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RESUMO 

 

As pesquisas na Internet em busca de informações sobre saúde tem sido cada vez 

mais frequentes, sendo o YouTubeTM a plataforma de compartilhamento de vídeos 

mais amplamente utilizada. Um dos problemas de saúde que tem gerado crescente 

interesse é a Síndrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAOS), pois esta condição 

vem sendo diagnosticada em um percentual cada vez maior da população. Indivíduos 

com SAOS, apresentam maior risco para desenvolvimento de hipertensão arterial, 

infarto do miocárdio, diabetes tipo 2 e Doença de Alzheimer. Como o número de 

pessoas acometidas e envolvidas no tratamento da SAOS vem aumentando, a 

quantidade de informações disponíveis na Web sobre esse grave problema de saúde 

também tem crescido, porém sem ter sua qualidade verificada. Portanto, o objetivo 

desse estudo foi avaliar a qualidade e a confiabilidade do conteúdo de vídeos sobre 

SAOS postados no YouTubeTM. Sleep apnea (SA) foi o termo com maior frequência 

de buscas no Google Trends, sendo o mesmo utilizado como critério de busca de 

vídeos referentes a SAOS postados no YouTubeTM em 03 de setembro de 2022. 

Foram selecionados os primeiros 50 vídeos em inglês da playlist com duração de até 

15 minutos, que estivessem relacionados ao tema. Os vídeos foram assistidos 

integralmente por duas otorrinolaringologistas com expertise em SAOS e fluentes em 

Inglês, e o número de visualizações, de curtidas, de comentários, de dias entre o 

upload e sua inclusão na playlist, a duração, e a origem da postagem ((profissional 

independente ou de instituições), foram coletados. Os instrumentos DISCERN e 

Global Quality Score (GQS) foram empregados para avaliar a qualidade e 

confiabilidade dos vídeos. O coeficiente de correlação intraclasse (ICC) e o teste 

Kappa ponderado foram usados para analisar a concordância entre as avaliadoras. O 

teste de Mann-Whitney foi utilizado para comparações dos scores do DISCERN entre 

vídeos de diferentes origens, e o teste de Spearman para avaliar a correlação entre 

os scores do DISCERN com número de visualizações, curtidas e comentários. O teste 

Kruskal Wallis foi empregado para a avaliação do GQS. Houve alta concordância entre 

os avaliadores nos domínios testados (r> 0,85). Não houve diferença significativa para 

a qualidade geral pelo GQS entre os vídeos institucionais e os postados por 

profissionais independentes (p= 0,896). Os scores para confiabilidade geral foram 

significativamente maiores para os vídeos institucionais (p= 0,023), bem como para 

sua relevância (p= 0,020), equilíbrio e em relação a ausência de viés (p= 0,001). Os 

vídeos de profissionais independentes deixaram mais claro que existem várias 

possibilidades para o tratamento da SAOS (p= 0,027). Não houve correlação positiva 

entre o número de visualizações (p= 0,226) e curtidas (p= 0,089) com a qualidade dos 

vídeos. Concluindo, a qualidade geral dos vídeos sobre SAOS no YouTubeTM é boa, 

indicando que os mesmos são uma boa fonte de consulta. 

 

Palavras-chave: Síndrome da apneia obstrutiva do sono. SAOS. Internet. YouTube. 

  



 

 

ABSTRACT 

 

Internet use to search health-related information has been increasinly more frequent 

and YouTubeTM is the most widely used plataform for vídeo-sharing. Obstructive Sleep 

Apnea (OSA) is a growing health problem in modern society and has been related to 

higher risks for developing other serious systemic problems, such as: arterial 

hypertension, caridac arrest, type 2 diabetes and Alzheimer’s disease. Thus, the 

demand for information about OSA causes and treatment alternatives, and 

consequentely the amount of information posted online have also increased. The 

purpose of this study was to evaluate the quality and reliability about OSA posted 

online. YouTubeTM was searched for vídeos about OSA using the key word “sleep 

apnea” from the Google Trends application. Fifty vídeos were chosen to be evaluated 

from the first 100 results. They were evaluated by 2 otolaryngologists with expertise in 

sleep disorders that applied DISCERN and Global Quality Score (GQS) to determine 

the quality of the vídeos. The number of views, comments, days from upload to the 

inclusion on the study, duration and if they were posted by na independent professional 

or an institution were also registered. Intraclass correlation, Kappa, Mann-Whitney, 

Spearman and Kruskal Wallis tests were used for statistical evaluations. There was a 

high correlation between the examiners for all domains evaluated (r>0,85). There was 

no statitically significant difference for GQS scores between institutional and 

independente videos (p= 0.896). Higher scores for intutional vídeos were registered 

for reliability (Section 1 of DICERN) (p= 0.023), relevance (p= 0.020), balance and 

unbias (p= 0.001). However, videos posted by independent professionals were more 

effective in showing that there are multiple treatments for SAOS (p= 0.027). There was 

no positive correlation between number of views (p= 0.226) and likes (p= 0.089) to the 

quality of the vídeos. The overall quality vídeo content on YouTubeTM relating to SAOS 

was generally good. The vídeos posted by a teaching or medical institution showed 

higher quality, relevance, balance and less bias than those uploade by na 

independente professional.  Conversely, the audiovideo posted by professionals were 

clearer about the existance of multiple SAOS treatment alternatives. There was no 

positive correlation between number of view or likes and the quality of the vídeos.  The 

results of the present study suggest that OSAS videos, in general, are a good source 

of consultation. 
 

 

Keywords: Obstructive sleep apnea. OSA. Internet. YouTube.  
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1 INTRODUÇÃO 

 

Nos últimos anos, vem havendo crescente busca por conhecimento relacionado 

à saúde nas plataformas digitais. Estudos recentes (LENA; DINDAROGLU, 2018; 

OSMAN et al., 2022; USTDAL; GUNEY, 2020) mostraram que cerca de 80% dos 

usuários da Internet, procuram informações sobre saúde a fim de adquirir 

conhecimento em diferentes sites e mídias sociais. Assim, a Web vem se 

transformando em uma fonte de informação cada vez mais importante, tanto para 

pacientes, quanto para profissionais da saúde. As informações disponibilizadas nas 

diversas plataformas digitais vêm sendo produzidas não somente por profissionais da 

saúde e por instituições de ensino e outras, como também por leigos. Dessa forma, a 

validade e a confiabilidade dessas informações podem ser questionáveis e até mesmo 

controversas (ABUKARAKY et al., 2018; BUYUK; ALPAYDIN, 2021; DESAI et al., 

2013; HEGARTY et al., 2017; KARATAŞ, KARATAŞ, 2022; ŚLEDZIŃSKA, BEBYN, 

FURTAK, 2021; YAVUZ; BUYUK; GENC, 2020). 

Uma das plataformas mais procuradas pelos usuários que buscam aumentar 

seu conhecimento sobre questões de saúde é o YouTubeTM. Essa plataforma, criada 

em 2005, vem promovendo a disseminação da informação em formato audiovisual. 

Neste contexto, os pacientes em potencial e/ou usuários da Web parecem preferir 

usar o YouTubeTM durante a busca por informações sobre saúde, ao invés de outras 

plataformas digitais, devido a maior facilidade de compreensão que esse formato 

possibilita (KARATAŞ, KARATAŞ, 2022; LENA; DINDAROGLU, 2018; SINGH et al., 

2018; ŚLEDZIŃSKA, BEBYN, FURTAK, 2021; USTDAL; GUNEY, 2020). 

O YouTubeTM permite o compartilhamento de vídeos, com conteúdos diversos, 

possibilitando a interação entre seus usuários, que além de postar seus próprios 

vídeos, podem curtir e comentar sobre os outros vídeos. Entretanto, os conteúdos 

postados no YouTubeTM não passam por qualquer avaliação ou revisão sobre sua 

qualidade e/ou confiabilidade. A importância dessa plataforma para a sociedade atual 

pode ser avaliada pela sua abrangência: está disponível em mais de 90 países, 

disponibiliza vídeos em 80 idiomas e, mensalmente, é acessada por cerca de 1,5 

bilhão de usuários (DESAI et al., 2013; GUO et al., 2020; YOUTUBE SOCIAL IMPACT, 

2021).  

A Síndrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAOS) é um problema de saúde 

que pode causar graves consequências, vem gerando cada vez mais interesse na 
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população em geral, e consequentemente, maior busca por informações na internet. 

A SAOS é um distúrbio do sono causado pela obstrução parcial ou total das vias 

aéreas superiores, enquanto os indivíduos estão dormindo. Essa síndrome é cada vez 

mais prevalente nos dias de hoje, acometendo cerca de 14% dos homens e 5% das 

mulheres, podendo trazer graves complicações para seus portadores (BEHRENTS et 

al., 2019; CHMURA, 2022). Portanto, tendo em vista que o interesse por 

conhecimento relacionado a SAOS é grande e crescente, e que o YouTubeTM não 

regula o conteúdo dos vídeos publicados, uma pergunta que se faz indispensável é: 

qual é a qualidade e a consequente confiabilidade das informações sobre SAOS 

disponíveis no YouTubeTM? 
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2 OBJETIVOS 

 

2.1 Objetivo geral 

 

Avaliar a qualidade e a confiabilidade dos vídeos sobre SAOS postados no 

YouTubeTM. 

 

2.2 Objetivos específicos 

 

a) avaliar a origem, qualidade e confiabilidade do conteúdo dos vídeos sobre 

SAOS utilizando o DISCERN; 

b) avaliar a qualidade dos vídeos sob os critérios de coerência de 

apresentação, fluidez, didática e consistência teórica, utilizando o Global 

Quality Score (GQS).  
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3 MATERIAL E MÉTODOS 

 

3.1 Estratégias de busca 

 

O Google Trends (GT) é uma ferramenta que permite avaliar os termos de 

busca mais utilizados na Internet sobre qualquer assunto. Essa ferramenta do Google, 

mostra a frequência com a qual um termo específico é pesquisado na Web, em 

diferentes idiomas e países (https://trends.google.com/trends), gerando gráficos que 

mostram os volumes de buscas e as tendências de pesquisas nas diversas 

plataformas da Internet, como por exemplo no YouTubeTM. Estudos prévios 

(CERVELLIN; COMELLI; LIPPI, 2017; CHOI; VARIAN, 2012, SEIFTER et al., 2010) 

que avaliaram a qualidade e confiabilidade de vídeos sobre problemas de saúde 

postados no YouTubeTM, também utilizaram o GT para iniciar sua estratégia de busca, 

tal como foi utilizado no presente estudo. 

Os temos “Apneia obstrutiva do sono” e “Apneia do sono” são normalmente 

utilizados pela população em geral, assim como pelos profissionais da saúde para se 

referirem a SAOS. Dessa forma, testamos as palavras Sleep apnea e Obstructive 

sleep apnea no GT com o termo de busca “Doença ou estado clínico”, utilizando os 

filtros: “mundo inteiro”, “últimos 5 anos”, na “categoria de saúde”, confirmando que o 

Sleep apnea foi o termo com maior frequência de buscas. Adicionalmente, na época 

da realização deste estudo, quando utilizados como termos de buscas no PUB Med, 

essas palavras também foram as que geraram o maior número de resultados nessa 

plataforma de pesquisa científica.  

Posteriormente, estes termos foram utilizados como critério de busca de vídeos 

referentes a SAOS no YouTubeTM (https://www.youtube.com), em 03 de setembro de 

2022. No momento da busca, para evitar viés, os cookies foram desativados e as 

pesquisas realizadas anteriormente, deletadas. Considerando que os resultados das 

pesquisas na Internet podem se alterar a cada acesso, foi criada uma playlist, para 

que os vídeos selecionados ficassem salvos, assim como descrito em outros estudos 

que avaliaram a qualidade de conteúdos audiovisuais sobre saúde postados na Web 

(ABUKARAKY et al., 2018; BUYUK; ALPAYDIN, 2021; GAS; ZINCIR; BOZKURT, 

2019; GUO et al., 2020; LI et al., 2019; OZDEDE; PEKER, 2020). A playlist foi 

composta por 100 vídeos selecionados a partir dos seguintes critérios de inclusão: ser 

relacionado ao tema, estar no idioma Inglês e ter duração máxima de 15 minutos. 

https://trends.google.com/trends
https://www.youtube.com/
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Vídeos que não cumprissem os citados requisitos foram excluídos da avaliação. Para 

a avaliação, foram selecionados os primeiros 50 vídeos da playlist. 

 

3.2 Avaliação dos vídeos 

 

Os 50 vídeos selecionados foram vistos integralmente por duas 

otorrinolaringologistas com expertise em SAOS e domínio da língua inglesa. Os 

seguintes dados foram coletados: número de visualizações, de curtidas, de dias entre 

o upload do vídeo e sua inclusão na playlist, sua extensão em minutos, número de 

comentários e origem de sua produção (1- Profissional independente, 2- Vídeo 

Institucional). 

A avaliação da confiabilidade das informações presentes nos vídeos foi feita 

por meio do DISCERN (CHARNOCK et al., 1999), instrumento desenvolvido para 

avaliar a qualidade de informações sobre saúde em relação às opções de tratamento. 

Originalmente, essa ferramenta possui 16 perguntas, que podem ser observadas nas 

Tabelas 1, 2 e 3, sendo que as perguntas estão distribuídas em três seções (domains): 

(1) confiabilidade da publicação; (2) qualidade das informações sobre as opções de 

tratamento; (3) avaliação geral das informações disponibilizadas. As respostas a cada 

uma das perguntas utilizaram uma escala de 1 a 5, onde 1 representa “não”, 3 significa 

“parcialmente” e 5, “sim” (ANEXO A). A confiabilidade é medida fazendo a soma de 

cada uma das respostas obtidas sendo que quanto maior a soma, mais confiável é 

considerado o conteúdo. 
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Tabela 1: Descrição da Sessão 1 do DISCERN 
 

 

Seção 1: A publicação é confiável? 
 

 

1. Os objetivos são claros?  
Não  Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

2. A publicação atinge seus objetivos?  
Não  Parcialmente  Sim  

1 
 

2 3 4 5  
 

3. Ela é relevante?  
 

Não  Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

4. As fontes das informações utilizadas estão claras? (Além do autor ou produtor do      
vídeo) 

Não  Parcialmente  Sim  
1 2 3 4 5  

 
 

5. Está claro quando a informação utilizada ou reportada no vídeo foi produzida? 
Não  Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

6. O vídeo é equilibrado e sem viés?  
Não  Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

7. O vídeo é equilibrado e sem viés?  
Não  Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

8. A publicação refere a áreas de incerteza? 
Não  Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
Fonte: Elaborado pela autora, baseado no artigo de Charnock et al. (1999) 
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Tabela 2: Descrição da Sessão 2 do DISCERN 
 

 

Seção 2: Quão boa é a qualidade da informação sobre possibilidades de 
tratamento?* 

 

 

9. O vídeo descreve como cada tipo de tratamento funciona?  
 

Não 
 

 Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

10. A publicação descreve os benefícios de cada tratamento? 
 

Não 
 

 Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

11. Descreve os riscos de cada tratamento? 
 

Não 
 

 Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

12. O vídeo descreve o que poderia acontecer se nenhum tratamento for realizado? 
 

Não 
 

 Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

13. O vídeo descreve como cada tipo de tratamento funciona?  
 

Não 
 

 Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

14. Deixa claro que pode haver mais de uma possibilidade de tratamento? 
 

Não 
 

 Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
 

15. Provém apoio para um processo de decisão compartilhada? 
 

Não 
 

 Parcialmente  Sim  

1 2 3 4 5  
Legenda: * As perguntas se aplicam a tratamento(s) descritos na publicação. Auto-cuidado é 
considerado uma forma de tratamento ao longo de toda essa sessão.  

 
Fonte: Elaborado pela autora, baseado no artigo de Charnock et al. (1999) 

 

Para a obtenção de uma avaliação mais objetiva sobre a fluidez, qualidade 

geral do conteúdo e importância das informações apresentadas pelos vídeos 

avaliados neste estudo, a última sessão do DICERN foi substituída pelo Global Quality 

Score (GQS), que é uma escala de avaliação previamente descrita na literatura 

(BERNARD et al., 2007) (Tabela 2) (ANEXO B) e utilizada em estudos semelhantes 

ao presente (DELLI et al., 2016; KILINÇ; SAYAR, 2019; LI et al., 2019; USTDAL; 

GUNEY, 2020).  

Cada um dos 50 vídeos e os seus respectivos formulários de avaliação foram 

disponibilizados aos avaliadores via Google Forms, com as 16 questões a serem 

avaliadas (ANEXO C). 
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Tabela 3: Descrição da escala de cinco pontos do GQS 

Pontuação Global Descrição da Pontuação Global 

 

1 

Baixa qualidade, baixa fluidez do site, falta a maioria 

das informações, muito pouco útil para os pacientes. 

 

2 

Baixa qualidade de uma forma geral e fluxo ruim, 

algumas informações listadas, mas muitos tópicos 

importantes ausentes, uso muito limitado para os 

pacientes 

 

3 

Qualidade moderada, fluidez abaixo do ideal, algumas 

informações importantes são discutidas 

adequadamente, mas outras são pouco discutidas, 

um tanto útil para os pacientes. 

 

4 

Boa qualidade e fluxo geralmente bom, a maioria das 

informações relevantes está listada, mas alguns 

tópicos não são abordados, útil para os pacientes. 

 

5 

Excelente qualidade e excelente fluidez, muito útil 

para os pacientes. 
 

Fonte: Elaborado pela autora, baseado no artigo de Bernard et al. (2007) 

 

A taxa de visualização (TV) de cada vídeo foi calculada com a seguinte fórmula: 

 

TV = (número de visualizações) / (número de dias desde o upload) X 100 

 

3.3 Análise estatística 

 

Todos os testes estatísticos deste trabalho foram realizados com o programa 

Statistical Package for the Social Science (SPSS Version 25.0, IBM Inc., Armonk, NY, 

EUA). A primeira análise realizada foi da concordância entre os avaliadores, 

utilizando-se o coeficiente de correlação intraclasse (ICC) para o score total do 

DISCERN, assim como para os scores de suas sessões (domains) 1 e 2. Para o GQS, 

foi empregado o teste Kappa ponderado.  

Todos scores do DISCERN apresentaram distribuição não normal e o teste de 

Mann-Whitney foi utilizado para comparações dos scores do DISCERN entre vídeos 

postados por profissionais independentes e aqueles oriundos de instituições de ensino 
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ou de saúde. O teste de Spearman foi utilizado para avaliar a correlação entre os 

scores do DISCERN com número de visualizações, de curtidas e de comentários dos 

vídeos. 

O teste de tendência linear foi utilizado para comparação do GQS entre vídeos 

postados por profissionais independentes e aqueles oriundos de instituições de ensino 

ou de saúde. O teste Kruskal Wallis foi empregado para a comparação do GQS e o 

número de visualizações, de curtidas, de comentários e a duração dos vídeos. A 

significância estatística foi estabelecida em p<0,05. 
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RESUMO 

Objetivos: Avaliar a qualidade e a confiabilidade dos vídeos sobre a síndrome da 

apneia obstrutiva do sono (SAOS) postados no YouTubeTM. 

Materiais e Métodos: Sleep apnea (SA), o termo mais buscado no Google Trends, 

foi utilizado para busca de vídeos sobre SAOS no YouTubeTM. Foram selecionados os 

primeiros 50 vídeos em Inglês da playlist com duração de até 15 minutos, e estes 

foram avaliados por duas otorrinolaringologistas com expertise em SAOS e na língua 

inglesa. O número de visualizações, de curtidas, de comentários, a origem (postados 

por profissionais independentes ou instituições) foi coletado. O DISCERN e Global 

Quality Score (GQS) foram empregados para avaliar os vídeos. ICC e o teste Kappa 

ponderado foram usados para analisar a concordância entre avaliadoras e os testes 

Mann-Whitney, Spearman e Kruskal Wallis, nas demais análises. 

Resultados: Houve alta concordância entre as avaliadoras nos domínios testados 

(r>0,85). Não houve diferença significativa para a qualidade geral (GQS) entre os 

vídeos institucionais e os postados por profissionais independentes (p= 0.896). Os 

scores para confiabilidade geral foram significativamente maiores para os vídeos 

institucionais (p= 0,023), bem como para sua relevância (p= 0.020), equilíbrio e a 

ausência de viés (p= 0,001). Porém, os vídeos de profissionais independentes 

deixaram mais claro que existem várias possibilidades para o tratamento da SAOS 

(p= 0,027). Não houve correlação positiva entre o número de visualizações (p= 0,226) 

e curtidas (p= 0,089) com a qualidade dos vídeos. 

Conclusões: A qualidade geral dos vídeos sobre SAOS no YouTubeTM é boa, 

indicando que os mesmos são uma boa fonte de consulta sobre o tema.  

 

PALAVRAS-CHAVE: Síndrome da apneia obstrutiva do sono; SAOS; Internet; 

YouTube. 
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INTRODUÇÃO 

Nos últimos anos vem havendo crescente busca por conhecimento relacionado 

à saúde nas plataformas digitais. Estudos recentes mostraram que cerca de 80% dos 

usuários da Internet buscam informações sobre saúde, procurando adquirir 

conhecimento em diferentes sites e mídias sociais.1-3 Assim, a Internet vem se 

transformando em uma fonte de informação cada vez mais importante, tanto para 

pacientes, quanto para profissionais da saúde. Entretanto, as informações 

disponibilizadas nas diversas plataformas digitais vêm sendo produzidas não somente 

por profissionais da saúde e por instituições de ensino e outras, assim como por 

leigos.4,5 Dessa forma, a validade e a confiabilidade dessas informações podem ser 

questionáveis.6,7  

Uma das plataformas mais procuradas pelos usuários que buscam informações 

sobre questões de saúde é o YouTubeTM.8 Essa plataforma, criada em 2005, vem 

promovendo a disseminação da informação em formato audiovisual. Neste contexto, 

os pacientes em potencial e/ou usuários da Web parecem preferir usar o YouTubeTM 

durante suas buscas, ao invés de outras plataformas digitais, devido a maior facilidade 

de compreensão que o formato audiovisual possibilita.9-11  

Uma das vantagens do YouTubeTM é permitir o compartilhamento de vídeos, 

com conteúdo variado, possibilitando a interação entre seus usuários, que além de 

postar seus próprios vídeos, podem avaliar e comentar sobre outros vídeos. Porém, 

os conteúdos postados no YouTubeTM não passam por qualquer avaliação ou revisão 

relacionada a sua qualidade e/ou confiabilidade.12 A importância dessa plataforma 

para a sociedade atual pode ser medida pela sua abrangência, estando a mesma 

disponível em mais de 90 países. Além disso, o YouTubeTM disponibiliza vídeos em 

80 idiomas e, mensalmente, é acessada por cerca de 1,5 bilhão de usuários.13  
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A Síndrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAOS), um problema de saúde que 

pode causar graves consequências, vem gerando cada vez mais interesse na 

população em geral, e consequentemente, maior busca por informações na internet. 

A SAOS é um distúrbio do sono causado pela obstrução parcial ou total das vias 

aéreas superiores, enquanto os indivíduos estão dormindo.14 Essa síndrome é cada 

vez mais prevalente nos dias de hoje, acometendo cerca de 14% dos homens e 5% 

das mulheres, e podendo trazer graves complicações para seus portadores.15 

Portanto, tendo em vista que o interesse por conhecimento relacionado a SAOS é 

grande e crescente e que o YouTubeTM não verifica o conteúdo dos vídeos publicados, 

uma pergunta que se faz indispensável é: qual é a qualidade e a consequente 

confiabilidade das informações sobre SAOS disponíveis no YouTubeTM? A fim de 

responder a essa pergunta, o presente estudo foi conduzido. 

 

MATERIAL E MÉTODOS 

Estratégias de busca 

O Google Trends (GT) é uma ferramenta que permite avaliar os termos de 

busca mais utilizados na Internet sobre qualquer assunto. Essa ferramenta do Google, 

mostra a frequência com a qual um termo específico é pesquisado na Web, em 

diferentes idiomas e países (https://trends.google.com/trends), gerando gráficos que 

contêm o volume de buscas e as tendências de pesquisas nas diversas plataformas 

da Internet, entre elas o YouTubeTM. Trabalhos científicos prévios16,17 que avaliaram a 

qualidade e confiabilidade de vídeos sobre desfechos em saúde postados no 

YouTubeTM também utilizaram o GT como estratégia de busca. 

Os temos “Apneia obstrutiva do sono” e “Apneia do sono” são normalmente 

utilizados pela população em geral e pelos profissionais da saúde para se referirem a 

https://trends.google.com/trends
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SAOS. Na época da realização deste estudo, quando empregamos estes termos de 

buscas no Pub Med, essas palavras também foram as que geraram o maior número 

de resultados nessa plataforma de pesquisa científica. Dessa forma, testamos as 

palavras Sleep apnea e Obstructive sleep apnea no GT como os termos de busca 

referente à “Doença ou estado clínico” e utilizamos os filtros: “mundo inteiro”e “últimos 

5 anos” na “categoria de saúde”. Confirmou-se que Sleep apnea foi o termo com maior 

frequência de buscas.  

Posteriormente, este termo foi utilizado no YouTubeTM 

(https://www.youtube.com) como critério de busca de vídeos referentes a SAOS nodia 

03 de setembro de 2022. No momento da busca, para evitar viés, os cookies foram 

desativados e as pesquisas realizadas anteriormente, deletadas. Considerando que 

os resultados das pesquisas se alteram a cada acesso, assim como descrito em outros 

estudos que avaliaram a qualidade de conteúdos audiovisuais sobre saúde postados 

na Web,18 foi criada uma playlist, para que os vídeos selecionados ficassem salvos. 

Os seguintes critérios de inclusão: ser relacionado ao tema, estar no idioma Inglês e 

ter duração máxima de 15 minutos foram aplicados. A partir dos mesmos, foram 

selecionados os primeiros 50 vídeos da playlist. 

 
Avaliação dos vídeos 

Os 50 vídeos selecionados para avaliação foram vistos integralmente por duas 

otorrinolaringologistas com expertise em SAOS e domínio da língua inglesa. Os 

seguintes dados foram coletados: número de visualizações, de curtidas, de dias entre 

o upload do vídeo e sua inclusão na playlist, a duração do vídeo em minutos, número 

de comentários e origem da produção do vídeo (1- Profissional independente, 2- Vídeo 

Institucional). 

https://www.youtube.com/
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A avaliação da confiabilidade das informações presentes nos vídeos foi feita 

por meio do DISCERN,19 instrumento desenvolvido para avaliar a qualidade das 

informações sobre saúde em relação às opções de tratamento. Originalmente, essa 

ferramenta possui 16 perguntas, divididas em três seções: (1) confiabilidade da 

publicação; (2) qualidade das informações sobre as opções de tratamento; (3) 

avaliação geral das informações. As respostas a cada uma das perguntas utilizaram 

uma escala de 1 a 5, onde 1 representa “não”, 3 significa “parcialmente” e 5, “sim”. A 

confiabilidade é medida fazendo a soma de cada uma das respostas obtidas e, quanto 

maior a soma, mais confiável é considerado o conteúdo.  

Para a obtenção de uma avaliação mais objetiva sobre a fluidez, qualidade 

geral do conteúdo e importância das informações apresentadas pelos vídeos 

avaliados neste estudo, a última sessão do DISCERN foi substituída pelo Global 

Quality Score (GQS), uma escala de avaliação previamente descrita na literatura20 e 

utilizada em estudos semelhantes ao presente.21,22 

Cada um dos 50 vídeos e os seus respectivos formulários de avaliação foram 

disponibilizados aos avaliadores via Google Forms, com as questões a serem 

avaliadas. 

 

Análise estatística 

Todos os testes estatísticos foram realizados com o programa Statistical 

Package for the Social Science (SPSS Version 25.0, IBM Inc., Armonk, NY, EUA). A 

análise da concordância entre as avaliadoras foi realizada utilizando-se o coeficiente 

de correlação intraclasse (ICC) para o score total do DISCERN, assim como para os 

scores de suas seções 1 e 2. Para o GQS o teste Kappa ponderado foi empregado.  
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O teste de Mann-Whitney foi utilizado para comparações dos scores do 

DISCERN entre vídeos postados por profissionais independentes e aqueles oriundos 

de instituições de ensino ou de saúde. O teste de Spearman foi utilizado para avaliar 

a correlação entre os scores do DISCERN com número de visualizações, número de 

curtidas e número de comentários dos vídeos. Faltou a taxa de visualizações  

O teste de tendência linear foi utilizado para comparação do GQS entre vídeos 

produzidos por profissionais independentes com os institucionais. O teste Kruskal 

Wallis foi empregado para a comparação do GQS e o número de visualizações, 

número de curtidas, número de comentários e a duração dos vídeos. A significância 

estatística foi estabelecida em p<0,05. 

 

RESULTADOS 

A concordância entre os avaliadores para a escore total do DISCERN foi de 

0,86, para o escore das seções 1 e 2, os valores de ICC foram 0,88 e 0,85, 

respectivamente, e para o GQS foi de 0,88.  

Os scores dos itens 3 (p= 0,020) e 6 (p= 0,001), assim como o score total da 

Seção 1 do DISCERN (p= 0,023) dos vídeos produzidos por instituições de ensino ou 

de saúde, foram significativamente maiores do que os scores dos vídeos produzidos 

por profissionais independentes. Por outro lado, o score do item 14 (p= 0,027) do 

DISCERN dos vídeos produzidos por profissionais independentes, foi 

significativamente maior do que os scores dos vídeos produzidos por instituições de 

ensino ou de saúde (Tabela 1). 

As correlações dos scores do DISCERN com número de visualizações, número 

de curtidas e número de comentários foram fracas. Especificamente as correlações 

da sessão 1 do DISCERN com número de visualizações, número de curtidas e número 
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de comentários foram positivas. Já as correlações da sessão 2 com número de 

visualizações, número de curtidas e número de comentários, foram negativas (Tabela 

2). 

Não foi observada diferença significativa para o GQS entre os vídeos postados 

por profissionais independentes e vídeos institucionais (Tabela 3). Não foram 

observadas diferenças significativas entre a qualidade do vídeo e o número de 

visualizações e número de curtidas. O número de comentários em vídeos de boa 

qualidade foi significativamente menor do que o número de comentários em vídeos de 

qualidade inferior (p= 0,049) (Tabela 4). Não houve diferença para a duração entre 

vídeos de qualidade ruim, moderada ou boa (p=0,136).  

 

DISCUSSÃO 

O impacto negativo da SAOS na sociedade contemporânea tem sido cada vez 

maior, o que torna o seu estudo muito relevante.23 Hábitos da vida moderna que 

aumentam o risco para o desenvolvimento desta síndrome, tais como alimentação 

inadequada, sedentarismo, tabagismo e maior consumo de álcool, contribuem para o 

aumento contínuo da sua prevalência.24,25 As consequências podem ser 

extremamente negativas para a saúde e a qualidade de vida dos indivíduos 

acometidos,14 tendo em vista que a falta de sono profundo e a presença de baixas 

taxas de oxigenação do sangue a longo prazo estão relacionadas ao maior risco de 

desenvolvimento da hipertensão arterial, infarto do miocárdio, diabetes tipo 2, acidente 

vascular cerebral e doença de Alzheimer, dentre outras condições.26,27 Opções para 

o manejo da SAOS, dependendo de sua gravidade, variam desde o aconselhamento 

para mudanças comportamentais, ao uso de aparelhos propulsores da mandíbula 

durante o sono, o uso de CPAP, a cirurgias ortognáticas para avanço 
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maxilomandibular.28-30 Diante do grande número de fatores causais, de efeitos 

deletérios para a saúde geral e de possibilidades de tratamentos, faz com que 

portadores dessa síndrome e seus familiares busquem fontes alternativas de 

informação.  

A facilidade e a instantaneidade do acesso ao conhecimento fizeram com que 

a Internet se tornasse a principal fonte de busca adicional por informações para a 

sociedade em diversas áreas do conhecimento e, na saúde, não foi diferente.8,22 O 

YouTubeTM é a mais importante plataforma de compartilhamento de conteúdo 

audiovisual. Atualmente, o número de indivíduos que buscam informações sobre 

saúde nesta plataforma é cada vez maior.1,18 Entretanto, o processo de 

compartilhamento destes vídeos não passa por qualquer critério de avaliação, 

podendo ser postados conteúdos de baixa qualidade científica, com viés ou interesses 

comerciais.10,11 No presente estudo, avaliamos a qualidade dos vídeos sobre SAOS 

disponíveis no YouTubeTM, utilizando o DISCERN e o GQS, que são instrumentos de 

avaliação da qualidade do conteúdo sobre saúde.19,20 

Até a data da condução deste estudo, apenas um outro avaliou o YouTubeTM 

como fonte de informação sobre distúrbios do sono.9 O presente estudo é o primeiro 

a utilizar o DISCERN e o GQS com a finalidade de avaliar conteúdos sobre a SAOS. 

Um estudo anterior que examinou a confiabilidade do DISCERN como ferramenta 

para avaliar a qualidade de informações disponíveis sobre opções de tratamento,31 

reportou que esse instrumento pode ser usado para discriminar a confiabilidade entre 

publicações de baixa e alta qualidade sobre saúde.  A realização da avaliação dos 

conteúdos por otorrinolaringologistas com expertise em distúrbios do sono, e a alta 

correlação entre os resultados de suas avaliações, contribui para a validade externa 

dos achados do presente estudo. 
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Ao comparar os valores do DISCERN entre os vídeos postados por 

profissionais independentes com os vídeos institucionais, observamos que os vídeos 

institucionais apresentaram pontuações maiores, sendo considerados vídeos de 

maior relevância. Além disso, mostraram menor tendência a apresentar viés. Nossos 

achados foram semelhantes aos de um estudo prévio,11 que avaliou vídeos sobre 

tratamento de meningioma, e ao de outro9 que também avaliou vídeos sobre a SAOS. 

Um estudo de vídeos sobre expansão palatina6 e outro de vídeos sobre terapia com 

iodo radioativo32, que categorizou os vídeos postados por médicos e não médicos, 

descreveu que aqueles postados por médicos apresentaram maior relevância, 

resultado similar ao encontrado no presente estudo.  

Ao avaliar a relação entre os maiores valores do DISCERN e o número de 

visualizações, número de curtidas e número de comentários, observamos uma fraca 

correlação. Esses achados também foram observados diversos estudos prévios.9-11,18 

Ao compararmos a qualidade dos vídeos com o número de curtidas e número de 

visualizações, não observamos correlações positivas. Esses achados foram 

semelhantes aos descritos por um estudo avaliando vídeos sobre tratamento com iodo 

radioativo.32 Um outro estudo9 utilizando método de avaliação semelhante em vídeos 

sobre apneia obstrutiva do sono e, outro18 avaliando vídeos sobre Botox também 

obtiveram os resultados similares aos nossos. Os resultados da avaliação de vídeos 

sobre ortodontia lingual1, usando método de avaliação semelhante ao GQS, 

descreveu a existência de correlação entre a qualidade do vídeo e o número de 

visualizações e número de curtidas, o que difere dos resultados observados no 

presente estudo. 

Quando comparamos a avaliação do GQS dos vídeos postados por 

profissionais independentes com os vídeos postados por instituições não observamos 
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diferenças significativas. De maneira similar, estudos avaliando vídeos sobre 

intoxicação alimentar22, e sobre Síndrome de Sjögren33, mostraram que vídeos 

institucionais apresentaram valores de GQS mais altos quando comparados com os 

demais de usuários independentes. Outro estudo32 reportou que vídeos postados por 

médicos apresentaram valores mais altos de GQS, quando comparados com vídeos 

postados por grupo de não médicos. Resultados semelhantes também foram 

descritos6 em um estudo no qual o grupo de vídeos desenvolvidos por um grupo de 

profissionais apresentou valores superiores aos postados por um grupo de leigos. 

Os resultados do presente estudo devem ser avaliados dentro das limitações 

do método empregado que são primariamente inerentes a estrutura constantemente 

em evolução do conteúdo disponível no YouTubeTM. Este estudo reflete uma condição 

pontual do conhecimento disponível para a sociedade em geral e os resultados podem 

variar ao longo do tempo. Localização geográfica e padrão de acessos são 

parâmetros que podem mudar a listagem dos vídeos em buscas temporais no 

YouTubeTM.  

Nossos achados reforçam a importância das instituições de ensino se 

engajarem mais fortemente na transferência de conhecimento direto a sociedade por 

meio das plataformas digitais. A produção de conhecimento científico de qualidade 

continuará sendo o objetivo principal das instituições e, em uma sociedade cada vez 

mais conectada e em busca de conhecimento, não se pode mais ignorar o poder de 

tais plataformas para encurtar a distância entre o mundo acadêmico e a sociedade em 

geral, que é a principal beneficiária dos resultados de pesquisas científicas, a fim de 

aumentar o impacto social do conhecimento gerado nessas instituições. 
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CONCLUSÕES 

• os conteúdos audiovisuais de origem institucional apresentaram maior 

qualidade, relevância, maior equilíbrio e menor tendência de viés do que 

aqueles postados por profissionais independentes; 

• os vídeos postados por profissionais não vinculados a instituições médicas ou 

de ensino foram mais eficazes em deixar claro que há mais de uma alternativa 

de tratamento para a SAOS; 

• não houve correlação positiva entre o número de visualizações e o número de 

curtidas com a qualidade dos vídeos, independentemente da sua origem; A 

qualidade geral das informações disponibilizadas pelos vídeos sobre SAOS postados 

no YouTubeTM é boa. 
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Tabela 1.  Comparaçãodo DISCERN entre vídeos produzidos por profissionais 

independentes com vídeos  produzidos por instituições 

 Profissional\is 
Independentes 
Mediana (Min-Max)  
Média 

Institucionais 
Mediana (Min-Max) 
Média 

Valor p* 

Item 1   5,00 (1-5) 4,14   5,00 (1-5) 4,61 0,076 
Item 2   4,00 (1-5) 3,76   4,00 (1-5) 4,07 0,258 

Item 3   4,00 (2-5) 3,72   4,00 (2-5) 4,07 0,020 
Item 4   1,00 (1-4) 1,31   1,00 (1-5) 1,71 0,155 

Item 5   1,00 (1-3) 1,17   1,00 (1-5) 1,41 0,370 
Item 6   3,00 (1-5) 2,52   3,00 (1-5) 3,29 0,001 
Item 7   1,00 (1-5) 1,83   1,00 (1-5) 2,12 0,259 

Item 8   1,00 (1-4) 1,72   1,00 (1-5) 1,68 0,331 
Domínio 1 21,00 (11-28) 20,17 23,00 (12-35) 22,98 0,023 

Item 9   3,00 (1-5) 2,76   3,00 (1-5) 2,66 0,614 
Item 10   3,00 (1-5) 2,45   3,00 (1-5) 2,56 0,782 
Item 11   1,00 (1-4) 1,48   1,00 (1-5) 1,46 0,889 

Item 12   3,00 (1-5) 3,17   4,00 (1-5) 3,34 0,562 
Item 13   3,00 (1-5) 2,86   3,00 (1-5) 3,39 0,108 

Item 14   5,00 (1-5) 4,41   5,00 (1-5) 3,76 0,027 
Item 15   3,00 (1-5) 2,86   3,00 (1-5) 2,63 0,409 
Domínio 2 22,00 (7-31) 20,00 19,00 (8-35) 19,80 0,706 

Score total 42,00 (21-59) 40,17 41,00 (26-64) 42,78 0,501 
* Teste Mann Whitney. Significancia p<0.05. Negrito representa estatisticamente significante 
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Tabela 2. Correlação entre as pontuações do DISCERN com o número de 

visualizações, número de curtidas e número de comentários 

 Número de 
visualizações  

Número de 
curtidas 

Número de 
comentários 

Item 1  0,276*  0,288*  0,106 

Item 2  0,090  0,083 -0,053 
Item 3  0,269*  0,295*  0,130 
Item 4  0,304*  0,308*  0,231* 

Item 5  0,198*  0,173  0,151 
Item 6  0,108  0,106 -0,030 

Item 7  0,094  0,148  0,094 
Item 8  0,287*  0,303*  0,163 
Domínio 1  0,314*  0,335*  0,149 

Item 9  0,031  0,086  0,003 
Item 10 -0,018  0,063 -0,071 

Item 11 -0,112 -0,149 -0,076 
Item 12  0,035  0,072 -0,041 
Item 13 -0,004 -0,022 -0,127 

Item 14 -0,169 -0,203 -0,117 
Item 15 -0,170 -0,179 -0,315 

Domínio 2 -0,060 -0,049 -0,150 
Score total  0,148  0,158 -0,044 

Estatisticamente significante em p<0.05 

 

Tabela 3. Comparação do GQS entre vídeos produzidos por profissionais 

independentes com vídeos produzidos por instituições 

 Profissionais 
Independentes 

N (%) 

Instituições 
N (%) 

Valor p * 

Baixa qualidade 16 (42,1) 25 (43,1) 0,896 

Moderada qualidade 14 (36,8) 18 (31,0)  

Boa qualidade 08 (21,1) 15 (25,9)  
Teste de tendência linear. Estatisticamente significante p<0.05 
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Tabela 4. Comparação da qualidade dos vídeos com o número de visualizações, número de curtidas e número de comentários 

 Número de 
visualizações 

Valor p* Número de 
curtidas 

Valor p* Número de 
comentários 

Valor p* 

Baixa 
qualidade 

203,354.00 (53-3,966,476) 
   676,541.91a 

0,226 917.00 (0-105,000) 
   9,100.80a 

0,089 147.00 (0-3,963) 

        562.66a 

 

0,049 

Moderada 
qualidade 

86,921.00 (17,984-3,617,318) 
 442,387.23a 

 641.50 (21-32,000) 
  4,147.45a 

 61.50 (6-1,720) 

         325.86ab 

 

 

Boa 
qualidade 

34,356.00 (5,977-285,637) 
   94,938.32a 

 242.00 (70-1,300) 
   504.53a 

 43.00 (0-244) 

           77.16b 

 

Teste Kruskal Wallis (pos-hoc). Estatisticamente significante p<0.05 
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5 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O presente trabalho abordou uma questão bastante relevante para a sociedade 

contemporânea. Qual é a real qualidade e confiabilidade das informações sobre SAOS 

disponíveis no YouTubeTM?  

Com o crescente desenvolvimento das tecnologias e o grande aumento do uso 

de eletrônicos como celulares, tablets e computadores, cresceu também o acesso à 

Internet, assim como a busca por conhecimento e informações sobre diversos 

assuntos relacionados a saúde. O YouTubeTM, plataforma de divulgação de vídeos, 

se tornou um importante meio de acesso a conhecimento sobre diversos temas 

relacionados à saúde. Porém, os vídeos postados nessa plataforma não passam por 

nenhum tipo de avaliação para verificar a qualidade e a confiabilidade das informações 

que serão divulgadas. Além disso, os resultados das buscas na plataforma são 

baseados na popularidade, histórico de visualizações, e não necessariamente, na 

qualidade do conteúdo postado.  

A melhor compreensão sobre a qualidade e confiabilidade do conteúdo dos 

vídeos sobre SAOS postados no YouTubeTM poderá contribuir para determinar se as 

informações disponíveis para pacientes e profissionais estão adequadas 

cientificamente, assim como quais são os pontos positivos, negativos e lacunas 

detectadas nessas postagens, possibilitando que conteúdos de maior qualidade sejam 

elaborados, caso essa necessidade seja detectada.  

Do ponto de vista institucional, esse é o primeiro trabalho realizado no 

Programa de Pós-Graduação em Odontologia (PPGO) da PUC Minas a utilizar os 

instrumentos de avaliação DISCERN e GQS. O emprego inédito dos mesmos, abre 

um leque de oportunidades para futuros alunos de Mestrado e Doutorado do 

Programa e da instituição. A avaliação criteriosa e minuciosa sob o olhar científico dos 

conteúdos sobre saúde disponíveis na Internet, assim como sobre outros temas, casa 

harmoniosamente com a missão de uma instituição católica de ensino. Traduzir, para 

a sociedade em geral, o conhecimento científico de forma objetiva, ética e com fácil 

compreensão, ou seja, aumentando o impacto social e educacional do conteúdo 

gerado nos programas de pós-graduação em nosso país, é fundamental para 

ajudarmos a melhorar o nível de compreensão da população sobre como estar mais 

saudável.  
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Essa dissertação de Mestrado mostra que os critérios avaliados no DISCERN 

e no GQS podem ser utilizados não só para realização de novas pesquisas sobre a 

qualidade de conteúdos sobre saúde disponíveis nas plataformas digitais, mas 

também como diretrizes para melhorar ainda mais a qualidade dos projetos e das 

ações de inserção social do PPGO e dos demais programas de pós-graduação da 

PUC Minas. 
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ANEXO A - DISCERN 

 
 
Section 1 
IS THE PUBLICATION RELIABLE?  

1- Are the aims clear? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

Hint: Look for a clear indication at the beginning of the publication of *what is about? 

*what it is meant to cover (and what topics are meant to be excluded) *who might find 

it useful If the answer to Question 1 is ‘No’, go directly to Question 3 

 

2- Does it achieve its aims? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Consider whether the publication provides the information it aimed to as outlined 

in Question 1 

 

3- Is it relevant? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Consider whether * the publication adresses the questions that readers might ask 

*recommendations and suggestions concerning treatment choices are realistic or 

appropriate 

 

4- Is it clear what sources of information were used to compile the publication 

(other than the author or producer)? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint:*Check whether the main claims or statements made about treatment choices are 

accompanied by a reference to the sources used as evidence (e.g. a reserch study or 

expert opinion) *Look for a means of checkingthe sources used as a 

bibliography/reference list or adresses of the experts or organisations quoted 

Rating note: In order to score a full ‘5’ the publication should fulfil both hints. 

List of addicional support and information (Q.7) are not necessarily sources of 

evidence for the current publication 
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5- Is it clear when the information used or reported in the publication was 

produced? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

Hint: Look for * dates of the main sourcer of information used to compile the 
publication * date of any revisions of the publication (but not dates of reprinting) 
* date of publication (copyright date)  
Rating note: This hints are placed in order of importance – in order to 
score a full “5” the dates relating to the first hint should be found 

6- Is it balanced and unbiased? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Look for * a clear indication of whether the publication is written from a personal 

or objective point of view * evidence that a range of sources of information was used 

to compile the publication (e.g. more than one research study or expert) *  evidence of 

an external assessment of the publication Be wary if * the publication focuses on the 

advantages or disadvantages o fone particular treatment choice whithout reference to 

other possible choices * the publication relies primarily on evidencefrom single cases 

(which may not be typical of people with this condition oro f responses to a particular 

treatment) *the information is presented in a sensational, emotive or alarmista way 

 

7- Does it provide details of additional sources of support and information? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Look for suggestions for further reading or for detail of other organisations 

providing advice and information about the condition and treatment choices 

 

8- Does it refer to areas of uncertainty? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: *Look for discussion of the gaps in knowledge or diferences in expert opinion 

concerning treatment choices *Be wary if the publication implies that treatment choice 

affects everyone in the same way (e.g. 100% success rate with a particular treatment) 

 
Section 2 
HOW GOOD IS THE QUALITY OF INFORMATION ON TREATMENT CHOICES? 
N.B. The questions apply to the treatment (or treatments) described in the publication. 
Self-care is considered a formo f treatment throughout this section. 
 

9- Does it describe how each treatment works? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 
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Hint: Look for a description of how a treatment acts on the body to achieve its effect 

 

10- Does it describe the benefits of each treatment? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Benefits can include controlling or getting rido f symptoms, preventing recurrence 

of the condition and eliminating the condition – both short-term and log-term 

 

11- Does it describe the risks of each treatment? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Risks can include side effects, complicationsn and adverse reactions to 
treatment – both short-term and long-term 
 

12- Does it describe what would happen if no treatment is used? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Look for a description of the riskd and benefits of postponing treatment, of watchful 

waiting (e.g. monitoring how the condition progresses without treatment) or of 

permanently forgoing treatment) 

 

13- Does it describe how the treatment choices affect overall quality of life? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Look for *description of the effects of the treatment choices on day-to-day activity 

*description of the effects of the treatment choices on relationships with Family, friends 

and carers 

 

14- Is it clear that there may be more than one possible treatment choice? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Look for *a description of who is most lokely to benefit from each treatment choice 

mentioned, and under what circumstances *suggestions of alternatives to consider or 

invertigate further (including choices not fully described in the publication) before 

deciding whether to select or reject a particular treatment choice 

 

15- Does it provide support for shared decision-making? 

No          Partially               Yes 

1  2  3  4  5 

 

Hint: Look for suggestions of things to discuss with family, friends, doctors or other 

health professionals concerning treatment choices 
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 Section 3:  
 
 

OVERALL RATING OF THE PUBLICATION 
 
 

16. Based on the answers to all of the above questions, rate the overall 
quality of the publication as a source of information about treatment 
choices: 
 

Low 
 

 
 

Moderate 
 

 

High 

Serious or extensive 
shortcomings 
 

Potentially importante but  
not serious shortcomings 

Minimal shortcomings 

1 2 3 4 5  
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ANEXO B - Métodos de Avaliação 

 

 
1- Avaliação da qualidade geral, fluidez e facilidade do uso dos sites, utilizando o 

Global Quality Score (GQS). 

 

Global Quality Score (GQS) 

 

A qualidade geral de cada vídeo foi avaliada usando o GQS, que é uma escala Likert 

de 5 pontos.  

Descrição da Escala de Cinco pontos do índice de qualidade global, usada para avaliar 

sites da internet 

 

Global Score    Global Score Description 

1  Poor quality, poor flow of the site, most of information missing, not all useful for 

patients  

 

2  Generally poor quality and poor flow, some information listed but many 

importante topics missing, of very limited use to patients  

 

3 Moderate quality, suboptimal flow, some important information is adequately 
discussed but others poorly discussed, somewhat useful for patients 
 

4  Good quality and generally good flow, most of the relevant informastion is listed, 

but some topics not covered, useful for patients  

 

5  Excellent quality and excelente flow, very useful for patients  
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ANEXO C - Vídeo Representativo e Questionário de Avaliação 
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