y no experimentales, o solo
estudios no experimentales, con o sin metanalisis; 3.b)
Estudios de métodos mixtos exploratorios, convergentes
o multifasicos; 3.c) Proyecto explicativo de métodos
mixtos que incluye solo un estudio cuantitativo de nivel
3; 3.d) Estudio cualitativo; 3.e) Revisidn sistematica de
estudios cualitativos con o sin metasintesis. Evidencia
de no investigacién: Nivel 4 - Opinién de autoridades
respetadas y/o comités de expertos reconocidos a nivel
nacional o paneles de consenso basados en evidencia
cientifica, que incluye: guias de practica clinica y paneles
de consenso/declaraciones de posicion y Nivel 5 - Con
base en evidencias experimentales y no relacionadas
con la investigacion, que incluye: revisiones de alcance;
revisiones integradoras; revisiones de la literatura;
mejora de la calidad, programa o evaluacién financiera;
informes de caso; opinion de expertos reconocidos a nivel
nacional basada en evidencia experimental®@4,

Resultados

La Figura 1 muestra el diagrama de flujo del proceso
de seleccion de los estudios primarios incluidos en esta
revision integradora. La busqueda inicial en las bases de
datos identificd 1360 registros, de los cuales 32 fueron
seleccionados para lectura completa, siguiendo los
criterios de elegibilidad. Después de aplicar los criterios
de inclusién y exclusidén, 19 estudios primarios fueron
considerados elegibles e incluidos en la muestra final.



IDENTIFICADOS

Barbosa RFM, Gonzaga AKLL, Jardim FA, Mendes KDS, Sawada NO.

Registros identificados
en: Bases de datos
(n=1360)

Registros eliminados antes de

la seleccion:

Registros duplicados

eliminados (n=187)

Registros identificados
en: Busqueda en citas
(n=14)

y

Estudios revisados
(n=1173)

Estudios eliminados

(n=1143)

A

Estudios elegidos para
recuperacion (n=32)

SELECCIONADOS

L 4

ﬁ?studios no recuperados: ND

describia el proceso

metodologico de desarrollo

de videos (n=12)

Estudio metodologico de
Utras tecnologias educativas )

L 4

Estudios elegidos para

! Estudios no recuperados
recuperacion (n=14)

(n=08)

r

INCLUIDOS

Estudios evaluados para
elegibilidad (n=13)

Estudios eliminados

(n=0)

Estudios evaluados para
elegibilidad (n=06)

Estudios incluidos en ]‘

la revision (n=19) J‘

Figura 1 - Diagrama de flujo de la seleccion de los estudios incluidos en esta revisidn integradora. Passos, MG,

Brasil, 2022

La Figura 2 presenta el resumen descriptivo de los estudios primarios seleccionados, e incluye informacion sobre

autor, afo de publicacion, objetivo, tipo de estudio y muestra.

Estudio principal/aiio de
publicacion

Tipo de estudio/muestra

Objetivo

Lopes, et al.("”
2020

Muestra: n=7

Estudio metodologico (autores)

Realizar y validar un video sobre la técnica del bafio en cama dirigido a
profesionales y estudiantes de enfermeria.

Desarrollar y validar un video educativo utilizando tecnologia 3D y

Faleiros, et al.(" Estudio metodoldgico (autores) avatares, con el objetivo de mejorar el aprendizaje de la técnica de auto
2019 Muestra: n=18 cateterismo vesical intermitente limpio en pacientes de sexo femenino
y masculino.
Yana. et al.(? Estudio metodoldgico y descriptivo Desarrollar y evaluar la validez del contenido y la usabilidad de un video
2022’ ’ (autores) panoramico de 360 grados que colabore con la ensefianza y practica
Muestra: n=5 del examen fisico.

Antoniolli, et al.("®
2021

Muestra: n=7

Estudio metodoldgico (autores)

Desarrollar y validar recursos educativos digitales para promover la
salud y la seguridad en el trabajo de los profesionales que trabajan en
Atencion Primaria de Salud.

Silva, et al.("
2017

Muestra: n=5

Estudio metodoldgico (autores)

Desarrollar y validar un video educativo que aborde la técnica de
reflexologia podal.

Caetano, et al.®
2021

Muestra: n=8

Estudio metodoldgico (autores)

Producir y validar un video educativo que demuestre la técnica
oscilométrica para la medicion indirecta de la presion arterial, que
colabore con las acciones de los programas de control de la presion
arterial en Brasil.

Sanguino, et al.("®
2021

Muestra: n=28

Estudio metodoldgico (autores)

Crear y validar un video educativo que aborde el manejo del paro
cardiorrespiratorio en nifios por insuficiencia respiratoria.

Ferreira, et al.("
2015

(autores)
Muestra: n=25

Estudio metodoldgico y descriptivo

Desarrollar y validar un video educativo en formato digital sobre la
técnica de curacion de catéter venoso central sin balén, no tunelizado y
de corta duracién, para pacientes adultos hospitalizados.

(continua en la pdgina siguiente...)
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(continuacion...)

Estudio principal/afio de
publicacion

Tipo de estudio/muestra

Objetivo

Razera, et al.®
2019

Estudio metodoldgico y descriptivo
(autores)
Muestra: n=6

Elaborar y describir el proceso de creacién de un video educativo
destinado a instruir sobre los cuidados necesarios durante el
postoperatorio de cirugias primarias de queiloplastia y palatoplastia.

Nazario, et al.®®

Estudio metodoldgico (autores)

Desarrollar y evaluar la efectividad de un video educativo dirigido a
incentivar la participacion activa de la familia para aliviar el dolor agudo

2021 Muestra: n=19 de los bebés.
Rosa, et al.@ Estudio metodolégico (autores) Desarrollar y va.ll.dar un recurso educativo en folrmat.o de video para ]
2019 Muestra: n=7 personas y familias que se enfrentan a la experiencia de la colostomia

y el cancer.

Rodrigues Junior, et al.?®
2017

Estudio metodoldgico (autores)
Muestra: n=14

Desarrollar un video educativo con el objetivo de detectar
tempranamente las dificultades visuales de los estudiantes.

Campos, et al.?®
2021

Estudio metodoldgico (autores)
Muestra: n=20

Elaborar y validar un video educativo, con recursos de animacion,
dirigido a cuidadores familiares para orientarlos sobre el procedimiento
del bafio domiciliario de recién nacidos a término.

Grave, et al.t”
2021

Estudio metodoldgico y descriptivo
(autores)
Muestra: n=35

Desarrollar y validar videos educativos sobre las necesidades de salud
asociadas al tratamiento de quimioterapia.

Galindo-Neto, et al.¢"
2019

Estudio metodoldgico (autores)
Muestra: n=22

Desarrollar y evaluar un video educativo para la ensefianza de técnicas
de reanimacion cardiopulmonar a estudiantes sordos.

Braga, et al.®?
2014

Estudio metodologico y descriptivo
(autores)
Muestra: n=5

Describir el proceso de desarrollo y validacion de un video educativo
destinado a orientar a los pacientes en tratamiento de quimioterapia
sobre las practicas adecuadas de higiene bucal.

Lima, et al.®®
2017

Estudio metodoldgico (autores)
Muestra: n=12

Desarrollar y validar un video educativo para orientar a los padres de
nifios sobre el uso adecuado del cateterismo intermitente limpio.

Rossi, et al.®%
2019

Estudio metodoldgico (autores)
Muestra: n=79

Desarrollar y validar videos educativos para abordar las técnicas de
cateterismo permanente femenino y masculino en pacientes adultos.

Campoy, et al.®
2018

Estudio metodoldgico (autores)
Muestra: n=19

Realizar y validar un video educativo para entrenar a personas con
intestino neurogénico en maniobras de vaciamiento intestinal, como
parte del proceso de rehabilitacion intestinal.

Figura 2 - Cuadro resumen de los estudios incluidos para componer la muestra final de esta revision integradora

(autor, afo de publicacion, tipo de estudio, muestra y objetivo). Passos, MG, Brasil, 2022

La Figura 3 contiene informacion sobre los principales resultados y conclusiones de los estudios, area del

conocimiento, calidad metodoldgica y nivel de evidencia.

Estudio
primario

Resultados Principales/Conclusiones

Area del Conocimiento Johr:us NE
Hopkins

Lopes, et al.("”

Los expertos realizaron seis rondas de validacion del guion.
Posteriormente, los estudiantes evaluaron el video y todos los
puntajes fueron iguales o superiores a cuatro, lo que evidencia un
alto porcentaje de puntajes maximos, que van del 77% al 95%.
Se observé que el video fue efectivo para contribuir a la formacion
profesional y mejorar los conocimientos y habilidades de los
estudiantes de enfermeria.

Enfermeria Elemental.

Alta calidad lllc

Faleiros, et al.("™

La concordancia de los evaluadores sobre las preguntas evaluadas
en el proceso de validacion del video educativo fue del 97,4%. El
video fue creado con el objetivo de ensefiar el auto cateterismo
vesical intermitente para personas con vejiga neurogénica, y llend
un vacio en la disponibilidad de recursos educativos audiovisuales
para este fin en el contexto brasilefio.

Enfermeria Elemental.

Alta calidad lllc

Yang, et al.("?

El indice de Validez de Contenido (IVC*) promedio con respecto

a la relevancia del contenido fue de 0,97, mientras que el de

la conveniencia fue de 0,98 y 0,95, respectivamente, segin

la validacion realizada por profesores de enfermeria. El video
educativo fue considerado por los estudiantes de enfermeria como
un método de aprendizaje positivo para el examen fisico. Ademas,
proporciondé una técnica de evaluacion fisica facil de usar y util para
practicar en situaciones reales.

Enfermeria Elemental.

Buena calidad lllc

Antoniolli,
etal.(®

Los contenidos se estructuraron en storyboards y se organizaron

en siete recursos educativos digitales. Los recursos digitales fueron
validados por docentes, profesionales de seguridad y salud en el
trabajo y profesionales de Atencién Primaria de Salud, y obtuvieron
un IVC* de 0,88 a 0,96. El uso de videos como herramienta de
aprendizaje parece eficaz para promover acciones estratégicas que
promuevan la salud y la seguridad en el trabajo de los profesionales
que se desempefian en la Atencién Primaria de Salud.

Enfermeria en Gestion y
Administracion.

Alta calidad lllc

(continda en la pdgina siguiente...)
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Estudio
primario

Resultados Principales/Conclusiones

Area del Conocimiento

Johns
Hopkins

NE

Silva, et al.

La validacion del video para la poblacién objetivo, que realizaron los
expertos, demostré que era adecuado y apropiado. Los estudiantes
evaluaron positivamente la comprensién y cobertura del contenido
del video, asi como su claridad y objetividad. El video cumple con
los criterios necesarios para ser aplicado en la poblacion de interés,
y se destaca por su claridad y objetividad.

Enfermeria en Salud
del Adulto y del Adulto
Mayor.

Buena calidad

lllc

Caetano, et
al.t®

La validacién del video para la capacitacion de los profesionales

de la salud interesados en programas de control de la presion
arterial en diferentes comunidades brasilefias obtuvo adecuada
concordancia de los expertos (IVC'= 0,94). El video fue considerado
como una estrategia apropiada para ensefiarles la técnica
oscilométrica de medicién indirecta de la presion arterial a los
profesionales de la salud.

Enfermeria en Salud
Publica.

Alta calidad

lllc

Sanguino, et
al.(®

Después de ser validado por especialistas y estudiantes de
enfermeria, el video educativo desarrollado para ensefiar el manejo
del paro cardiorrespiratorio pediatrico por insuficiencia respiratoria
alcanzé mas del 80% de concordancia en sus items. Este innovador
recurso digital se considera apto para los estudiantes de enfermeria
y es una valiosa herramienta de aprendizaje.

Enfermeria en Salud del
Nifio y del Adolescente.

Alta calidad

llic

Ferreira, et al.('"

El 97,2% de los enfermeros aprobo el guion y el 96,1% el video.

El resultado de la suma de las respuestas sobre la pertinencia, el
ambiente y el lenguaje verbal fue 100%. El video fue validado y
considerado adecuado para ser utilizado como recurso pedagdgico
en las carreras de enfermeria y areas afines, proporcionando a los
estudiantes una experiencia clinica simulada que puede contribuir a
su formacién profesional.

Enfermeria Elemental
/ Enfermeria en Salud
del Adulto y del Adulto
Mayor.

Alta calidad

lllc

Razera, et al.®

El indice de concordancia de los jueces especialistas en
comunicacion y salud fue del 98%, validando el video como una
herramienta de comunicacion eficaz. El lenguaje utilizado en

el video se consideré de facil comprension y adecuado para el
publico objetivo, y los recursos audiovisuales se utilizaron de forma
apropiada. El video tiene el potencial para ser difundido y distribuido
ampliamente, asi como también para fomentar actitudes positivas
en los cuidadores para el cuidado posoperatorio de las cirugias de
queiloplastia y palatoplastia.

Enfermeria Médico-
Quirdrgica.

Alta calidad

llic

Nazario, et al.?®

Los resultados de la validacion del video que realizaron los jueces
expertos mostraron un 90% de acuerdo. Se invité a familiares y
gestantes a evaluar el video como tecnologia educativa para el
aprendizaje y ambos grupos evaluaron positivamente la estrategia
de educacion en salud. El video demostré ser una herramienta
eficaz para ayudar a aliviar el dolor agudo de los recién nacidos y
puede ser considerado una opcién para acciones educativas en
salud.

Enfermeria en Salud del
Nifio y del Adolescente.

Alta calidad

llic

Rosa, et al.?”

Tras la evaluacion que realizaron los jueces expertos, el contenido
del guion obtuvo un IVC* de 0,99. Posteriormente, el video

fue validado por el publico objetivo y por los mismos jueces
expertos, con un IVC” igual a 1. Estos resultados confirman la
calidad del contenido y la idoneidad del video para uso educativo
en enfermeria, especialmente para el cuidado de personas
ostomizadas y sus familias, y destacan su potencial como

recurso potenciador.

Enfermeria en Salud
del Adulto y del Adulto
Mayor.

Alta calidad

lllc

Rodrigues
Junior, et al.@®

En general, el guion del video fue aprobado por los expertos, obtuvo
un IVC" 20,8, aunque el 57,1% de ellos sugiri6 alguna modificacion.
El video educativo se considera un valioso recurso de aprendizaje
para maestros, padres y familiares para identificar comportamientos
que indican dificultades de vision en los estudiantes.

Enfermeria en Salud del
Nifio y del Adolescente.

Alta calidad

lllc

Campos, et al.?®

El video educativo sobre el bafio domiciliario de recién nacidos a
término fue sometido a la evaluacién de jueces expertos en el area
de enfermeria y comunicacion social. El valor medio global del

IVC* fue de 0,99 (99%), lo que indica que obtuvo una valoracion
satisfactoria en todos los items, con valores superiores a 0,8 (80%).
Por lo tanto, el video educativo fue validado satisfactoriamente.

Enfermeria en Salud del
Nifio y del Adolescente.

Alta calidad

lllc

Grave, et al.?

Los resultados de la validacion que realizaron los expertos
indican que el IVC" total y los items de los criterios de evaluacion
fueron superiores a 0,80 y presentaron un intervalo de confianza
del 95%, cuyo limite inferior también fue superior a 0,80. Por lo
tanto, los videos han demostrado ser efectivos para estimular
comportamientos favorables para el mantenimiento de la salud,
brindando informacion para el automanejo y la reduccion de
sintomas, lo que puede llevar a una mejora significativa de la
calidad de vida de los pacientes.

Enfermeria en Salud
del Adulto y del Adulto
Mayor.

Alta calidad

lllc
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Estudio
primario

Resultados Principales/Conclusiones

Area del Conocimiento

Johns
Hopkins

NE

Galindo-Neto,
et al.®?

Durante la validacion de contenido del storyboard del video, los
expertos alcanzaron una concordancia minima del 86% sobre los
items evaluados. El video representa una solucion tecnolégica
viable para los enfermeros y otros profesionales de la salud que
quieren ofrecerles contenidos relacionados con la reanimacién
cardiopulmonar a los estudiantes sordos.

Enfermeria en Salud
del Adulto y del Adulto
Mayor.

Alta calidad

lllc

Braga, et al.®?

Los resultados de la validacién del video que realizaron los expertos
alcanzaron puntajes iguales o superiores al 80%. En la evaluacion
que realizaron los pacientes sobre la comprension del video se
obtuvo un puntaje de 9,83. El video educativo se considera un
recurso Util para los profesionales de la salud que desean brindarles
informacioén y orientacion sobre la correcta higiene bucal a pacientes
en tratamiento contra el cancer.

Enfermeria en Salud
del Adulto y del Adulto
Mayor.

Alta calidad

lllc

Lima, et al.®®

El resultado de la evaluacion que realizaron los jueces técnicos
sobre la claridad del lenguaje, relevancia para la practica y
relevancia teérica del video, fue de 0,745, 0,771y 0,777, con
p<0,0001, respectivamente. El coeficiente de correlacion intraclase
para todas las categorias evaluadas fue de 0,768, considerado
razonable por los expertos. Por lo tanto, se concluye que el video
es un recurso relevante para la comunicacion y educacion de los
padres y cuidadores, y que contribuye al cuidado de los nifios
sometidos a cateterismo intermitente limpio.

Enfermeria en Salud del
Nifio y del Adolescente.

Alta calidad

lllc

Rossi, et al.®9

La validacion del guion del video que realizaron los especialistas
obtuvo resultados satisfactorios. Ademas, la version final fue
sometida a la evaluacion de 71 estudiantes del primer afio de

la carrera de enfermeria y obtuvo concordancia significativa
(p<0,0001). La creacién de videos que aborden técnicas de
enfermeria, como el cateterismo, puede incentivar el desarrollo de
videos sobre otros procedimientos y contribuir al aprendizaje de
los estudiantes, asi como también ayudar a los docentes en sus
practicas educativas.

Enfermeria Elemental.

Alta calidad

lllc

Campoy, et al.®9

La validacion del guion y storyboard estuvo a cargo de especialistas
en el tema y técnicos y obtuvo un indice de aprobacion del 94% y
100%, respectivamente. Luego, el video fue calificado positivamente
por personas con intestino neurogénico, logrando una tasa de
aprobacién del 100%. El video fue considerado valido y puede
contribuir significativamente a mejorar la atencion de enfermeria
enfocada en la rehabilitacion de personas con intestino neurogénico
y sus cuidadores.

Enfermeria Elemental
/ Enfermeria en Salud
del Adulto y del Adulto
Mayor.

Alta calidad

lllc

“IVC = Indice de Validez de Contenido

Figura 3 - Cuadro resumen de los estudios incluidos para componer la muestra final de esta revisidn integradora

(principales resultados y conclusiones, area de conocimiento, calidad metodoldgica y nivel de evidencia). Passos,

MG, Brasil, 2022

Las etapas metodoldgicas utilizadas para el proceso de

elaboracién y creacién de los videos incluyen la preproduccion,
produccion y postproduccion. La Figura 4 muestra la
implementacion de las etapas metodoldgicas realizadas en
los estudios incluidos en esta revisién, representados por
las metodologias utilizadas para la produccién y validacién

del VE y el marco metodoldgico utilizado, revelando que

la mayoria de las etapas metodoldgicas fueron realizadas

y/o descritas correctamente por los autores, ademas de
considerar el método adoptado. Sin embargo, en 14 estudios
no hubo uso de marco metodoldgico para asegurar el rigor
en su conduccion. En relaccion a la evaluacion, 11 estudios
fueron validados por publico objetivo.

Estudio Marco
X . Etapas .
primario metodolégico
Preproduccién: Produccion: a partir Postproduccion: Evaluacion por Fleming,
Lopes, . . s . - Reynolds,
10 elaboracion de un del guion y storyboard edicion del video e parte del publico -
et al.(® ) ) ) - ) - Wallace,
guion y storyboard. validados. inclusion del audio. objetivo. 20096
Preproduccién: .
. P . Postproduccion:
Faleiros, elaboracion y L. . s . .
” o . Produccién del video. validacion del video - - No se aplica.
etal.( validacion del guion or iUECeS exDertos
y storyboard. por] P ’
Revision de la Elaboraci6n del guion, Evaluacion por parte
Yang, . ensayo de los actores, L o .
literatura sobre el » o del publico objetivo. - - No se aplica.
et al.('? filmacion, edicion y
tema. L
postproduccion.
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Estudio Marco
. . Etapas P
primario metodolégico
Antoniolli, | Sreaciony Validacién de los videos .
elaboracion de - - - No se aplica.
etal.(® por expertos.
storyboards.
Preproduccién: Evaluacién de
creacion y ” . Postproduccién: la comprension Fleming,
. M Produccion a partir o o
Silva, elaboracion del ) edicién y validacion y cobertura del Reynolds,
) del guion y storyboard . ) -
etal.(® guion y storyboard y validados del video por contenido por Wallace,
validacién del mismo ' expertos parte del publico 2009®.
por expertos. objetivo.
Caetano, Preprodl{(r:cmn: Validacion de contenido Produclc'lon flna_l,. . .
elaboracion de un grabacién y edicién - - No se aplica.
etal.(® . por expertos. .
guion y storyboard. del video.
., Produccion a partir de la Validacion/evaluacion Fleming,
. Elaboracioén y L . . .
Sanguino, s elaboracion de un guion del video educativo Reynolds,
validacion de un - - -
et al.t® caso clinico y storyboard basado en por parte del publico Wallace,
: un caso clinico ficticio. objetivo. 2009®.
. Elaboraciony Validacién del video
Ferreira, validacion del guion o, . L .
17 - Realizacion del video. por especialistas y - - No se aplica.
etal.(” y elaboracién del : -
jueces técnicos.
storyboard.
Evaluacion y
Andlisis y L mantenimiento: Distribucion:
e " Implementacion:
planificacion: Modelado: elaboracion ) pruebas, fase de
Razera, o o, proceso de creacion . e . Falkembach,
25 definicion de temas, y organizacion del - correcciones y difusion o .
et al.® - ) . y produccion del o N 20050
objetivos, contenidos | contenido. rovecto validacion por exhibicion del
y publico objetivo. proy ’ parte del publico material.
objetivo.
Elaboracién del Vahgacnon del video
. ) por jueces expertos »
Nazario, video con la especialistas Evaluacion por parte ) . No se aplica
etal.?® elaboracion del y esp L del publico objetivo. plica.
uion y storyboard en comunicacion/
9 ’ audiovisual.
Rosa, Ela_boracmn del . Validacion del guion por Desarrollo del video Evaluamon’po_r .
- guion del contenido . . parte del publico - No se aplica.
et al.?” . jueces expertos. educativo. o
del video. objetivo.
Rodrigues Preproduccién: L
. ! » . Postproduccion: .
Junior, elaboracién y Produccién del video. S ) - - No se aplica.
s . edicion del video.
etal.® validacion del guion.
Adecuacion
Revision de la " Elaboracién del video | Validacién del del video
Campos, . Elaboracion de un . . . . .
literatura sobre el ) a partir del guion video por jueces alas No se aplica.
et al.® guion. -
tema. elaborado. expertos. solicitudes de
la validacion.
Identificacion de
las necesidades de Adecuacion
Grave, salud del paciente Elaboracion de los Validacion por jueces ) .
30 : . de los videos - No se aplica.
et al.¢? relacionadas con videos. expertos. .
) educativos.
el tratamiento de
quimioterapia.
. Preproduccion: Postproduccion:
Galindo- e o R o .
planificacién Produccion: Realizacion validacion del video .
Neto, L . L - - No se aplica.
y disefio de del video. por parte del publico
etal.®" L
storyboard. objetivo.
. Verificacion de
o e Postproduccion: s
Preproduccion: Produccién: validacion s . la comprension
Braga, . . edicién y validacion . .
elaboracion del del guion y desarrollo . del video por - No se aplica.
et al.®? ) . por peritos para -
guion. del video. ) parte del publico
evaluar el video. o
objetivo.
Preproduccién:
elaboracion del . Fleming,
. ) » Postproduccion:
Lima, guion, creacién e . L N Reynolds,
53 Produccién: filmaciones. | edicion y finalizacion - -
etal.f del storyboard y del video Wallace,
validacién por parte ' 2009®.
de los jueces.
. Produccién: grabacién
. Preproduccion: . . L.
Rossi, del video a partir del Evaluacion por parte .
desarrollo y ) . L - - No se aplica.
etal.®d s . guion y storyboard del publico objetivo.
validacion del guion. .
validados.
Produccion del video Estudio piloto:
Campoy, Elaboracion del Validacion del guion y educativo a partir del Evaluacién por ) No se aplica
et al.® guion storyboard. storyboard. guion y storyboard parte del publico plica.

validados.

objetivo.

Figura 4 - Implementacidn de las etapas metodoldgicas realizadas en los estudios incluidos en esta revisién integradora.
Passos, MG, Brasil, 2022
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Discusion

El objetivo de la elaboracion de un VE es difundir
y estandarizar las practicas asistenciales, mediante la
produccion de contenidos esenciales para gestionar y
mejorar el conocimiento. Esta es una técnica eficaz, de
bajo costo, sencilla y atractiva, recomendada para llevar a
cabo la educacion continua y permanente de profesionales,
pacientes y cuidadores(1?3¢37) para desarrollar el
pensamiento critico y promover la salud, ademas de
generar cambios inmediatos de comportamiento®?”,
El VE es un instrumento didactico que lleva el ambiente
educativo a las relaciones cotidianas, utilizando lenguajes
y cédigos comprensibles para la poblaciénG®,

Los estudios0-17:25-3%) identificados en esta revision
resumieron la evidencia relacionada con las metodologias
que utilizaron los profesionales de enfermeria para
producir VE y se observé que las etapas metodoldgicas
mas mencionadas en los estudios primarios involucraron
las etapas de preproduccién (creacion y elaboraciéon del
guion y storyboard), produccién (validacién y produccién
del video a partir del guion y storyboard validados) y
postproduccion (evaluacién por parte del publico objetivo).

En el proceso de produccion y validacién del VE, la
metodologia adoptada para el desarrollo es fundamental
para garantizar la calidad de los contenidos abordados.
Ademas, es importante realizar la validacién del
instrumento con expertos que tengan conocimientos
especializados en el tema, para ayudar a reducir la
posibilidad de resultados inexactos o medidas sesgadas
que podrian conducir a conclusiones erréneas. Esto
dard como resultado instrumentos mas sofisticados que
sean efectivamente utilizados por el publico objetivo©.
El nimero de jueces y sus criterios de seleccion son
importantes porque tienen un impacto positivo en el
desarrollo de los estudios metodoldgicos y deben ser
elegidos con rigor“®, La literatura recomienda de seis a
20 jueces para realizar la validacién de contenido®“?, lo
que coincide con el nimero de jueces seleccionados en
los estudios incluidos(10-11,13:15-17,25-31,33-35) 'y con el de otros
estudios evaluados®2°42), excepto los estudios(*21432) que
incluyeron un numero de jueces menor al recomendado,
y demostraron debilidades en la etapa de seleccion de
los jueces.

Debido a su capacidad para adaptarse a diferentes
contextos y ser aplicado en diferentes areas de la
enfermeria, el VE ha sido ampliamente utilizado como
una estrategia efectiva para la ensefianza y para que
los profesionales del area adquieran habilidades.
En esta revision se destacan los estudios realizados
exclusivamente por profesionales de enfermeria(10-17:25-35) y
producidos en Brasil(10-11,13-17.25-35)  Se sabe que la educacion

en salud y la produccidn de estudios que involucren a los
profesionales de enfermeria en Brasil reciben especial
atencién, dado que es necesario satisfacer las demandas
educativas y los cambios en los perfiles de los estudiantes,
con la insercion de nuevas herramientas educativas“?),
entre ellas el VE.

En un enfoque colaborativo y constructivista, el uso
del VE como herramienta educativa puede promover
cambios en el contexto académico, dirigido a formar los
profesionales de la salud preparados para la realidad
actual del proceso salud-enfermedad en Brasil e incentivar
el desarrollo de habilidades criticas y el compromiso con
la salud de la poblacion®“4%, Ademas, a diferencia del
lenguaje escrito, el VE tiene un mayor impacto en el
aprendizaje y una distribucion geografica mas amplia®.

Para el desarrollo del VE, es necesario elaborar
material con propdsito pedagdgico basado en evidencia
cientifica que valide el material y garantice que se
alcancen los objetivos para los cuales fue creado®®.
La eleccién del contenido de los estudios se basoé en
directrices nacionales e internacionales, asi como también
en evidencias relevantes sobre el tema(t0-17.253%) ademas
de declaraciones de asociaciones de especialistas(!:31),
publicaciones de libros*? y materiales informativos®”.

Se observo que sélo algunos estudios adoptaron
un marco metodoldgico1%1416.2533) Cabe destacar que
es fundamental usar un marco para desarrollar videos
educativos, en las diferentes etapas, que guie el proceso
creativo, dado que regula el contenido que va a desarrollar.
Ademads, este proceso establece una conexion entre la
teoria y la practica, al establecer un conjunto de normas,
procedimientos, técnicas y herramientas de analisis que
definen el patrdn ideal para crear proyectos de sistemas
o aplicaciones educativas™.

El resumen presentado en esta investigacion
demuestra que se alcanzd(0-17.25:35) e| grado de
concordancia entre los jueces, calculado utilizando el
Indice de Validez de Contenido (IVC) de cada uno de los
item de los instrumentos, que corresponde a la proporcién
(en %) de los jueces que expresaron la opinidn “estoy
de acuerdo” o “estoy parcialmente de acuerdo” con
respecto al niUmero total de jueces que participaron en
la validacion del contenido de los guiones y storyboards
y posterior elaboracion de los videos en cada estudio,
lo que demuestra que el video es adecuado y apropiado
para aplicarlo en la poblacion de interés.

Para garantizar que VE producido sea comprensible y
atractivo como para capacitar personas con necesidades
especiales es necesario que haya concordancia entre los
especialistas y la poblacién objetivo sobre los elementos de
evaluacidn utilizados, como concepto, claridad, contenido,
ambiente, orden de los discursos y lenguaje. Esta medida
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contribuye a validar el contenido producido y a que se
pueda aplicar de forma efectiva en el publico objetivo.
Los resultados de estudios anteriores demostraron que
habia altos niveles de concordancia entre los especialistas
y que cumplian con los niveles minimos exigidos en cada
estudio, lo que refuerza la validez de los contenidos
producidos con fines educativos(10-17:25-35),

En cuanto a las debilidades que se encontraron
en los estudios analizados, se destaca la falta de
evaluacién del video educativo por parte del publico
objetivo(1113.1517,28-30.33) y |3 falta de divulgacién de los
criterios de seleccidn de los jueces'’32, Ambas debilidades
pueden comprometer el proceso de transparencia en la
produccion y validacion de los VE.

Dada la diversidad de metodologias utilizadas
para la produccion y validacion de los VE en los
articulos enumerados en esta revisién, es necesario
realizar mas estudios sobre la organizacion de este
proceso, es decir, sobre la estandarizacion de estas
metodologias para garantizar la calidad y seguridad
en el proceso de produccién y validacién del material
educativo. Los videos de los estudios incluidos en esta
revisién presentaron diferentes tematicas, la mayoria
se centraba en la educacion para la salud del publico
objetivo, principalmente pacientes, familiares y/o
cuidadores(11:2527-33.35) ‘mientras que los videos producidos
en otros estudios abordaron temas relacionados con
la ensefanza de procedimientos para estudiantes y/o
profesionales de enfermeria(1012-17),

Es evidente que la tecnologia puede contribuir al
campo de la enfermeria y ser utilizada tanto con fines
educativos como asistenciales. El uso de tecnologias
educativas, especialmente el VE, ha sido reconocido como
una herramienta didactica que combina varios elementos
como imagenes, texto y sonido, con un solo objetivo,
promover el conocimiento®“>-4®, Por lo tanto, el uso del
VE puede mejorar las habilidades de los profesionales de
enfermeria en la practica clinica, ademas de ensefiarles
habilidades fundamentales para el cuidado, dado que
contribuye al aprendizaje y promueve el desempefo y la
satisfaccion de los estudiantes de enfermeria®”.

La mayor parte de los estudios present6 alta calidad
y, en general, nivel de evidencia IlIc, pero pocos utilizaron
un marco metodolégico que determinara las etapas
necesarias para la produccion de un VE. Es evidente
que el uso de esta tecnologia se ha convertido en una
practica cada vez mas presente y necesaria en el ambito
educativo y asistencial, en la formacion de profesionales
de enfermeria y/o en la educacidn para la salud de la
poblacién, y siguiendo esa tendencia, los enfermeros
brasilefios han asumié una posicion destacada en la
produccion de este tipo de contenidos.

La creacidén de VE por parte de los profesionales
de enfermeria es una practica esencial para contribuir
a la educacion para la salud de la poblaciéon en general
y fortalecer la formacion profesional y la educacion
continua en el area. Como profesionales de la salud, los
enfermeros juegan un papel fundamental en la promocién
de la salud, lo que refuerza la importancia de que se
realicen nuevos estudios cuyo objetivo sea utilizar los
videos como estrategia educativa para mejorar la calidad
de la atencion en salud.

Esta revision integradora contribuye al avance del
conocimiento cientifico del drea de la salud, especialmente
de la enfermeria, dado que los resultados obtenidos
favorecen la produccién de conocimiento sobre el uso del
VE y brinda herramientas para adquirir competencias para
realizar otros estudios. También destaca la importancia de
establecer metodologias estandarizadas con el objetivo de
garantizar la calidad del material producido, lo que puede
traer beneficios para la practica clinica, desde el uso en
la ensefianza en enfermeria hasta brindar orientacion a
pacientes, familiares y/o cuidadores.

Se consideran limitaciones de este estudio la
restriccién del nUmero de bases de datos seleccionadas
para la busqueda de estudios, haber elegido como periodo
de publicacion los Gltimos cinco afios y haber incluido solo
estudios publicados en tres idiomas: portugués, inglés
y espafol.

Conclusion

Considerando las evidencias resumidas sobre
las metodologias utilizadas por los profesionales de
enfermeria en la produccion de videos educativos, se
concluye que las principales etapas para la produccion
de videos en la mayoria de los estudios fueron la
preproduccion (elaboraciéon y validaciéon de un guion y
storyboard), produccidn (grabacidn y edicion del video) y
postproduccién (evaluacién del video por parte del publico
objetivo).

La sintesis de conocimientos mostré que aun hay
necesidad de atencién en la construccién de videos
educativos en cuanto al marco metodoldgico y la
validacion por la poblacidon objetivo. La ejecucion rigurosa
de los procedimientos metodolégicos necesarios para
el desarrollo de videos educativos, para fomentar la
adquisicion de habilidades esenciales para la creacion
de material didactico de alta calidad.
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