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RESUMO 

 

INTRODUÇÃO: O uso de suplementos nutricionais e alimentares, medicamentos fitoterápicos e medi-

camentos alopáticos por praticantes amadores de atividades físicas é uma prática comum e motivada por 

diversos objetivos dentro da prática esportiva, entre elas, tem-se o desejo de melhorar o desempenho, 

aumentar a resistência física, promover a recuperação muscular e prevenir lesões. No entanto, esse uso, 

frequentemente, realizado sem o acompanhamento e a orientação adequada, pode representar riscos sig-

nificativos à saúde. A ausência de uma avaliação e prescrição criteriosa quanto à necessidade de uso, 

dosagem adequada e possíveis efeitos adversos, baseadas em evidências científicas de segurança, pode 

levar a consequências como riscos hepatotóxicos, nefrotóxicos, desequilíbrios metabólicos e interações 

com outras substâncias em uso. Diante dos riscos, é essencial que os profissionais da área da saúde este-

jam preparados para orientar e monitorar adequadamente o uso de suplementos por praticantes amadores 

de atividades físicas, com enfoque no cuidado interprofissional e na prática baseada em evidências, pro-

movendo, assim, um uso consciente e seguro dos suplementos e medicamentos. OBJETIVO: Elaborar 

e validar um curso na modalidade de ensino a distância, autoinstrucional, sobre suplementação segura 

para a prática esportiva amadora para estudantes da área da saúde, profissionais da área da saúde e 

demais interessados na área de saúde e esportes. MÉTODO: Trata-se de um estudo metodológico para 

a elaboração e validação de um curso na modalidade de ensino a distância, autoinstrucional. O curso foi 

realizado na Faculdade Pernambucana de Saúde, com suporte da Coordenação de Educação a Distância. 

Na primeira etapa, foi realizada uma revisão da literatura científica acessando às bases de dados (SCI-

ELO, PubMed e LILACS) nos idiomas português, espanhol e inglês, buscando a temática da pesquisa: 

suplementação segura para a prática esportiva amadora. O período para eleger essas referências contem-

plou os 10 últimos anos de publicação, sendo entre 2013 e 2023. O curso foi desenvolvido utilizando o 

modelo de design instrucional de Morrison, Ross & Kemp, que envolve todos os aspectos relacionados  

a planejamento, desenvolvimento e aplicação de métodos e técnicas em situações educacionais, cujo foco 

principal é o cursista. Embora seja uma sequência lógica, existe uma interdependência flexível entre as 

etapas tornando-o dinâmico e prático. Para validação de conteúdo, foram convidados especialistas e pro-

fissionais de saúde que atuam com praticantes amadores de atividades físicas. Para validação da semân-

tica, foram convidados estudantes da instituição de ensino, cursando o último ano de Farmácia, Nutrição, 

Educação Física, Fisioterapia ou Medicina, e profissionais da área da saúde. A validação ocorreu remo-



 

 

tamente através da plataforma Webex Meeting®, por reunião de consenso. As decisões quanto ao conte-

údo e a semântica do curso aconteceram com 80% de concordância entre os participantes. A pesquisa foi 

aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Faculdade Pernambucana de Saúde, com número do 

parecer 6.845.032. Os convidados somente se tornaram participantes, após a assinatura do Termo de 

Consentimento Livre e Esclarecido. RESULTADOS: O produto técnico educacional, foi o curso na 

modalidade de ensino a distância intitulado “Suplementação Segura para a Prática Esportiva Amadora”, 

com carga horária de 20 horas, composto por quatro módulos. Foi validado para o conteúdo por especi-

alistas, participando 5 profissionais, sendo um especialista no método científico, um especialista em de-

sign, um farmacêutico, um fisioterapeuta e um profissional de educação física. A validação da semântica 

foi realizada por profissionais da área da saúde, participando 4 profissionais, sendo um farmacêutico, um 

nutricionista, um fisioterapeuta e um médico. As reuniões de validação de conteúdo e validação da se-

mântica tiveram duração de duas horas cada. O curso utiliza tecnologias e recursos educacionais, como 

videoaulas explicativas, infográficos interativos, quizzes formativos, estudos de caso, tabelas comparati-

vas e demais ferramentas multimídia. É composto por avaliações formativas e somativa e emite certifi-

cado ao final. CONCLUSÃO: O curso autoinstrucional está validado e oferece uma formação introdu-

tória e atualizada sobre suplementação segura para a prática esportiva amadora, fornecendo aos cursistas 

os conhecimentos, habilidades e atitudes necessários para se atualizarem. Espera-se que essa iniciativa 

contribua para o aprimoramento da qualificação dos futuros profissionais e dos profissionais da área da 

saúde, capacitando-os a orientar de forma segura e baseada em evidências o uso de suplementos entre 

praticantes amadores de atividades físicas. O curso também deve fomentar a educação continuada e for-

talecer o cuidado interprofissional na promoção de práticas esportivas seguras e saudáveis.   

PALAVRAS-CHAVE: Suplementos Nutricionais; Exercício Físico; Educação a Distância. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ABSTRACT 

 

INTRODUCTION: The use of nutritional and dietary supplements, herbal medicines, and allopathic 
medications by amateur practitioners of physical activities is a common practice motivated by various 

objectives within sports practice, including the desire to improve performance, increase physical endu-
rance, promote muscle recovery, and prevent injuries. However, this use, often carried out without proper 
professional monitoring and guidance, may pose significant health risks. The absence of a careful asses-
sment and appropriate prescription regarding the need for use, adequate dosage, and potential adverse 

effects—based on scientific evidence of safety—may lead to consequences such as hepatotoxic and 
nephrotoxic risks, metabolic imbalances, and interactions with other substances in use. Given these risks, 
it is essential that healthcare professionals be prepared to properly guide and monitor supplement use 
among amateur practitioners of physical activities, with a focus on interprofessional care and evidence-

based practice, thereby promoting the conscious and safe use of supplements and medications.  OBJEC-

TIVE: To develop and validate a self-instructional distance learning course on safe supplementation for 
amateur sports practice aimed at healthcare students, healthcare professionals, and others interested in 
the fields of health and sports. METHOD: This is a methodological study aimed at the development and 

validation of a self-instructional distance learning course. The course was developed at Faculdade Per-
nambucana de Saúde, with support from the Distance Education Coordination. In the first stage, a review 
of the scientific literature was conducted using the SCIELO, PubMed, and LILACS databases in Portu-
guese, Spanish, and English, addressing the research topic: safe supplementation for amateur sports prac-

tice. The selected references covered the last ten years (2013–2023). The course was developed using 
the instructional design model of Morrison, Ross & Kemp, which encompasses all aspects related to 
planning, development, and application of methods and techniques in educational settings, with the lear-
ner as its primary focus. Although structured as a logical sequence, the model allows flexible interdepen-

dence among stages, making it dynamic and practical. For content validation, specialists and healthcare 
professionals working with amateur practitioners of physical activities were invited. For semantic vali-
dation, final-year students enrolled in Pharmacy, Nutrition, Physical Education, Physiotherapy, or Me-
dicine, as well as healthcare professionals, were invited. Validation was conducted remotely via the We-

bex Meeting® platform through consensus meetings. Decisions regarding course content and semantics 
were reached with 80% agreement among participants. The study was approved by the Research Ethics 
Committee of Faculdade Pernambucana de Saúde (Approval No. 6,845,032). Invitees became partici-
pants only after signing the Informed Consent Form. RESULTS: The educational technical product was 

a distance learning course entitled “Safe Supplementation for Amateur Sports Practice,” with a total 
workload of 20 hours, divided into four modules. Content validation was conducted by five professionals: 
one specialist in scientific methodology, one design specialist, one pharmacist, one physiotherapist, and 
one physical education professional. Semantic validation was performed by four healthcare professio-

nals: one pharmacist, one nutritionist, one physiotherapist, and one physician. Content and semantic va-
lidation meetings lasted two hours each. The course incorporates educational technologies and resources 
such as explanatory video lectures, interactive infographics, formative quizzes, case studies, comparative 
tables, and other multimedia tools. It includes formative and summative assessments and provides a cer-

tificate upon completion. CONCLUSION: The self-instructional course has been validated and offers 
introductory and up-to-date training on safe supplementation for amateur sports practice, providing lear-
ners with the knowledge, skills, and attitudes necessary for professional updating. This initiative is ex-
pected to contribute to improving the qualification of both future and current healthcare professionals, 

enabling them to provide safe, evidence-based guidance on supplement use among amateur practitioners 



 

 

of physical activities. The course is also expected to promote continuing education and strengthen inter-
professional care in the promotion of safe and healthy sports practices. 
 
Keywords: Dietary Supplements; Exercise; Distance Education. 
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1. INTRODUÇÃO  

No Brasil, os suplementos alimentares são definidos pela Resolução da Agência Nacional de Vigi-

lância  Sanitária - ANVISA nº 243/2018  como  "produto  para  ingestão  oral, apresentado  em  formas  

farmacêuticas,  destinado  a  suplementar  a  alimentação  de indivíduos  saudáveis  com  nutrientes,  

substâncias  bioativas,  enzimas  ou  probióticos, isolados  ou  combinados",  não  podendo  conter  em  

seus  rótulos  alegação/finalidade medicamentosa ou terapêutica, seja ela preventiva, paliativa ou cura-

tiva1. Tais componentes devem fazer parte de uma estratégia que visa atender às necessidades de saúde 

do indivíduo, e sua utilização deve servir de recurso complementar, no contexto de um estilo de vida 

saudável1. 

De acordo com esta Resolução, enquadram-se nesta definição suplementos de vitaminas e minerais, 

substâncias bioativas e probióticos, novos alimentos, alimentos com alegação de propriedade funcional, 

suplementos para atletas e complementos alimentares para gestantes e nutrizes2.  Os valores mínimos e 

máximos de utilização dos compostos, na recomendação diária de consumo e por grupo populacional 

indicado pelo fabricante, bem como as alegações de uso dos compostos, cuja segurança fora comprovada, 

estão descritos na Instrução Normativa nº 28 de 2018, também publicada pela ANVISA2. 

O   hábito de praticar exercício físico aliado à utilização de suplementos alimentares vem crescendo 

consideravelmente nos últimos anos3. Seja por motivos estéticos ou visando a melhora de algum aspecto 

da performance, esportistas consomem em grande quantidade estes produtos3. Associado à prática da 

atividade física e boa alimentação, o uso dos suplementos alimentares surge como um aliado para que os 

objetivos individuais e melhor qualidade de vida sejam alcançados em um prazo de tempo menor4. Se-

gundo o Ministério da Saúde (MS), suplementos nutricionais servem para complementar a dieta diária 

de uma pessoa saudável, nos casos em que sua ingestão pela alimentação seja insuficiente ou quando a 

dieta requeira suplementação4. 

O consumo de suplementos alimentares no Brasil tem apresentado crescimento contínuo ao longo da 

última década, consolidando-se como um fenômeno relevante no contexto da saúde e da prática espor-

tiva5. Dados mais recentes indicam que o mercado brasileiro de suplementos alimentares alcançou valo-

res expressivos em 2024, impulsionado pelo aumento da preocupação da população com saúde, bem-

estar e desempenho físico5. De acordo com relatórios da Associação Brasileira da Indústria de Alimentos 
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para Fins Especiais e Congêneres (ABIAD), aproximadamente 6 em cada 10 brasileiros já utilizam su-

plementos alimentares como forma de complementar a alimentação, sendo que uma parcela significativa 

associa esse consumo à prática de atividades físicas e à busca por benefícios à saúde6.  

Praticantes de atividades físicas e atletas frequentemente utilizam diversas classes de medicamentos 

e inúmeros suplementos alimentares e fitoterápicos para as mais diversas finalidades dentro da prática  

esportiva, como recuperação de lesões, ganho de performance, prevenção de eventos adversos relacio-

nados aos próprios medicamentos e até mesmo doping, e, muitas vezes, não têm acompanhamento e 

orientação adequados ao uso7. 

O grande problema é que esse uso pode ser inadequado em vários aspectos, como falta de avaliação 

e necessidade de uso, falta de prescrição, aquisição de medicamentos especiais de controle por meios 

ilícitos, uso de substâncias não aprovadas para uso humano, dosagens sem comprovação científica de 

segurança, e outras práticas que possam ser prejudiciais ao usuário7. A musculação é um exemplo histó-

rico de modalidade onde há o uso indiscriminado e inadequado de algumas substâncias7. 

Junto a uma gama de medicamentos, utilizados sem base clínica para a estética corporal, os atletas 

ainda utilizam suplementos proteicos e vitamínicos, suplementos conhecidos como “pré-treino”, que 

possuem agentes simpatomiméticos como cafeína e efedrina em sua composição, além de outros produ-

tos para vasodilatação, aumento do débito cardíaco e diminuição do tecido adiposo, e qualquer outro 

produto que tenha algum efeito ergogênico, como a insulina e diversos hormônios7. 

Além dos grupos já citados, tem-se também a utilização de suplementos e produtos à base de plantas  

que vem sendo bastante estimulada através das redes sociais e internet, tendo como principais promotores 

atletas e personalidades do “mundo fitness”7. Isso muitas vezes significa que pessoas que estão iniciando 

a prática de atividades físicas já procuram por esses produtos, sem ao menos realizar uma avaliação por 

profissionais de saúde como nutricionistas, profissionais de educação física, farmacêuticos e/ou médicos, 

para avaliar sua real necessidade de uso, acreditando que esses produtos podem trazer resultados imedi-

atos e “milagrosos”7. 

O consumo de suplementos de maneira inadvertida pode representar um problema à saúde dos usuá-

rios, estando associado a dependência, efeitos tóxicos hepáticos, insuficiência renal, disfunções metabó-

licas, alterações cardíacas e do sistema nervoso⁸. Considerando que a dieta ocidental, de modo geral, já 
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apresenta elevado consumo de proteínas e que a suplementação proteica nem sempre é necessária, a 

ingestão excessiva pode resultar em aumento da produção de ureia, desconforto abdominal, alterações 

gastrointestinais, como diarreia, maior risco de desidratação, além de estar associada a casos de litíase 

renal⁸. Dessa forma, evidencia-se a importância de uma avaliação criteriosa da real necessidade de su-

plementação, bem como da orientação profissional baseada em evidências, visando à segurança e à pro-

moção da saúde dos praticantes de atividades físicas. 

Os suplementos alimentares, destinados à praticantes de atividades físicas e atletas, são produtos 

especialmente formulados para atender necessidades nutricionais específicas e auxiliar no melhor de-

sempenho do exercício físico e manter o ritmo dos treinos9. Contudo, a utilização de suplementos ali-

mentares deve ser adequada à situação nutricional de cada pessoa10. 

Dessa forma, é importante que o praticante de atividade física busque orientações a respeito da utili-

zação de suplementos alimentares com profissionais adequados11. Além de orientações, é necessário um 

acompanhamento prévio e durante a administração desses produtos, na busca pelo alcance dos resultados 

almejados, com garantia de segurança da utilização e sem prejuízos para os mesmos11. 

A prescrição de suplementos nutricionais para praticantes de atividades físicas e atletas, é uma ativi-

dade regulamentada no Brasil. A Lei nº 8.234, de 17 de setembro de 1991, que regulamenta a profissão 

do nutricionista, atribui a este profissional a prescrição de suplementos nutricionais, necessários à com-

plementação da dieta12.   

Por outro lado, a Lei nº 9.696, de 1 de setembro de 1998, que rege a profissão do profissional de 

educação física, não menciona atividades relacionadas com alimentação, dieta ou suplementação nutri-

cional13.  Porém, esses profissionais são bastante procurados com essa finalidade, devendo ter conheci-

mento para fazer a melhor orientação para o encaminhamento ao profissional competente, além de alertar 

quantos aos perigos do “mau uso”, portanto, cuidando da saúde e bem-estar de seus clientes/alunos14. 

Dentre os profissionais de saúde aptos para o acompanhamento de praticantes de atividades físicas e 

atletas e prescrição de suplementos alimentares, está o farmacêutico15. Segundo a resolução nº 661, de 

25 de outubro de 2018, o farmacêutico desempenha papel crucial com referência à orientação e utilização 

de suplementos alimentares15.  
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O farmacêutico pode exercer funções de promoção da saúde pública, participar ativamente da vigi-

lância, intervenção, prescrição e orientação do uso dos suplementos alimentares16. E, ainda, pode acon-

selhar sobre a forma de administração do suplemento e a dispensação16. Os médicos também podem 

prescrever suplementos alimentares, entretanto, deve ser comprovada a carência de nutrientes17.  

Buscando atualizar a formação de profissionais de saúde nesse tema e atendendo as tendências 

para viabilizar essa capacitação trazendo para o contexto educacional de aprendizagem, a Educação a 

Distância (EaD), no Brasil, é uma realidade firmada desde 1996 com a Lei de Diretrizes e Bases (LDB) 

9394/96, que exige boa preparação de conteúdos e metodologias utilizadas, visando originalidade18. O 

ensino a distância requer novas práticas mais condizentes com a realidade do estudante no século XXI, 

tornando-se um formato com seus pressupostos, concepções e particularidades que possibilitam a criação 

de novos espaços de aprendizagem através das tecnologias de informação e comunicação do aprendizado 

por meio de tecnologias18. Assim, diferentes estratégias e modelos de ensinar e aprender nascem e renas-

cem como inovações no cenário da educação e sociedade18.  

Servindo como modelo para orientar EaD e sua efetivação, os referenciais de qualidade para a 

Educação Superior a Distância foram criados pelo Ministério da Educação e Cultura (MEC)19. Este ma-

terial expõe tópicos para uma boa efetuação de cursos de EaD e traz o sistema de comunicação, o plane-

jamento dos materiais didáticos, os métodos de avaliação e parte do desenho curricular como componen-

tes da matriz instrucional19. A matriz instrucional explana todos os aspectos do curso e é criada na fase 

de desenvolvimento no design instrucional. O material didático utilizado nos cursos a distância precisa 

ser criativo, claro e bem direcionado ao público-alvo19. 

Para a preparação de um curso de capacitação, além de definir a modalidade de ensino, deve-se 

também optar por um modelo de Desenho Instrucional, que é o meio pelo qual um orientador delineia, 

da melhor forma, a estratégia de ensino-aprendizagem que será oferecida20. O Desenho Instrucional tem 

suas origens no período da segunda guerra mundial, quando psicólogos e educadores desenvolveram uma 

ampla gama de materiais para treinamento militar20. Após a guerra, muitos desses profissionais continu-

aram no trabalho de resolver problemas instrucionais20. 

Na literatura estão descritos diversos modelos de desenho instrucional, que se diferenciam quanto 

à sua estrutura e ao foco de abordagem20. Entre eles, destaca-se o modelo de Kemp, desenvolvido em 

1985 e posteriormente modificado por Morrison, Ross & Kemp, em 199420. Esse modelo caracteriza-se 

por uma estrutura circular, na qual seus componentes centrais são interdependentes, permitindo maior 



 

5 

 

flexibilidade no processo de planejamento e desenvolvimento educacional20. Tal característica possibilita 

ao designer instrucional iniciar o design a partir de qualquer um de seus nove estágios, favorecendo um 

processo dinâmico e adaptável às necessidades do curso20. 

Adotando uma estrutura circular, outro ponto forte do modelo de Desenho Instrucional de Mor-

rison, Ross & Kemp consiste na possibilidade de, além de iniciar o desenho por qualquer um de seus 

estágios, vários estágios podem ser abordados simultaneamente e, a depender do projeto, alguns podem 

nem sequer serem necessários20. O processo de desenvolver o curso passa a ser, então, mais dinâmico e 

prático20. A adoção desse modelo se justifica por sua capacidade de adaptação a diferentes contextos 

educativos e perfis de aprendizagem, conferindo-lhe flexibilidade para atender a distintas realidades20.  

Trata-se de uma abordagem que permite ajustes conforme as necessidades do público-alvo e que pode 

ser aplicada a diversos tipos de cursos e interessados, desde que suas particularidades sejam reconhecidas 

e incorporadas ao processo de construção do material20. 

Materiais educativos desempenham um papel essencial no processo de ensino-aprendizage m, 

pois favorecem a construção do conhecimento por meio da participação ativa, do engajamento e da troca 

de experiências que contribuem para o desenvolvimento de competências21. Na área da saúde, esses re-

cursos têm sido amplamente utilizados como instrumentos de disseminação do conhecimento, colabo-

rando diretamente para a promoção de melhores condições de vida e saúde da população21. Para que 

cumpram sua função de forma eficaz, os materiais educativos precisam ser cuidadosamente elaborados 

e avaliados antes de serem disponibilizados ao público-alvo21. Nesse contexto, a validação de conteúdo 

representa uma etapa fundamental21. Trata-se de um processo que busca verificar se o material contem-

pla, de forma adequada e representativa, todos os elementos pertinentes ao tema, ao mesmo tempo em 

que identifica e elimina informações redundantes ou irrelevantes21. 

Outra fase igualmente importante é a validação da semântica, cujo objetivo é assegurar que os 

itens apresentados sejam compreendidos de forma clara pelos indivíduos aos quais o material se destina22.  

Nesse procedimento, solicita-se que os participantes reproduzam, com suas próprias palavras, aquilo que 

entenderam22. Se a interpretação for coerente com a intenção do pesquisador, considera-se que o item 

apresenta boa clareza22. Caso contrário, divergências ou dúvidas apontadas pelos participantes orientam 

ajustes na redação, a fim de aprimorar a comunicação e garantir a precisão das mensagens transmitidas22.  
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Compreende-se que a educação é uma estratégia para que o indivíduo tenha maior capacitação e 

maior possibilidade de construir-se dentro do mundo do trabalho, como sujeito que constrói e descons-

trói, em um movimento dinâmico e complexo mediado, por valores políticos, culturais e éticos.  

Neste sentido, a presente dissertação tem como objetivo elaborar e validar um curso na modali-

dade de ensino a distância (EaD) sobre suplementação segura para a prática esportiva amadora voltado 

para estudantes e profissionais da área da saúde, com interesse em aprimorar os conhecimentos e desen-

volver habilidades sobre a temática proposta, assim como, oferecer um espaço para o aperfeiçoamento 

profissional e educação continuada. 
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2. OBJETIVOS  

 

2.1. Objetivo geral 

Elaborar e validar um curso na modalidade de ensino a distância, autoinstrucional, sobre suple-

mentação segura para a prática esportiva amadora para estudantes da área da saúde, profissionais da área 

da saúde e demais interessados na área de saúde e esportes.  

 

2.2. Objetivos específicos 

• Elaborar o plano de ensino com ementa, os objetivos de aprendizagem, competências, avaliação 

de forma sequencial e lógica e referências bibliográficas para garantir o aprendizado; 

• Desenvolver o curso na modalidade de ensino a distância sobre suplementação segura para a 

prática esportiva amadora; 

• Validar os conteúdos do curso sobre suplementação segura para a prática esportiva amadora, por 

especialistas; 

• Validar a semântica/design pela população alvo do curso na modalidade de ensino a distância, 

autoinstrucional; 

• Disponibilizar o produto técnico educacional e inovador na plataforma de educação a distância 

do repositório da Faculdade Pernambucana de Saúde; 

• Publicar um artigo científico no tema da pesquisa em revista científica na área de educação e 

saúde. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

8 

 

3. MÉTODO  

3.1. Desenho do estudo 

Esta pesquisa caracteriza-se como um estudo metodológico voltado para a elaboração e validação 

de um curso, na modalidade de Educação a Distância, autoinstrucional, sobre suplementação segura para 

a prática esportiva amadora, fundamentado no modelo de design instrucional proposto por Kemp, Mor-

rison e Ross (1998)20. A utilização desse referencial teórico facilitou o desenvolvimento do produto edu-

cacional, uma vez que se trata de um modelo flexível e não linear, permitindo revisitar etapas e realizar 

ajustes conforme necessário para aperfeiçoar a estrutura do curso. 

Esse modelo destaca a importância de considerar, em todas as fases do processo, as característi-

cas, expectativas e necessidades do público-alvo, garantindo uma experiência de aprendizagem mais per-

sonalizada e eficiente. Além disso, o modelo adotado favorece a integração consistente de diferentes 

tecnologias e recursos educacionais, como videoaulas explicativas, infográficos interativos, quizzes for-

mativos, estudos de caso, tabelas comparativas e demais ferramentas multimídia. Essa combinação de 

estratégias promove uma aprendizagem mais dinâmica, favorece a participação ativa do cursista e garante 

a coerência entre os recursos utilizados e os objetivos educacionais propostos no curso20. 

Outro diferencial relevante desse modelo é a incorporação de mecanismos de avaliação contínua, 

que possibilitam acompanhar a evolução do aprendiz ao longo do curso e verificar a consolidação pro-

gressiva dos conhecimentos adquiridos. Dessa forma, o processo formativo torna-se mais dinâmico, re-

flexivo e centrado no estudante, fortalecendo a qualidade pedagógica do produto desenvolvido21. 

3.2. Local do estudo  

O estudo foi realizado na FPS, no âmbito do Mestrado Profissional em Educação para o Ensino 

na Área de Saúde. A instituição localiza-se no bairro da Imbiribeira em Recife – Pernambuco e foi fun-

dada em 2005. A FPS é especializada em cursos de graduação em saúde, sendo oito cursos presenciais e 

um curso à distância, possui dois cursos de Mestrado (Mestrado Profissional em Psicologia da Saúde e 

Mestrado Profissional em Educação para o Ensino na Área de Saúde), e é pioneira no estado de Pernam-

buco na aplicação da metodologia de Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP). 

O Mestrado Profissional em Educação para o Ensino na Área de Saúde da Faculdade Pernambu-

cana de saúde foi criado em 2011. Trata-se de um programa Stricto sensu de cunho multiprofissional que 
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discute de forma ativa e inovadora as dimensões dos processos cognitivos de aprendizagem, pesquisa e 

elaboração de projetos, além da gestão de processos educacionais na saúde, com ênfase na análise e 

redesenho curricular, desenvolvimento de expertise e de produtos educacionais, habilidades profissionais 

e práticas docentes nos múltiplos ambientes de ensino-aprendizagem da saúde com foco nas metodolo-

gias ativas de ensino e com a participação de docentes e discentes na construção colaborativa do conhe-

cimento8. 

A FPS apresenta uma infraestrutura para o desenvolvimento de produtos técnicos educacionais 

através da Coordenação de Educação a Distância (EaD) composta por uma equipe de profissionais alta-

mente especializados, equipamentos e softwares que possibilitam a criação de cursos interativos e aces-

síveis, equipamentos modernos de filmagem, bem como Ambientes Virtuais de Aprendizagem (AVA). 

A Coordenação de EaD tem em sua missão ofertar cursos na modalidade a distância com padrão de 

excelência através de princípios éticos, técnicos e pedagógicos articulados com tecnologias da informa-

ção e comunicação inovadoras8. 

3.3. Período do estudo 

A construção do produto técnico se deu a partir de maio de 2024 até maio de 2025. 

3.4. População do estudo  

Foram convidados especialistas para participarem da etapa de validação de conteúdo. O grupo 

foi composto por um especialista no método científico, um especialista em design, e profissionais de 

saúde especialistas que atuam com praticantes amadores de atividades físicas, sendo esta formação/atu-

ação comprovada. Como especialistas da área de saúde foram convidados: um farmacêutico, um nutrici-

onista, um fisioterapeuta, um profissional de educação física e um médico. 

Para a validação da semântica, foram convidados estudantes da Faculdade Pernambucana de Sa-

úde cursando o último ano do curso de Farmácia, Nutrição, Fisioterapia, Educação Física ou Medicina. 

Também foram convidados profissionais da área da saúde: um farmacêutico, um nutricionista, um fisio-

terapeuta, um profissional de educação física e um médico. 

3.5. Amostra do estudo 

A amostra foi intencional para cada grupo de consenso. 
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• Critérios de inclusão para a etapa de validação de conteúdo:  

- Um profissional que seja especialista no método científico; 

- Um profissional que seja especialista em design; 

- Um profissional de cada área da saúde (farmacêutico, nutricionista, fisioterapeuta, profissional 

de educação física e médico) que atuasse com praticantes amadores de atividades físicas, sendo esta 

formação/atuação comprovada (especialização na área esportiva ou atuação, mínima, de 4 anos). 

• Critérios de exclusão para a etapa de validação de conteúdo:  

- Não ter comprovação em currículo Lattes da “expertise” requerida. 

• Critérios de inclusão para a etapa de validação da semântica:  

- Estudantes matriculados no momento da coleta na Faculdade Pernambucana de Saúde cursando 

o último ano do curso de Farmácia, Nutrição, Fisioterapia, Educação Física ou Medicina. 

- Profissionais de nível superior da área da saúde (farmacêutico, nutricionista, fisioterapeuta, pro-

fissional de educação física e médico) com tempo de experiência em sua respectiva área, mínima de 2 

anos. 

• Critérios de exclusão para a etapa de validação da semântica:  

- Estudantes que estejam com o curso trancado ou em licença médica na Faculdade Pernambucana 

de Saúde no período da coleta. 

- Profissionais de nível superior da área da saúde (farmacêutico, nutricionista, fisioterapeuta, pro-

fissional de educação física e médico) que estejam em férias no período da coleta. 

- Profissionais de nível superior da área da saúde (farmacêutico, nutricionista, fisioterapeuta, pro-

fissional de educação física e médico) que tenha mais de 02 anos de experiência. 

3.6. Procedimentos para captação dos participantes 

Foi realizado convite para os especialistas e para a população alvo (estudantes da Faculdade Per-

nambucana de Saúde cursando o último ano do curso de Farmácia, Nutrição, Fisioterapia, Educação 
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Física ou Medicina, e profissionais da área da saúde - farmacêutico, nutricionista, fisioterapeuta, profis-

sional de educação física e médico) através de mensagem de WhatsApp e/ou e-mail, escolhidos de forma 

intencional pela equipe de pesquisadores. Foi utilizada a amostragem não probabilística por bola de neve, 

ou seja, os indivíduos selecionados para participarem das etapas de validação de conteúdo e de semântica 

sugerem novos participantes da sua rede de relacionamento pessoal e/ou profissional que atendam aos 

critérios de elegibilidade da pesquisa. Os contatos dos estudantes da Faculdade Pernambucana de Saúde, 

foram solicitados, enviando e-mail para a Coordenação de cada curso da área da saúde da FPS. 

 3.7. Metodologias para elaboração e validação do curso em EaD 

  3.7.1. Procedimento do plano de conteúdo do curso 

Na primeira etapa foi realizada uma revisão da literatura científica acessando as bases de dados 

nos idiomas português, espanhol e inglês, contemplando a temática da pesquisa: suplementação segura 

para a prática esportiva amadora. O período para buscar essas referências contemplou os últimos 10 anos 

de publicação, compreendido entre 2013 e 2023. A pesquisa foi efetuada durante os meses de março de 

2024 a julho de 2024, as bases para a pesquisa foram: Scientific Electronic Library Online (SCIELO), 

National Library of Medicine National Institutes of Health  (PubMed), Literatura Latino-Americana e do 

Caribe em Ciências da Saúde (LILACS). Os Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) utilizados em 

português foram: Suplementos Alimentares; Prescrição de Suplementos Alimentares; Prática Esportiva; 

Educação à Distância. Esses mesmos descritores foram traduzidos e usados na pesquisa em inglês e em 

espanhol. 

  3.7.2. Planejamento e Desenvolvimento 

O curso foi desenvolvido utilizando o modelo de design instrucional de Morrison, Ross & Kemp, 

conforme figura 1, que consiste em nove elementos dispostos de maneira circular, em sentido horário, 

constituindo assim as etapas do modelo. Envolve todos os aspectos relacionados como planejamento, 

desenvolvimento e aplicação de métodos e técnicas em situações educacionais, cujo foco principal é o 

cursista. Embora seja uma sequência lógica, existe uma interdependência flexível entre as etapas tor-

nando-o dinâmico e prático18. 
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3.7.3. Fluxograma do curso de acordo com o Design Instrucional de Morrison, Ross 

e Kemp 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1: Estágios do Desenho Instrucional segundo o modelo de Morrison, Ross & Kemp 21. 

 

Abaixo, estão elencadas as etapas do estudo: 

Etapa 1 – Identificar os problemas instrucionais: 

Foram definidas metas específicas e potenciais problemas acerca do tema para realização dessa 

etapa de desenvolvimento do design instrucional. Foi realizado um levantamento a partir de cursos, pa-

lestras e treinamentos que já existem sobre suplementação segura para a prática esportiva amadora, vol-

tado para os estudantes e profissionais da área da saúde, além da literatura científica. 

Etapa 2 – Identificar as características do público-alvo: 

Foi analisada a matriz curricular dos cursos da área da saúde da Faculdade Pernambucana de 

Saúde, com o intuito de averiguar conteúdos e módulos presentes acerca do tema proposto do estudo. E 

com isso, foi identificado as necessidades da população alvo (estudantes da Faculdade Pernambucana de 

Saúde cursando o último ano do curso de Farmácia, Nutrição, Fisioterapia, Educação Física e Medicina) 
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a respeito do tema suplementação segura para a prática esportiva amadora, que foram consideradas du-

rante o processo do planejamento do estudo.  

Etapa 3 – Análise das tarefas, metas e propósitos: 

Nessa etapa foram definidos os propósitos e metas para o curso na modalidade EaD, baseando-

se nas competências e habilidades dos estudantes da área da saúde. 

Etapa 4 – Definir os objetivos instrucionais: 

Para os objetivos instrucionais foi utilizada a Taxonomia de Bloom, na elaboração dos objetivos, 

compreendendo os domínios de conhecimentos, habilidades e atitudes. 

Etapa 5 – Estruturar os conteúdos de forma sequencial para garantir o aprendizado: 

Essa etapa ocorreu através de unidades de aprendizagens e módulos construídos em grau de com-

plexidade, facilitando a aprendizagem da instrução proposta para os estudantes e profissionais da área da 

saúde. 

Etapa 6 – Estratégias instrucionais: 

Planejamento e organização dos aspectos estruturais para a implementação do curso de modo a 

alcançar os objetivos propostos e que a população alvo domine o conteúdo. Foram definidas estratégias 

para a melhor forma de apresentar os conteúdos, seja através de vídeos, imagens, dentre outras ideias que 

viabilizaram a apresentação dos conteúdos. 

Etapa 7 – Mensagem instrucional: 

Nessa etapa foi definido todo o conteúdo didático (textos/vídeos/materiais) utilizado como mate-

rial de apoio para o melhor entendimento e absorção do conhecimento pelos estudantes e profissionais 

da área da saúde. 

Etapa 8 – Desenvolver a instrução: 

Foi produzido o material instrucional com foco no cursista, que o motive a atingir os objetivos de 

aprendizagem. Nessa etapa foi construída a produção do material instrucional, que inicia com o acesso 

ao login do curso, telas relacionadas aos conteúdos, avaliações de conteúdos até a finalização do curso. 
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Etapa 9 – Definir instrumento de avaliação: 

Nessa etapa foi elaborada a proposta de avaliação do nível de aprendizagem através de uma ava-

liação final do curso, por instrumentos formativos e somativos, onde todos os participantes poderão expor 

as fragilidades e sugestões de melhorias do curso, além de serem certificados. 

3.8. Validação do curso 

A validação foi realizada durante a reunião remota síncrona (grupo por consenso), através da 

plataforma Cisco Webex Meeting® com os especialistas para validação do conteúdo, seguindo a estrutura 

da dinâmica do encontro com o grupo por consenso para validação do conteúdo (APÊNDICE A), em que 

avaliaram a coerência, a relevância, a estrutura e a aplicabilidade do conteúdo do curso através do ins-

trumento para avaliação do conteúdo do curso (APÊNDICE B), a partir da leitura e análise do plano de 

conteúdo e guia de estudos (APÊNDICE C). 

Após a validação de conteúdo, foi realizada outra reunião para verificação da semântica, com o 

público-alvo do curso seguindo a estrutura da dinâmica do encontro com o grupo por consenso para 

validação da semântica (APÊNDICE D), em que teve por objetivo averiguar, através da população a qual 

se destina o curso, se o curso está de fácil compreensão e de forma clara. Foi verificada a compreensão 

dos textos, clareza, linguagem acessível, existência de alguma dificuldade no desenvolvimento do curso, 

coerência e adaptabilidade através do instrumento para avaliação da semântica do curso (APÊNDICE E), 

a partir da leitura e análise do plano de conteúdo e guia de estudos (APÊNDICE C). 

O objetivo dessa etapa foi simular a execução do curso, em consonância com o plano de ensino 

e ferramentas utilizadas para promoção da aprendizagem, assim como também dos instrumentos de ava-

liação para conceder o certificado do curso. A partir desse processo, foi realizado correções e ajustes 

necessários ao aprimoramento do curso.  

3.9. Aspectos Éticos 

A pesquisa obedeceu aos critérios éticos do Comitê de Ética e Pesquisa da Faculdade Pernambu-

cana de Saúde (CEP-FPS), em atendimento à Resolução 510/2016, do Conselho Nacional de Saúde para 

pesquisas em seres Humanos, sob o número do parecer 6.845.032. Os participantes foram esclarecidos 

sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejassem e estiveram livres para recusar-se a participar, 
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retirar seu consentimento ou interromper a participação a qualquer momento. A participação foi volun-

tária e a recusa em participar não acarretou qualquer penalidade ou perda de benefícios. As identidades 

foram mantidas com padrões profissionais de sigilo. 

3.10. Conflito de Interesse 

Os pesquisadores afirmam que não existiu conflito de interesse no presente estudo. 
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4. RESULTADOS 

 

Como resultados desta dissertação, foram desenvolvidos dois produtos: o artigo científico intitu-

lado “Elaboração e Validação de curso na modalidade a distância sobre Suplementação Segura para a 

Prática Esportiva Amadora” e o curso na modalidade de Ensino a Distância, autoinstrucional, assíncrono 

e sem mediação, com carga horária total de 20 horas. Esse curso, com o título: Suplementação Segura 

para a Prática Esportiva Amadora, materializa em formato educacional todo o processo metodológic o, 

teórico e técnico desenvolvido ao longo do projeto de pesquisa. Seu plano de ensino e conteúdo foram 

validados por consenso em um painel de especialistas, assegurando rigor científico, clareza pedagógica 

e pertinência temática. Assim, como foi validado também nos aspectos semânticos. 

 

4.1 ARTIGO CIENTÍFICO  

 

O artigo científico, intitulado “Elaboração e Validação de curso na modalidade a distância sobre 
Suplementação Segura para a Prática Esportiva Amadora”, resultante desta dissertação, foi encami-
nhado para a revista Journal of Health & Biological Sciences, que consiste em uma publicação periódica, 
científica e eletrônica, identificada internacionalmente por meio do e-ISSN 2317-3076 e p-ISSN 2317-

3084.  As normas referentes ao processo de submissão e publicação da revista encontram-se no Anexo 
B. A seguir, apresentamos a versão integral do artigo. 
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RESUMO 

 

Objetivo: o objetivo desta pesquisa foi elaborar e validar um curso a distância, autoinstrucional e assíncrono, 

sobre suplementação segura para a prática esportiva amadora, destinado a estudantes e a profissionais da área da 

saúde. Métodos: estudo metodológico baseado no modelo de design instrucional Morrison, Ross & Kemp. A 
validação de conteúdo foi realizada por especialistas e profissionais atuantes com praticantes amadores; a valida-

ção semântica ocorreu com estudantes e profissionais da área da saúde. As reuniões ocorreram de forma remota 

síncrona, por consenso, exigindo concordância mínima de 80%, por meio de instrumentos para avaliações do 

conteúdo e da semântica do curso, mediante leitura e análise do plano de conteúdo. O projeto foi aprovado pelo 

Comitê de Ética em Pesquisa da Instituição de Ensino (Parecer nº 6.845.032), e todos os participantes assinaram 

o TCLE. Resultados: foram validados o conteúdo e a semântica do plano de ensino e o curso na modalidade de 
Ensino a Distância, com carga horária total de 20 horas. O curso aborda os seguintes módulos: Uso Racional de 

Suplementos na Prática Esportiva Amadora; Suplementos Nutricionais e Alimentares: Bases Científicas e Clíni-

cas; Prescrição de Suplementos; Segurança dos Suplementos. O curso é composto por avaliação formativa ao final 

de cada módulo e avaliação somativa para concessão do certificado. Conclusão: o curso busca promover a suple-

mentação segura por meio da educação continuada, estimular o pensamento científico e fortalecer o cuidado in-
terprofissional, favorecendo a integração entre diferentes áreas da saúde na promoção do bem-estar e da qualidade 

de vida. 

 

Palavras-chave: suplementos nutricionais; exercício físico; educação a distância. 

 

ABSTRACT 

 

Objective: this study aimed to develop and validate a distance learning, self-instructional, and asynchronous 

course on safe supplementation for amateur sports practice, intended for students and health professionals. Me-

thods: this is a methodological study based on the instructional design model proposed by Morrison, Ross, and 

Kemp. Content validation was carried out by specialists and health professionals who work with amateur athletes, 
while semantic validation involved students and health professionals. The validation meetings were conducted 

synchronously and remotely, using a consensus approach that required a minimum agreement of 80% through 

specific instruments for content and semantic evaluation, based on the reading and analysis of the course content 

plan. The study was approved by the Research Ethics Committee of an education institution (approval number 

6,845,032), and all participants signed the Informed Consent Form. Results: the content and semantic aspects of 

both the teaching plan and the distance learning course were validated. The course has a total workload of 20 hours 
and is organized into the following modules: Rational Use of Supplements in Amateur Sports Practice; Nutritional 

and Dietary Supplements: Scientific and Clinical Foundations; Supplement Prescription; and Supplement Safety. 

The course includes formative assessments at the end of each module and a summative assessment for certificate 

issuance. Conclusion: the course aims to promote safe supplementation through continuing education, stimulate 

scientific thinking, and strengthen interprofessional care, fostering integration among different health disciplines 
in the promotion of well-being and quality of life. 

 

Keywords: dietary supplements; exercise; distance education. 
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1. Introdução 

 

O uso de suplementos alimentares, fitoterápicos e medicamentos por praticantes amadores de atividades físicas 

tem-se tornado cada vez mais comum, impulsionado pela busca por melhora de desempenho, aumento de energia, 

otimização da recuperação muscular e prevenção de lesões. Embora esses produtos possam oferecer benefícios 

quando utilizados adequadamente, seu consumo indiscriminado tem levantado importantes preocupações no 

campo da saúde pública1,2. 

O consumo de suplementos alimentares no Brasil tem crescido de forma contínua na última década, desta-

cando-se como um fenômeno relevante no campo da saúde e da prática esportiva. Dados recentes indicam que 

cerca de 60% da população brasileira utiliza suplementos alimentares para complementar a dieta, frequentemente 

associados à prática de atividades físicas e à busca por benefícios à saúde, posicionando o país entre os maiores 

mercados consumidores da América Latina, com perspectivas de crescimento sustentado nos próximos anos 3,4.  

Apesar da popularização, muitos praticantes amadores utilizam suplementos sem orientação profissional, des-

conhecendo indicações, posologias, contraindicações e possíveis interações com outras substâncias. Esse uso ina-

dequado pode resultar em eventos adversos relevantes, incluindo hepatotoxicidade, nefrotoxicidade, distúrbios 

metabólicos, arritmias, alterações gastrointestinais e riscos cardiovasculares5,6. 

Somado a isso, observa-se a utilização de substâncias sem comprovação científica ou até proibidas, especial-

mente em ambientes esportivos recreativos. A falta de avaliação clínica e nutricional prévia agrava os riscos, uma 

vez que o consumo de suplementos deveria considerar hábitos alimentares, condição metabólica, estado de saúde 

e objetivos individuais7. 

Esse contexto reforça a necessidade de profissionais da saúde qualificados para orientar e monitorar o uso 

seguro de suplementos entre praticantes amadores8. A atuação interprofissional e a prática baseada em evidências 

são fundamentais para garantir a segurança do usuário, promover o uso racional desses produtos e evitar compli-

cações decorrentes da automedicação8.  

Nesse cenário, a educação continuada emerge como estratégia essencial para aprimorar competências, atuali-

zar conhecimentos e promover a atuação segura e ética no cuidado aos usuários. A Educação a Distância (EaD), 

mailto:marianadsalmeida@gmail.com
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regulamentada e amplamente expandida no Brasil, apresenta-se como alternativa acessível e eficaz para capacitar 

estudantes e profissionais, permitindo flexibilidade e alcance ampliado9,10. 

A elaboração de materiais educacionais validados, especialmente cursos estruturados com base em modelos 

consolidados de design instrucional, contribui para garantir qualidade pedagógica, clareza de conteúdo e segurança 

metodológica11.  

Diante dessa realidade, justifica-se a elaboração de um curso na modalidade a distância que aborde, de forma 

clara e baseada em evidências, os fundamentos da suplementação segura para praticantes amadores de atividades 

físicas. Tal iniciativa visa capacitar profissionais e estudantes para uma atuação responsável e alinhada às neces-

sidades atuais. 

Assim, o objetivo deste estudo foi elaborar e validar um curso na modalidade a distância, autoinstrucional, 

sobre suplementação segura para a prática esportiva amadora, destinado a estudantes e a profissionais da área da 

saúde. 

 

2. Métodos 

 

Trata-se de um estudo metodológico baseado no modelo de design instrucional Morrison, Ross & Kemp 

(1998). O estudo foi realizado em uma instituição de ensino especializada em saúde e em metodologias ativas, 

localizada na cidade de Recife, em Pernambuco, no Mestrado em Educação para o Ensino na Área de Saúde. A 

instituição possui, em sua infraestrutura, um setor de Educação a Distância voltado para o desenvolvimento de 

produtos técnicos educacionais, que apoia a formação do seu corpo docente e discente. O estudo foi desenvolvido 

no período de maio de 2024 a maio de 2025. 

 

População do estudo 

Foram convidados especialistas, do nordeste do Brasil, para participar da etapa de validação de conteúdo. 

O grupo foi composto por um especialista no método científico, um especialista em design, e profissionais de 

saúde especialistas que atuam com praticantes amadores de atividades físicas, sendo esta formação/atuação com-

provada. Como especialistas da área de saúde, foram convidados um farmacêutico, um nutricionista, um fisiote-

rapeuta, um profissional de educação física e um médico. Para a validação da semântica, foram convidados estu-

dantes da Faculdade Pernambucana de Saúde no último ano do curso de Farmácia, Nutrição, Fisioterapia, Educa-

ção Física ou Medicina. Também foram convidados profissionais da área da saúde: um farmacêutico, um nutrici-

onista, um fisioterapeuta, um profissional de educação física e um médico. 
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Amostra do estudo 

A amostra foi intencional para cada grupo de consenso. 

• Critérios de inclusão para a etapa de validação de conteúdo: um profissional especialista no mé-

todo científico; um profissional especialista em design; um profissional de saúde, sendo um far-

macêutico, um nutricionista, um fisioterapeuta, um profissional de educação física e um médico, 

que atuassem com praticantes amadores de atividades físicas, sendo esta formação/atuação com-

provada por meio de especialização na área esportiva ou atuação na área de, no mínimo, de 4 anos. 

 

• Critérios de exclusão para a etapa de validação de conteúdo:  

- Não tenha comprovação em currículo Lattes. 

 

• Critérios de inclusão para a etapa de validação da semântica:  

- estudantes matriculados no momento da coleta na IES, cursando o último ano do curso de Farmácia, 

Nutrição, Fisioterapia, Educação Física ou Medicina; 

- profissionais de nível superior da área da saúde (farmacêutico, nutricionista, fisioterapeuta, profissional 

de educação física e médico) com tempo de experiência em sua respectiva área com, no mínimo, 2 anos. 

 

• Critérios de exclusão para a etapa de validação da semântica:  

- estudantes que estejam com o curso trancado ou em licença médica na IES no período da coleta do 

estudo; 

- profissionais de nível superior da área da saúde (farmacêutico, nutricionista, fisioterapeuta, profissional 

de educação física e médico) que estejam em férias no período da coleta do estudo; 

- profissionais de nível superior da área da saúde (farmacêutico, nutricionista, fisioterapeuta, profissional 

de educação física e médico) que tenham mais de 2 anos de experiência. 
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Planejamento e Desenvolvimento  

O curso foi desenvolvido utilizando o modelo de design instrucional de Morrison, Ross & Kemp, que 

consiste em nove elementos dispostos de maneira circular, em sentido horário, constituindo assim as etapas do 

modelo. Envolve todos os aspectos relacionados como planejamento, desenvolvimento e aplicação de métodos e 

técnicas em situações educacionais, cujo foco principal é o cursista. Embora seja uma sequência lógica, existe uma 

interdependência flexível entre as etapas tornando-o dinâmico e prático17. 

Abaixo, estão elencadas as etapas do estudo: 

Etapa 1 – Identificação do problema instrucional: 

Realizou-se um levantamento de cursos, treinamentos e literatura científica sobre suplementação segura 

na prática esportiva amadora, identificando lacunas, potencialidades e necessidades formativas que fundamenta-

ram o desenvolvimento do curso.  

Etapa 2 – Caracterização do público-alvo: 

Foi analisada a matriz curricular dos cursos da saúde da instituição e identificadas as necessidades forma-

tivas de estudantes do último ano e de profissionais da área, orientando a elaboração de conteúdos adequados ao 

nível de conhecimento e às demandas do público.  

Etapa 3 – Análise das tarefas, metas e propósitos: 

Foram definidos os propósitos educacionais e as competências a serem desenvolvidas no curso, conside-

rando as habilidades requeridas para a prática clínica segura relacionada à suplementação.   

Etapa 4 – Definição dos objetivos instrucionais: 

Com base na Taxonomia de Bloom, foram elaborados objetivos que contemplassem os domínios de co-

nhecimentos, habilidades e atitudes, orientando a organização pedagógica do curso. 

Etapa 5 – Estruturação dos conteúdos: 

Essa etapa ocorreu através de unidades de aprendizagens e módulos construídos em grau de complexidade, 

facilitando a aprendizagem da instrução proposta para os estudantes e profissionais da área da saúde.  O curso foi 

estruturado em quatro módulos integrados, organizados de forma progressiva para favorecer a construção do co-

nhecimento sobre suplementação segura na prática esportiva amadora. 

Etapa 6 – Definição das estratégias instrucionais: 
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Foram selecionados recursos didáticos variados (vídeos, infográficos, quizzes e estudos de caso) visando 

estimular compreensão, aplicação prática e autonomia do cursista. 

Etapa 7 – Desenvolvimento da mensagem instrucional: 

Todo o conteúdo textual e audiovisual foi elaborado de forma clara, didática e alinhada aos objetivos de 

aprendizagem, assegurando coerência entre materiais, linguagem e proposta pedagógica. 

Etapa 8 – Desenvolvimento da instrução: 

Foram produzidas as telas, materiais interativos, avaliações e elementos multimídia da plataforma EaD, 

organizados para proporcionar uma experiência intuitiva, motivadora e centrada no cursista. 

Etapa 9 – Definição dos instrumentos de avaliação: 

A avaliação do curso foi planejada de acordo com os objetivos educacionais de cada módulo, garantindo 

acompanhamento contínuo da aprendizagem e verificação da consolidação dos conhecimentos ao final da proposta 

formativa. As avaliações formativas, compostas por questões de múltipla escolha, foram distribuídas ao final de 

cada módulo, com o objetivo de acompanhamento e progressão do cursista. Para a avaliação somativa, ao término 

do curso, os cursistas devem elaborar um plano terapêutico de suplementação para um praticante amador de ativi-

dade física, através de um caso clínico fictício. 

 

3. Resultados e Discussão 

O curso foi desenvolvido e disponibilizado no Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), na plataforma 

de EaD da instituição, sendo, cuidadosamente, estruturado para promover flexibilidade, autonomia e protagonismo 

do cursista, características centrais dos modelos autoinstrucionais e assíncronos amplamente discutidos na litera-

tura sobre EaD em saúde12. 

A organização do conteúdo em módulos progressivos, associada ao uso de estratégias educacionais ativas, 

como videoaulas curtas e objetivas, infográficos interativos, quizzes formativos, estudos de caso, tabelas compa-

rativas e materiais complementares para download, teve como objetivo favorecer a aprendizagem significativa, 

permitindo ao cursista avançar no próprio ritmo e revisitar os conteúdos conforme suas necessidades individuais. 

De acordo com Mayer (2009), a combinação de elementos visuais e verbais potencializa a compreensão de conte-

údos complexos, enquanto Filatro (2019) destaca que a diversidade de recursos instrucionais contribui para maior 

engajamento e retenção do conhecimento em cursos EaD13,14. 
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Essas estratégias estão alinhadas com evidências da literatura que apontam que cursos autoinstrucionais, 

quando bem planejados, favorecem a autonomia, a autorregulação da aprendizagem e o desenvolvimento do raci-

ocínio crítico, especialmente em contextos de educação em saúde, nos quais a tomada de decisão baseada em 

evidências é fundamental15. Além disso, a diversidade de recursos multimodais contribui para diferentes estilos de 

aprendizagem, ampliando o engajamento e a retenção do conhecimento17. 

A incorporação de avaliações formativas ao final de cada módulo, com desbloqueio progressivo do con-

teúdo, reforça o caráter pedagógico do curso, funcionando não apenas como instrumento avaliativo, mas também 

como estratégia de consolidação do aprendizado, conforme preconizado por modelos contemporâneos de avalia-

ção educacional em EaD17.  

O curso foi organizado em quatro módulos, totalizando 20 horas, distribuídas de forma progressiva, con-

templando desde fundamentos conceituais até a aplicação prática da suplementação segura na prática esportiva 

amadora. Abaixo, tem-se um recorte sintético do plano de ensino (quadro 1), evidenciando a organização pedagó-

gica do curso, sua carga horária e as unidades de aprendizagem. 

Quadro 1 – Síntese do plano de ensino do curso 

Módulo Título 
Carga  

horária 
Unidades de Aprendizagem 

Módulo 1 Uso Racional de Suplementos 

na Prática Esportiva Amadora 

2h 
Unidade 1: História do uso de suplementos e defini-

ções.  

Unidade 2: Fundamentação legal e regulamentação.  

Unidade 3: Ética e uso racional de suplementos. 

Módulo 2 Suplementos Nutricionais e 

Alimentares: Bases Científicas 

e Clínicas 

6h 
Unidade 1: Suplementos proteicos e aminoácidos.  

Unidade 2: Suplementos de carboidratos. 

Unidade 3: Suplementos de lipídeos.  

Unidade 4: Micronutrientes: Vitaminas e Minerais.  

Unidade 5: Suplementos energéticos e para hidratação.  

Unidade 6: Fitoterápicos para o desempenho esportivo. 

Módulo 3 Prescrição de Suplementos 2h 
Unidade 1: Importância da avaliação e anamnese para 

a suplementação.  

Unidade 2: Planejamento da suplementação.  

Unidade 3: Suplementos nas suas diferentes formas. 
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Módulo 4 Segurança dos Suplementos 2h 
Unidade 1: Riscos associados ao uso indevido de suple-

mentos.  

Unidade 2: Mitos e verdades sobre o uso de suplemen-

tos. 

Fonte: os autores (2025). 

Essa estrutura evidencia a progressão lógica e pedagógica do curso, iniciando pela fundamentação con-

ceitual e normativa, avançando para bases científicas e clínicas, seguida do raciocínio de prescrição e finalizando 

com aspectos de segurança e ética profissional14. 

O primeiro módulo do curso, intitulado Uso Racional de Suplementos na Prática Esportiva Amadora, 

com carga horária de duas horas, introduz os princípios do uso racional de suplementos, destacando a diferença 

entre suplementação adequada e uso indiscriminado. Apresenta conceitos essenciais sobre avaliação de necessi-

dade, riscos do consumo sem acompanhamento profissional e papel dos suplementos dentro do contexto da prática 

esportiva amadora. O objetivo é oferecer uma compreensão crítica sobre quando a suplementação é indicada e 

quais fatores devem ser considerados antes de sua utilização. 

O segundo módulo do curso, intitulado Suplementos Nutricionais e Alimentares: Bases Científicas e 

Clínicas, com carga horária de seis horas, divide-se em unidades que apresentam a fundamentação fisiológica e 

bioquímica dos principais suplementos utilizados por praticantes amadores. Para cada grupo de suplementos, são 

discutidos mecanismos de ação, evidências científicas, aplicações clínicas, indicações e contraindicações e aspec-

tos metabólicos e fisiológicos. O módulo fornece o embasamento científico necessário para decisões seguras e 

individualizadas. 

O terceiro módulo do curso, intitulado Prescrição de Suplementos, com carga horária de duas horas, 

enfatiza o processo de prescrição fundamentado em avaliação clínica, interpretação de exames e análise do perfil 

metabólico do praticante. Apresenta estratégias para elaboração de condutas personalizadas, considerando objeti-

vos, estado nutricional, intensidade da atividade física e possíveis limitações. As unidades abordam sobre as etapas 

da prescrição, individualização das recomendações, interações entre suplementos e medicamentos, acompanha-

mento e ajustes terapêuticos. O módulo prepara o cursista para aplicar o raciocínio clínico na prática.  

O quarto módulo do curso, intitulado Segurança dos Suplementos, com carga horária de duas horas, é 

focado na prevenção de riscos e na promoção do uso seguro dos suplementos. Este módulo discute eventos adver-

sos, riscos de toxicidade, interações medicamentosas e contraindicações. Aborda, também, a importância da ras-

treabilidade, da qualidade dos produtos e integridade das informações fornecidas ao usuário. Inclui unidades sobre 
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segurança e limites de ingestão; efeitos adversos comuns; fatores que aumentam o risco e os critérios de monito-

ramento clínico. O módulo reforça a ética e   a responsabilidade profissional na proteção da saúde do usuário. 

Telas iniciais dos módulos do curso 

As telas iniciais de cada módulo foram desenvolvidas com o objetivo de organizar o percurso formativo, 

situar o cursista no processo de aprendizagem e reforçar a identidade visual do curso, favorecendo a navegação e 

a compreensão da estrutura pedagógica proposta. 

Cada tela de abertura apresenta, de forma clara e objetiva, o título do módulo, sua temática central e ele-

mentos visuais padronizados, mantendo coerência estética com os demais materiais do curso. Essa padronização 

contribui para a experiência do usuário, auxiliando-o na orientação espacial dentro do AVA e promovendo o maior 

engajamento do cursista desde o início de cada etapa12. 

Além do aspecto visual, as telas iniciais (figuras 1 e 2) cumprem uma função pedagógica importante, ao 

sinalizar a transição entre os módulos e preparar o cursista para os conteúdos que serão abordados a seguir, favo-

recendo a organização cognitiva e a progressão do aprendizado13. 

Figura 1 – Tela Inicial do Curso 

 

Figura 2 – Tela Índice do Curso 
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Contribuições das etapas de validação 

As etapas de validação de conteúdo e validação semântica representaram momentos fundamentais para o 

aprimoramento do produto educacional, garantindo rigor científico, clareza, aplicabilidade prática e adequação ao 

público-alvo. 

As contribuições dos especialistas (quadro 2) permitiram ajustes técnicos, pedagógicos e visuais, conforme 

são apresentados a seguir. 

Quadro 2 – Principais considerações pós-validação de conteúdo 

Categoria Principais ajustes realizados 

Organização pedagógica Inclusão de indicadores de progresso, ajustes de títulos 

e padronização de nomenclaturas. 

Conteúdo técnico-científico Atualização de links normativos, inclusão de contrain-

dicações específicas em todos os suplementos listados, 

ajustes em dosagens com alerta de prescrição profissi-

onal. 
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Avaliação Inserção do conceito de avaliação formativa e soma-

tiva para os cursistas e padronização das telas de ava-

liação. 

Conteúdo dos módulos Inclusão de conteúdo sobre doping, substâncias ilícitas 

e risco de contaminação de suplementos. 

Fonte: os autores (2025). 

O quadro 3 apresenta os resultados obtidos por meio da avaliação dos participantes da validação semântica, 

que foi realizada com o público-alvo, sendo 4 profissionais da área da saúde. Esta assegurou que a linguagem, a 

organização dos conteúdos e as estratégias educacionais fossem compreensíveis, acessíveis e alinhadas à realidade 

prática. Salienta-se que, apesar de o convite ter sido realizado a vários estudantes, dois aceitaram o TCLE, porém 

não participaram da reunião de consenso. 

Quadro 3 – Principais considerações pós-validação da semântica 

Categoria Principais ajustes realizados 

Clareza textual Reorganização dos objetivos na tela inicial, ajustes de 

termos e padronização da linguagem. 

Coerência pedagógica Adequação de títulos de telas e vídeos ao conteúdo 

apresentado. 

Usabilidade 
Destaques visuais em instruções importantes. 

 

Avaliação Ajustes na apresentação das avaliações e reforço das 

orientações ao cursista. 

Feedback do cursista Inclusão de abas específicas para feedback por módulo 

e ao final do curso. 
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Materiais de apoio Revisão das tabelas para download, inclusão de cores 

e identificação por copyright. 

Fonte: os autores (2025). 

Como diferencial, destaca-se que o curso integra ciência, prática clínica e segurança, indo além da abor-

dagem informativa. Trata-se de um produto educacional que articula evidência científica, ética profissional, ava-

liação clínica e cuidado interprofissional. Esses elementos são reconhecidos na literatura como essenciais para 

promover segurança, tomada de decisão ética e cuidado interprofissional, especialmente em contextos de suple-

mentação esportiva baseada em evidências28. 

Com as considerações incorporadas mediante a validação de conteúdo realizada pelos especialis-

tas e da validação semântica conduzida por profissionais de diversas áreas da saúde, o curso foi finalizado 

e disponibilizado por meio da plataforma de Educação a Distância da instituição. Além das videoaulas, 

infográficos interativos, quizzes, estudos de caso e materiais complementares, o curso também oferece 

recursos adicionais, como links para diretrizes, artigos científicos, documentos oficiais e conteúdo de 

aprofundamento. Esse processo colaborativo assegurou que o produto técnico educacional atendesse aos 

critérios de qualidade pedagógica, rigor científico e aplicabilidade prática, proporcionando uma experi-

ência de aprendizagem dinâmica, clara e alinhada às necessidades do público-alvo, reforçando sua rele-

vância acadêmica e social. 

4. Conclusão  

O curso na modalidade a distância, elaborado e validado para estudantes e profissionais da área da saúde, 

foi concebido para oferecer uma formação introdutória, prática e atualizada sobre a suplementação segura na prá-

tica esportiva amadora. Sua estrutura pedagógica foi organizada com base em princípios educacionais sólidos e 

estratégias instrucionais diversificadas, permitindo ao cursista desenvolver conhecimentos, habilidades e atitudes 

essenciais à atuação ética, responsável e baseada em evidências científicas. 
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4.2 CURSO: Suplementação Segura para a Prática Esportiva Amadora 

 

O curso foi desenvolvido e está disponível no AVA, na plataforma de EaD da instituição, sendo 

cuidadosamente estruturado para promover flexibilidade, autonomia e protagonismo do cursista, carac-

terísticas centrais dos modelos autoinstrucionais e assíncronos amplamente discutidos na literatura sobre 

EaD em saúde22,23. 

A organização do conteúdo em módulos progressivos, associada ao uso de estratégias educacio-

nais ativas, como videoaulas curtas e objetivas, infográficos interativos, quizzes formativos, estudos de 

caso, tabelas comparativas e materiais complementares para download, favoreceu a aprendizagem signi-

ficativa, permitindo ao cursista avançar no próprio ritmo e revisitar os conteúdos conforme suas neces-

sidades individuais. De acordo com Mayer (2009), a combinação de elementos visuais e verbais poten-

cializa a compreensão de conteúdos complexos, enquanto Filatro (2019) destaca que a diversidade de 

recursos instrucionais contribui para maior engajamento e retenção do conhecimento em cursos EaD24,25. 

Essas estratégias estão alinhadas com evidências da literatura que apontam que cursos autoins-

trucionais, quando bem planejados, favorecem a autonomia, a autorregulação da aprendizagem e o de-

senvolvimento do raciocínio crítico, especialmente em contextos de educação em saúde, nos quais a 

tomada de decisão baseada em evidências é fundamental. Além disso, a diversidade de recursos multi-

modais contribui para diferentes estilos de aprendizagem, ampliando o engajamento e a retenção do co-

nhecimento26. 
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A incorporação de avaliações formativas ao final de cada módulo, com desbloqueio progressivo 

do conteúdo, reforça o caráter pedagógico do curso, funcionando não apenas como instrumento avalia-

tivo, mas também como estratégia de consolidação do aprendizado, conforme preconizado por modelos 

contemporâneos de avaliação educacional em EaD27.  

O curso foi organizado em quatro módulos, totalizando 20 horas, distribuídas de forma progres-

siva, contemplando desde fundamentos conceituais até a aplicação prática da suplementação segura na 

prática esportiva amadora. Apresenta-se a seguir um recorte sintético do plano de ensino (quadro 1), 

evidenciando a organização pedagógica do curso, sua carga horária e as unidades de aprendizagem. 

Quadro 1 – Síntese do plano de ensino do curso 

Módulo Título 
Carga  

horária 
Unidades de Aprendizagem 

Módulo 1 Uso Racional de Suplementos 

na Prática Esportiva Amadora 

2h 
Unidade 1: História do uso de suplementos e defini-

ções.  

Unidade 2: Fundamentação legal e regulamentação.  

Unidade 3: Ética e uso racional de suplementos. 

Módulo 2 Suplementos Nutricionais e 

Alimentares: Bases Científicas 

e Clínicas 

6h 
Unidade 1: Suplementos proteicos e aminoácidos.  

Unidade 2: Suplementos de carboidratos. 

Unidade 3: Suplementos de lipídeos.  

Unidade 4: Micronutrientes: Vitaminas e Minerais.  

Unidade 5: Suplementos energéticos e para hidratação.  

Unidade 6: Fitoterápicos para o desempenho esportivo. 

Módulo 3 Prescrição de Suplementos 2h 
Unidade 1: Importância da avaliação e anamnese para 

a suplementação.  

Unidade 2: Planejamento da suplementação.  

Unidade 3: Suplementos nas suas diferentes formas. 

Módulo 4 Segurança dos Suplementos 2h 
Unidade 1: Riscos associados ao uso indevido de suple-

mentos.  

Unidade 2: Mitos e verdades sobre o uso de suplemen-

tos. 

Fonte: os autores (2025). 
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Essa estrutura evidencia a progressão lógica e pedagógica do curso, iniciando pela fundamentação 

conceitual e normativa, avançando para bases científicas e clínicas, seguido do raciocínio de prescrição 

e finalizando com aspectos de segurança e ética profissional25. 

O primeiro módulo do curso, intitulado Uso Racional de Suplementos na Prática Esportiva 

Amadora, com carga horária de duas horas, introduz os princípios do uso racional de suplementos, des-

tacando a diferença entre suplementação adequada e uso indiscriminado. Apresenta conceitos essenciais 

sobre avaliação de necessidade, riscos do consumo sem acompanhamento profissional e o papel dos 

suplementos dentro do contexto da prática esportiva amadora. O objetivo é oferecer uma compreensão 

crítica sobre quando a suplementação é indicada e quais fatores devem ser considerados antes de sua 

utilização. 

O segundo módulo do curso, intitulado Suplementos Nutricionais e Alimentares: Bases Cien-

tíficas e Clínicas, com carga horária de seis horas, divide-se em unidades que apresentam a fundamen-

tação fisiológica e bioquímica dos principais suplementos utilizados por praticantes amadores. Para cada 

grupo de suplementos, são discutidos mecanismos de ação, evidências científicas, aplicações clínicas, 

indicações e contraindicações e aspectos metabólicos e fisiológicos. O módulo fornece o embasamento 

científico necessário para decisões seguras e individualizadas. 

O terceiro módulo do curso, intitulado Prescrição de Suplementos , com carga horária de duas 

horas, enfatiza o processo de prescrição fundamentado em avaliação clínica, interpretação de exames e 

análise do perfil metabólico do praticante. Apresenta estratégias para elaboração de condutas personali-

zadas, considerando objetivos, estado nutricional, intensidade da atividade física e possíveis limitações. 

As unidades abordam sobre as etapas da prescrição, individualização das recomendações, interações en-

tre suplementos e medicamentos, acompanhamento e ajustes terapêuticos. O módulo prepara o cursista 

para aplicar o raciocínio clínico na prática. 

O quarto módulo do curso, intitulado Segurança dos Suplementos , com carga horária de duas 

horas, é focado na prevenção de riscos e na promoção do uso seguro, este módulo discute eventos adver-

sos, toxicidades, interações medicamentosas e contraindicações. Aborda também a importância da ras-

treabilidade, qualidade dos produtos e integridade das informações fornecidas ao usuário. Inclui unidades 

sobre segurança e limites de ingestão; efeitos adversos comuns; fatores que aumentam o risco e critérios 



 

34 

 

de monitoramento clínico. O módulo reforça a responsabilidade profissional na proteção da saúde do 

usuário. 

Telas iniciais dos módulos do curso 

As telas iniciais de cada módulo foram desenvolvidas com o objetivo de organizar o percurso 

formativo, situar o cursista no processo de aprendizagem e reforçar a identidade visual do curso, favore-

cendo a navegação e a compreensão da estrutura pedagógica proposta. 

Cada tela de abertura apresenta, de forma clara e objetiva, o título do módulo, sua temática central 

e elementos visuais padronizados, mantendo coerência estética com os demais materiais do curso. Essa 

padronização contribui para a experiência do usuário, auxiliando na orientação espacial dentro do Am-

biente Virtual de Aprendizagem e promovendo maior engajamento do cursista desde o início de cada 

etapa23. 

Além do aspecto visual, as telas iniciais cumprem uma função pedagógica importante, ao sinali-

zar a transição entre os módulos e preparar o cursista para os conteúdos que serão abordados, favorecendo 

a organização cognitiva e a progressão do aprendizado24. 

Figura 2 – Tela Inicial do Curso 

 

Figura 3 – Tela Índice do Curso 



 

35 

 

 

Figura 4 – Tela inicial do Módulo 1 

 

Figura 5 – Tela inicial do Módulo 2 
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Figura 6 – Tela inicial do Módulo 3 

 

Figura 7 – Tela inicial do Módulo 4 
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De modo geral, as telas iniciais dos módulos reforçam a organização didático-pedagógica, a co-

erência visual e o alinhamento entre forma e conteúdo, elementos reconhecidos na literatura como fun-

damentais para a qualidade de cursos na modalidade EaD, especialmente em propostas autoinstrucionais 

voltadas à educação em saúde28. 

Contribuições das etapas de validação 

As etapas de validação de conteúdo e validação semântica representaram momentos fundamen-

tais para o aprimoramento do produto educacional, garantindo rigor científico, clareza, aplicabilida de 

prática e adequação ao público-alvo. 

As contribuições dos especialistas (quadro 2) permitiram ajustes técnicos, pedagógicos e visuais.  

Quadro 2 – Principais considerações pós-validação de conteúdo 

Categoria Principais ajustes realizados 

Organização pedagógica Inclusão de indicadores de progresso, ajustes de títulos 

e padronização de nomenclaturas. 

Conteúdo técnico-científico Atualização de links normativos, inclusão de contrain-

dicações específicas em todos os suplementos listados, 
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ajustes em dosagens com alerta de prescrição profissi-

onal. 

Avaliação Inserção do conceito de avaliação formativa e soma-

tiva e padronização das telas de avaliação. 

Conteúdo dos módulos Inclusão de conteúdo sobre doping, substâncias ilícitas 

e risco de contaminação de suplementos. 

Fonte: os autores (2025). 

O quadro 3, apresenta os resultados obtidos a partir da avaliação dos participantes da validação 

semântica, que foi realizada com o público-alvo, sendo 4 profissionais da área da saúde. Esta assegurou 

que a linguagem, a organização dos conteúdos e as estratégias educacionais fossem compreensíveis, 

acessíveis e alinhadas à realidade prática. Salienta-se que, apesar do convite ter sido realizado a vários 

estudantes, dois aceitaram o TCLE, porém não participaram da reunião de consenso. 

Quadro 3 – Principais considerações pós-validação da semântica 

Categoria Principais ajustes realizados 

Clareza textual Reorganização dos objetivos na tela inicial, ajustes de 

termos e padronização da linguagem. 

Coerência pedagógica Adequação de títulos de telas e vídeos ao conteúdo 

apresentado. 

Usabilidade 
Destaques visuais em instruções importantes. 

 

Avaliação Ajustes na apresentação das avaliações e reforço das 

orientações ao cursista. 
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Feedback do cursista Inclusão de abas específicas para feedback por módulo 

e ao final do curso. 

Materiais de apoio Revisão das tabelas para download, inclusão de cores 

e identificação por copyright 

Fonte: os autores (2025). 

Como diferencial, destaca-se que o curso integra ciência, prática clínica e segurança, indo além 

da abordagem informativa. Trata-se de um produto educacional que articula evidência científica, ética 

profissional, avaliação clínica e cuidado interprofissional. Esses elementos são reconhecidos na literatura 

como essenciais para promover segurança, tomada de decisão ética e cuidado interprofissional, especi-

almente em contextos de suplementação esportiva baseada em evidências29. 

Com as considerações incorporadas a partir da validação de conteúdo realizada pelos especialistas 

e da validação semântica conduzida por profissionais e estudantes da área da saúde, o curso foi finalizado 

e disponibilizado aos cursistas por meio da plataforma de EaD da instituição. Além das videoaulas, in-

fográficos interativos, quizzes, estudos de caso e materiais complementares, o curso também oferece 

recursos adicionais, como links para diretrizes, artigos científicos, documentos oficiais e conteúdo de 

aprofundamento. Esse processo colaborativo assegurou que o produto técnico educacional atendesse aos 

critérios de qualidade pedagógica, rigor científico e aplicabilidade prática, proporcionando uma experi-

ência de aprendizagem dinâmica, clara e alinhada às necessidades do público-alvo, reforçando sua rele-

vância acadêmica e social. 

 

Link  para acesso ao curso: https://cursos.ec.fps.edu.br/login/index.php 

Login: banca 
Senha: banca         

 

 

 

 

 

https://cursos.ec.fps.edu.br/login/index.php
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5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

O artigo científico desenvolvido a partir desta dissertação não se limita a descrever o processo de 

elaboração e validação do curso, mas busca também ampliar a divulgação do conhecimento na área da 

Saúde. Quando publicado em periódico especializado, pretende constituir-se como referência para edu-

cadores, estudantes e profissionais interessados em aprimorar práticas formativas baseadas em metodo-

logias consistentes e fundamentadas em evidências. A disseminação deste estudo poderá estimular deba-

tes e avanços no campo da educação em saúde, fortalecendo o desenvolvimento de materiais educacio-

nais qualificados e contribuindo para a construção de um cenário acadêmico mais atualizado, crítico e 

preparado para enfrentar os desafios contemporâneos e futuros. 

O curso na modalidade a distância, elaborado e validado para estudantes e profissionais da área 

da saúde, foi concebido para oferecer uma formação introdutória, prática e atualizada sobre a suplemen-

tação segura na prática esportiva amadora. Sua estrutura pedagógica foi organizada com base em princí-

pios educacionais sólidos e estratégias instrucionais diversificadas, permitindo ao cursista desenvolver 

conhecimentos, habilidades e atitudes essenciais à atuação ética, responsável e baseada em evidências 

científicas. 

A construção desse curso envolveu uma metodologia criteriosa, que contemplou revisão biblio-

gráfica, desenvolvimento técnico, validação de conteúdo por especialistas e validação semântica pelo 

público-alvo. Esse processo colaborativo garantiu que o produto técnico fosse consistente, claro, acessí-

vel e alinhado às necessidades reais do público-alvo. Assim, o curso se configura como um recurso edu-

cacional robusto, capaz de apoiar a formação crítica, reflexiva e atualizada dos profissionais da área.  

Espera-se que esta iniciativa contribua de forma significativa para o aprimoramento da qualifica-

ção profissional, fortalecendo a compreensão sobre o uso racional e seguro de suplementos e ampliando 

a capacidade dos profissionais de orientar praticantes amadores de atividades físicas de maneira indivi-

dualizada, segura e baseada em evidências. Além disso, o curso estimula o raciocínio clínico, a tomada 

de decisão responsável e o compromisso com práticas alinhadas à ética e às normativas vigentes. 

Outro aspecto relevante deste trabalho é o potencial de replicabilidade e adaptação do modelo 

instrucional utilizado. Sua flexibilidade permite ajustes para diferentes públicos, temas e contextos edu-

cacionais, configurando-se como uma ferramenta estratégica para o desenvolvimento de novos cursos e 
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materiais didáticos na área da saúde. Dessa forma, este produto educacional extrapola sua finalidade 

imediata e se apresenta como uma contribuição duradoura para a educação em saúde. 

Por fim, o curso busca promover a educação continuada, estimular o pensamento científico e 

fortalecer o cuidado interprofissional, favorecendo a integração entre diferentes áreas da saúde na pro-

moção do bem-estar e da qualidade de vida. Ao preencher uma lacuna formativa relevante e proporcionar 

uma experiência de aprendizagem cuidadosa e efetiva, este material reafirma seu papel como instrumento 

essencial na capacitação de profissionais comprometidos com uma prática esportiva amadora mais se-

gura, ética e consciente. 
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APÊNDICES 

 

APÊNDICE A 

DINÂMICA DO ENCONTRO COM O GRUPO POR CONSENSO PARA VALIDAÇÃO DO 

CONTEÚDO  
 
TÍTULO: ELABORAÇÃO E VALIDAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE A DISTÂNCIA SO-

BRE SUPLEMENTAÇÃO SEGURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMADORA. 

 

 

1ª ETAPA – INTRODUÇÃO 

Apresentação da Mestranda. 
3 minutos 

Apresentação de cada membro do grupo. 
 

10 minutos 

Esclarecimento sobre a dinâmica que será utilizada enfatizando 

que o objetivo é conseguir o consenso entre os especialistas. 

 
3 minutos 

Esclarecimentos sobre a pesquisa, objetivos, justificativa, grava-
ção do encontro, assinatura do TCLE. 

4 minutos 

 2ª ETAPA – EXPLANAÇÃO 

Apresentação do Modelo instrucional de Kemp, Morrison & 

Ross. Benefícios do método e o porquê da escolha do método de 
Kemp, Morrison & Ross. 

 

5 minutos 

 3ª ETAPA – APRESENTAÇÃO DO CONTEÚDO CURSO 

Apresentação do curso. 10 minutos 

Apresentação de toda a matriz curricular e suas etapas.  
10 minutos 

Avaliação da matriz curricular do curso: 

 

Qual a relevância do tema para os estudantes e profissionais da 

área da saúde? 

 

 

 
 

10 minutos 
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O conteúdo foi abordado adequadamente? 

 

Há algum tema que considera importante e que deveria ser adici-

onado? 

 

É importante a criação de um curso em EaD para educação con-

tinuada sobre suplementação segura para a prática esportiva ama-
dora? 

 

Os temas de cada unidade foram suficientes para o que foi pro-
posto? 

 

Os instrumentos de avaliação utilizados foram adequados? 

 

A estrutura total do produto educacional é adequada para utilizar 

como educação continuada no tema proposto? 

4ª ETAPA-VALIDAÇÃO E ENCERRAMENTO 

Após apresentação do protótipo do curso, você considera que ele 

alcançará os objetivos de aprendizagem propostos para os 
estudantes e profissionais da área da saúde? 
 
Caso discorde gentileza acrescentar suas considerações. Sendo 

passada tela a tela do protótipo do curso. 
 

 

 

60 minutos 

Agradecimentos 5 minutos 
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APÊNDICE B – INSTRUMENTO PARA AVALIAÇÃO DO CONTEÚDO DO CURSO  

 

INSTRUMENTO DE AVALIAÇÃO 

 

ELABORAÇÃO E VALIDAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE A DISTÂNCIA SOBRE SUPLE-

MENTAÇÃO SEGURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMADORA. 

 

NOME DO ESPECIALISTA: ___________________________________________________ 

 

 

AVALIAÇÃO DA MATRIZ CURRICULAR DO CURSO 

 

Item 

 

Relevante  

(1 a 5) 

Autêntico  

(1 a 5) 

Sugestões e Comentários  

Relevância do tema para os estu-

dantes e profissionais da área da 
saúde. 

 
 

 

  

Abordagem adequada do conte-
údo. 

  
 

É importante a criação de um 
curso em EaD para educação con-
tinuada sobre suplementação se-

gura para a prática esportiva ama-
dora? 

 

  
 

Os temas de cada unidade foram 

suficientes para o que foi pro-
posto? 

  
 

Os instrumentos de avaliação uti-

lizados foram adequados? 
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A estrutura total do produto edu-
cacional é adequada para utilizar 

como educação continuada no 
tema proposto? 

 

  
 

Após apresentação do protótipo do 

curso, você considera que ele al-
cançará os objetivos de aprendiza-
gem propostos para os estudantes 
e profissionais da área da saúde? 

 

  
 

 

 

 

Há algum tema que considera im-

portante e que deveria ser adicio-
nado? 
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APÊNDICE C - PLANO DE CONTEÚDO E GUIA DE ESTUDOS 

 

PLANO DE CONTEÚDO E GUIA DE ESTUDOS 

Suplementação Segura para a Prática Esportiva Amadora 

Mestranda: Mariana dos Santos Almeida 

PLANO DE ENSINO-APRENDIZAGEM 

Título: Suplementação Segura para 

a Prática Esportiva Amadora 

 

Área temática: Estratégias, ambientes  

e produtos educacionais inovadores 

Carga Horária: 20h Módulos: 04 

 

Público-alvo: 

Estudantes da área da saúde, profissionais da área da 

saúde e demais interessados na área de saúde e es-

portes. 

EMENTA 

Módulo 1 – Uso Racional de Suplementos na Prática Esportiva Amadora: História do 

uso de suplementos e definições. Fundamentação legal e regulamentação. Ética e uso raci-

onal de suplementos. 

 

Módulo 2 – Suplementos Nutricionais e Alimentares: Bases Científicas e Clínicas: Su-

plementos proteicos e aminoácidos. Suplementos de carboidratos. Suplementos de lipídeos. 

Micronutrientes: Vitaminas e Minerais. Suplementos energéticos e para hidratação. Fitote-

rápicos para o desempenho esportivo. 

 

Módulo 3 – Prescrição de Suplementos: Importância da avaliação e anamnese para a su-

plementação. Planejamento da suplementação. Suplementos nas suas diferentes formas. 
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Módulo 4 – Segurança dos Suplementos: Riscos associados ao uso indevido de suple-

mentos. Mitos e verdades sobre o uso de suplementos. 

COMPETÊNCIA GERAL 

Ao final deste curso, os cursistas estarão aptos a compreender, analisar e aplicar de forma 

ética e responsável os princípios do uso racional de suplementos na prática esportiva para 

atender às necessidades nutricionais de praticantes amadores de atividades físicas, conside-

rando as evidências científicas disponíveis, os aspectos éticos e legais envolvidos e as ten-

dências no campo da suplementação esportiva. 

HABILIDADES/ ATITUDES/ CONHECIMENTOS 

 

 

 

Cognitivo 

Análise crítica:  

• Analisar criticamente informações sobre su-
plementos, diferenciando entre fontes confiá-
veis e não confiáveis. 

 
Resolução de problemas:  

• Desenvolver o raciocínio lógico na interpre-
tação de estudos científicos e na formulação 

de planos de suplementação. 
 

Tomada de decisão: 

• Tomar decisões fundamentadas e éticas no 
aconselhamento e prescrição de suplementos 

nutricionais e alimentares para praticantes 
amadores de atividades físicas. 

 

 

Psicomotor 

Aplicação prática: 

• Aplicar os conhecimentos adquiridos na ela-
boração de um plano terapêutico de suple-

mentação para um praticante amador de ativi-
dade física a partir de um caso clínico fictício.  



 

51 

 

 

 

 

Afetivo 

Ética Profissional: 

• Desenvolver instrumentos para acolhimento e 

seleção das melhores práticas de prescrição 
embasada na ética profissional. 
 

Empatia: 

• Compreender as necessidades e preocupações 
dos praticantes amadores de atividades físicas 
em relação à suplementação nutricional e ali-

mentar, demonstrando empatia e sensibili-
dade. 

MODALIDADE 

100% On-line, autoinstrucional e sem mediação. 

RECURSOS METODOLÓGICOS EDUCACIONAIS 

 

• Computador com áudio e conexão com internet; 

• Dispositivos móveis com acesso à internet; 

• Textos escritos; 

• Material didático de apoio; 

• Recursos visuais (imagens e vídeos); 

• Recursos de áudio. 

DESENVOLVIMENTO 

Apresentação do Curso  

• Instruções sobre o curso e apresentação das unidades 

Módulo 1 – Uso Racional de Suplementos na Prática Esportiva Amadora 

Unidade 1: História do uso de suplementos e definições 

• Definição de suplementos nutricionais e alimentares. 

• História do uso de suplementos na prática esportiva amadora. 

• Panorama atual do mercado de suplementos na prática esportiva amadora. 
 

Unidade 2: Fundamentação legal e regulamentação 
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• Regulamentação de suplementos esportivos no Brasil. 

 
Unidade 3: Ética e uso racional de suplementos 

• Aspectos éticos na indicação/prescrição de suplementos na prática esportiva ama-
dora. 

• Aspectos legais e responsabilidades dos profissionais de saúde. 

• Educação do paciente/praticante de atividades físicas sobre o uso responsável.  
 

Avaliação Formativa 

Módulo 2 – Suplementos Nutricionais e Alimentares: Bases Científicas e Clínicas  

Unidade 1: Suplementos proteicos e aminoácidos  

• Definição, classificação, funções e metabolismo dos aminoácidos e proteínas. 

• Definição, classificação, benefícios, indicações, dosagens recomendadas, efeitos co-
laterais e contraindicações dos Suplementos Proteicos:  Whey protein, Caseína, Al-
bumina, Proteínas Vegetais, Colágeno. 

• Definição, classificação, benefícios, indicações, dosagens recomendadas, efeitos co-
laterais e contraindicações dos Aminoácidos:  Aminoácidos Essenciais e Não-Es-
senciais, BCAA (Branched-Chain Amino Acids - leucina, isoleucina e valina), Beta-

Alanina, Glutamina, Triptofano, Creatina, HMB (Hidroximetilbutirato de cálcio). 
 

Unidade 2: Suplementos de carboidratos  

• Definição, classificação, funções e metabolismo dos carboidratos. 

• Definição, classificação, benefícios, indicações, dosagens recomendadas, efeitos co-

laterais e contraindicações dos Carboidratos: Maltodextrina, Dextrose, Palatinose, 
D-Ribose, Waxy Maize, Géis de Carboidratos. 
 

Unidade 3: Suplementos de lipídeos 

• Definição, classificação, funções e metabolismo dos lipídeos. 

• Definição, classificação, benefícios, indicações, dosagens recomendadas, efeitos co-
laterais e contraindicações dos Lipídeos: TCM (Triglicerídeos de Cadeia Média), 

Ácidos Graxos Ômega-3, Fosfolipídios, Óleo de Krill. 

Unidade 4: Vitaminas e Minerais 

• Suplementação dos micronutrientes.  

• Deficiências comuns e impactos no desempenho esportivo. 

• Mecanismos de ação, indicações, dosagens e efeitos colaterais. 
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• Micronutrientes: Cálcio, Magnésio, Fósforo, Silício, Sódio, Potássio, Cobre, Zinco, 

Cromo, Iodo, Selênio, Enxofre, Ferro, Manganês, Vanádio; Vitaminas Lipossolú-
veis: Vitamina A, Vitamina D, Vitamina E, Vitamina K; Vitaminas Hidrossolúveis : 
Vitamina B1, Vitamina B2, Vitamina B3, Vitamina B5, Vitamina B6, Vitamina B7, 
Vitamina B9, Vitamina B12, Vitamina C. 

Unidade 5: Suplementos energéticos e para hidratação 

• Definição, classificação, funções e metabolismo dos suplementos energéticos e para 
hidratação. 

• Definição, classificação, benefícios, indicações, dosagens recomendadas, efeitos co-
laterais e contraindicações dos suplementos energéticos e para hidratação: Suple-

mentos Pré-Treinos, Termogênicos, Eletrólitos, Bebidas Isotônicas, Hipotônicas e 
Hipertônicas. 

 

Unidade 6: Fitoterápicos para o desempenho esportivo  

 

• Definição, classificação, funções e metabolismo dos fitoterápicos para o desempe-
nho esportivo. 

• Indicações, benefícios, dosagens e efeitos colaterais dos fitoterápicos para o desem-
penho esportivo 

Avaliação Formativa 

Módulo 3 – Prescrição de Suplementos 

Unidade 1: Importância da avaliação e anamnese para a suplementação 

• Papel da anamnese profissional na identificação de necessidades e objetivos do pa-
ciente/praticante de atividades físicas. 

• Diretrizes para prescrição segura e eficaz. 
 

Unidade 2: Planejamento da suplementação  

• Estruturação de planos de suplementação individualizados. 

• Exemplos de cronogramas de uso de suplementos para praticantes amadores de ati-

vidades físicas conforme os ciclos de treinamento. 

• Ajustes nutricionais para diferentes modalidades esportivas. 
Unidade 3: Suplementos nas suas diferentes formas  

• Considerações para prescrição das diferentes formas farmacêuticas dos suplementos 

nutricionais e alimentares. 
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• Suplementos industrializados (nacionais e importados) x Suplementos manipulados : 

vantagens e desvantagens 
 

Avaliação Formativa 

Módulo 4 – Segurança dos Suplementos  

Unidade 1: Riscos associados ao uso indevido de suplementos  

• Efeitos adversos comuns. 

• Interações medicamentosas e contraindicações. 

 

Unidade 2: Mitos e verdades sobre o uso de suplementos 

 

• Mitos e verdades sobre o uso de suplementos na prática esportiva amadora. 

• Substâncias Ilícitas e Doping no Esporte 
 

Avaliação Formativa 

Considerações Finais e Avaliação 

• Considerações finais do curso. 

• Instruções sobre a avaliação final do curso (avaliação somativa e feedback). 

PROPOSTA DE VALOR 

O curso oferece uma formação introdutória e atualizada sobre o uso racional e a prescrição 

de suplementos para a prática esportiva amadora, fornecendo aos cursistas da área da saúde 

os conhecimentos, habilidades e atitudes necessários para se atualizarem. O curso é ofere-

cido na modalidade EAD autoinstrucional, permitindo que o cursista estude no seu próprio 

ritmo e ajuste o aprendizado às suas rotinas pessoais e profissionais, mas sempre em busca 

de novos conhecimentos. Ao concluir o curso, os cursistas receberão um certificado.  

 

AVALIAÇÃO 
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A avaliação do curso será realizada de forma contínua, abordando diferentes aspectos do 

aprendizado e da aplicação prática dos conhecimentos adquiridos. Serão utilizados os se-

guintes métodos de avaliação: 

1. Avaliação Formativa: Questionários de múltipla escolha ao final de cada módulo 
para verificar a compreensão dos conceitos abordados. Será necessário concluir a 

avaliação para o desbloqueio do módulo seguinte. 
 

2. Avaliação Somativa: Projeto final do curso no qual os cursistas deverão aplicar os 
conhecimentos adquiridos na elaboração de um plano terapêutico de suplementação 
para um praticante amador de atividade física a partir de um caso clínico fictício.  

 

3. Feedback: Pesquisa de satisfação ao final do curso para coletar feedback dos cur-

sistas sobre a experiência geral de aprendizado e identificar possíveis melhorias para 
futuras edições do curso. 
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GUIA DE ESTUDOS 

 

MÓDULO 1 

 

Uso Racional de Suplementos na Prática Espor-

tiva Amadora 

Carga horária: 2 horas 

COMPETÊNCIAS DA UNIDADE 

Unidades de Aprendizagem Habilidades / Atitudes Conhecimentos 
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Unidade 1:  

Definição de suplementos 

• Definição de suple-
mentos nutricionais e 
alimentares. 
 

• História do uso de su-

plementos na prática 
esportiva amadora. 

 

• Panorama atual do 

mercado de suplemen-
tos na prática esportiva 
amadora. 

 

• Diferenciar os su-

plementos nutricio-
nais e suplementos 
alimentares. 
 

• Avaliar o histórico 

e a evolução do uso 
de suplementos na 
prática esportiva 
amadora. 

 

• Analisar o pano-

rama atual do mer-
cado de suplemen-
tos, incluindo ten-
dências e inova-

ções. 
 

 

• Entender as classifi-

cações dos suple-
mentos. 
 

• Conhecer a evolução 
histórica e os marcos 

importantes no uso 
de suplementos por 
praticantes amadores 
de atividades físicas. 

 

• Compreender as ten-

dências, desafios e 
oportunidades no 
mercado de suple-
mentos. 

Unidade 2:  

Fundamentação legal e re-

gulamentação 

• Regulamentação de 
suplementos esporti-
vos no Brasil. 

 

 

• Analisar critica-
mente as regula-
mentações vigentes 
sobre suplementos 

nutricionais e ali-
mentares no Brasil. 

 

• Aplicar conheci-

mentos sobre regu-
lamentações e le-
gislações na prática 
diária, garantindo 

que os suplementos 
utilizados estejam 
em conformidade 
com as normas vi-

gentes. 
 

 

• Compreender as nor-
mas e regulamenta-
ções que regem o 
uso de suplementos 

no Brasil.  
 

• Entender a importân-
cia do cumprimento 

dessas regulamenta-
ções para garantir a 
segurança dos con-
sumidores. 



 

58 

 

Unidade 3:  

Ética e uso racional de su-

plementos 

• Aspectos éticos na in-

dicação/prescrição de 
suplementos na prática 
esportiva amadora. 

 

• Aspectos legais e res-

ponsabilidades dos 
profissionais de saúde. 
 

• Educação do paci-
ente/praticante de ati-

vidades físicas sobre o 
uso responsável. 

 

 

• Tomar decisões éti-

cas na indicação e 
prescrição de suple-
mentos, ponde-
rando os benefícios 

e riscos para o paci-
ente/praticante. 

 

• Praticar de forma 

transparente, forne-
cendo informações 
completas e preci-
sas sobre os suple-

mentos recomenda-
dos e suas implica-
ções. 
 

 

• Conhecer a legisla-

ção vigente sobre su-
plementos no Brasil, 
incluindo regula-

mentações da Agên-
cia Nacional de Vigi-
lância Sanitária (AN-
VISA) e outros ór-

gãos competentes. 
 

• Compreender os 
princípios éticos fun-

damentais aplicados 
à prática profissio-
nal. 
 

AVALIAÇÃO FORMATIVA 

Teste de caráter somativo, contendo questões de múltipla escolha sobre os assuntos do 

módulo 1. 
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GUIA DE ESTUDOS 

 

MÓDULO 2 

 

Suplementos Nutricionais e Alimentares: Bases 

Científicas e Clínicas  

Carga horária: 6 horas 

COMPETÊNCIAS DA UNIDADE 

Unidades de Aprendizagem Habilidades / Atitudes Conhecimentos 

Unidade 1:  

Suplementos proteicos e 

aminoácidos  

• Definição, classifica-

ção, funções, metabo-
lismo dos aminoácidos 
e proteínas. 
 

• Definição, classifica-
ção, benefícios, indi-
cações, dosagens reco-
mendadas, efeitos co-

laterais e contraindica-
ções dos Suplementos 
Proteicos:  Whey pro-

• Selecionar adequa-
damente os suple-

mentos proteicos e 
aminoácidos com 
base nas necessida-
des individuais dos 

praticantes de ativi-
dades físicas e nas 
demandas específi-
cas do esporte prati-

cado. 
 

• Prescrever doses 

apropriadas e mo-
dos de administra-
ção para diferentes 
tipos de suplemen-

tos proteicos e ami-

• Entender o papel dos 
aminoácidos na 

construção e repara-
ção muscular, bem 
como na síntese pro-
teica. 

 

• Conhecer os tipos de 
suplementos protei-

cos e aminoácidos e 
suas aplicações. 

 

• Compreender os me-

canismos de ação, in-
dicações, dosagens e 
efeitos colaterais dos 
suplementos protei-

cos e os aminoácidos 
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tein, Caseína, Albu-

mina, Proteínas Vege-
tais, Colágeno. 
 

• Definição, classifica-

ção, benefícios, indi-
cações, dosagens reco-
mendadas, efeitos co-
laterais e contraindica-

ções dos Aminoáci-
dos:  Aminoácidos Es-
senciais e Não-Essen-
ciais, BCAA, Beta-

Alanina, Glutamina, 
Triptofano, Creatina, 
HMB. 

noácidos, garan-

tindo eficácia e se-
gurança. 
 

• Adotar uma postura 
ética na recomen-

dação e prescrição 
de suplementos 
proteicos e aminoá-
cidos, considerando 

sempre a saúde e o 
bem-estar dos prati-
cantes de atividades 
físicas. 

 

na saúde e no desem-

penho esportivo. 
 

 

Unidade 2:  

Suplementos de carboidra-

tos 

• Definição, classifica-

ção, funções e metabo-
lismo dos carboidra-
tos. 
 

• Definição, classifica-

ção, benefícios, indi-
cações, dosagens re-
comendadas, efeitos 
colaterais e contrain-

dicações dos Carboi-
dratos: Maltodextrina, 
Dextrose, Palatinose, 
D-Ribose, Waxy 

Maize, Géis de Car-
boidratos. 
 

• Selecionar adequa-

damente os suple-
mentos de carboi-
dratos com base nas 
necessidades indi-

viduais dos prati-
cantes de atividades 
físicas e nas deman-
das específicas do 

esporte praticado. 
 

• Prescrever doses 
apropriadas e mo-

dos de administra-
ção para diferentes 
tipos de suplemen-
tos de carboidratos, 

garantindo eficácia 
e segurança. 
 

• Adotar uma postura 
ética na recomen-

dação e prescrição 
de suplementos de 
carboidratos, consi-
derando sempre a 

saúde e o bem-estar 

• Entender a importân-

cia dos carboidratos 
como fonte primária 
de energia para a prá-
tica esportiva e sua 

função na reposição 
de glicogênio. 
 

• Conhecer os tipos de 

suplementos de car-
boidratos e suas apli-
cações. 

 

• Compreender os me-
canismos de ação, in-
dicações, dosagens e 

efeitos colaterais dos 
suplementos de car-
boidratos na saúde e 
no desempenho es-

portivo. 
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dos praticantes de 

atividades físicas. 

Unidade 3: 

Suplementos de lipídeos 

• Definição, classifica-
ção, funções e metabo-
lismo dos lipídeos. 

 

• Definição, classifica-

ção, benefícios, indi-
cações, dosagens reco-
mendadas, efeitos co-
laterais e contraindica-

ções dos Lipídeos: Tri-
glicerídeos de Cadeia 
Média (TCMs), Áci-
dos Graxos Ômega-3, 

Fosfolipídios, Óleo de 
Krill. 
 

 

• Selecionar adequa-

damente os suple-
mentos de lipídeos 
com base nas ne-

cessidades indivi-
duais dos pratican-
tes de atividades fí-
sicas e nas deman-

das específicas do 
esporte praticado. 
 

• Prescrever doses 

apropriadas e mo-
dos de administra-
ção para diferentes 
tipos de suplemen-

tos de lipídeos, ga-
rantindo eficácia e 
segurança. 

 

• Adotar uma postura 
ética na recomen-
dação e prescrição 
de suplementos de 

lipídeos, conside-
rando sempre a sa-
úde e o bem-estar 
dos praticantes de 

atividades físicas. 

• Entender o papel dos 

lipídios na regulação 
do metabolismo e 
como suas funções 

influenciam na per-
formance esportiva. 
 

• Conhecer os tipos de 

suplementos de lipí-
deos e suas aplica-
ções. 

 

• Compreender os me-
canismos de ação, in-
dicações, dosagens e 
efeitos colaterais dos 

suplementos de lipí-
deos na saúde e no 
desempenho espor-
tivo. 

 

Unidade 4: 

Micronutirentes - Vitaminas 

e Minerais 

• Suplementação dos 
micronutrientes.  
 

• Deficiências comuns e 
impactos no desempe-

nho esportivo. 
 

 

• Selecionar adequa-
damente os micro-
nutrientes com base 
nas necessidades 

individuais dos pra-
ticantes de ativida-
des físicas e nas de-
mandas específicas 

do esporte prati-
cado. 

 

• Entender as funções 
das principais vita-
minas e minerais. 

 

• Conhecer os sinais 
de deficiência e os 
efeitos da suplemen-
tação adequada des-

ses micronutrientes. 
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• Indicações, benefícios, 

dosagens e efeitos co-
laterais dos micronu-
trientes: Cálcio, Mag-
nésio, Fósforo, Silício, 

Sódio, Potássio, Co-
bre, Zinco, Cromo, 
Iodo, Selênio, Enxo-
fre, Ferro, Manganês, 

Vanádio; Vitaminas 
Lipossolúveis: Vita-
mina A, Vitamina D, 
Vitamina E, Vitamina 

K; Vitaminas Hidros-
solúveis: Vitamina B1, 
Vitamina B2, Vita-
mina B3, Vitamina B5, 

Vitamina B6, Vita-
mina B7, Vitamina B9, 
Vitamina B12, Vita-
mina C. 

 

• Prescrever doses 

apropriadas e mo-
dos de administra-
ção para a suple-

mentação dos mi-
cronutrientes, ga-
rantindo eficácia e 
segurança. 

 

• Adotar uma postura 

ética na recomen-
dação e prescrição 
de micronutrientes, 

considerando sem-
pre a saúde e o 
bem-estar dos prati-
cantes de atividades 

físicas. 
 

• Compreender os me-

canismos de ação, in-
dicações, dosagens e 
efeitos colaterais das 
vitaminas e minerais 

na saúde e no desem-
penho esportivo. 

 

Unidade 5:  

Suplementos energéticos e 

para hidratação 

• Definição, classifica-
ção, funções e metabo-
lismo dos suplementos 
energéticos e para hi-

dratação. 
 

• Definição, classifica-
ção, benefícios, indi-
cações, dosagens reco-

mendadas, efeitos co-
laterais e contraindica-
ções dos suplementos 
energéticos e para hi-

dratação: Suplementos 
Pré-Treinos, Termogê-

 

• Selecionar adequa-

damente os tipos de 
suplementos ener-
géticos e para hi-
dratação com base 

nas necessidades 
individuais dos pra-
ticantes de ativida-
des físicas e nas de-

mandas específicas 
do esporte prati-
cado. 
 

• Prescrever doses 
apropriadas e mo-
dos de administra-
ção para diferentes 

tipos de suplemen-
tos energéticos e 

 

• Conhecer os tipos de 
suplementos energé-
ticos e para hidrata-
ção e suas aplica-

ções. 
 

• Compreender os me-

canismos de ação, in-
dicações, dosagens e 
efeitos colaterais dos 
suplementos energé-

ticos e para hidrata-
ção na saúde e no de-
sempenho esportivo. 
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nicos, Eletrólitos, Be-

bidas Isotônicas, Hi-
potônicas e Hipertôni-
cas. 

para hidratação, ga-

rantindo eficácia e 
segurança. 
 

• Adotar uma postura 
ética na recomen-

dação e prescrição 
de suplementos 
energéticos e para 
hidratação, consi-

derando sempre a 
saúde e o bem-estar 
dos praticantes de 
atividades físicas. 

Unidade 6:  

Fitoterápicos para o desem-

penho esportivo  

• Definição, classifica-

ção, funções e metabo-
lismo dos fitoterápicos 
para o desempenho es-
portivo. 

 

• Indicações, benefícios, 

dosagens e efeitos co-
laterais dos fitoterápi-
cos para o desempe-

nho esportivo. 

 

 

• Selecionar adequa-

damente os fitoterá-
picos com base nas 
necessidades indi-
viduais dos prati-
cantes de atividades 

físicas. 
 

• Prescrever doses 

apropriadas e mo-
dos de administra-
ção para diferentes 
fitoterápicos utili-

zados para o de-
sempenho espor-
tivo, garantindo efi-
cácia e segurança. 

 

• Adotar uma postura 

ética na recomen-
dação e prescrição 
de fitoterápicos, 

considerando sem-
pre a saúde e o 
bem-estar dos prati-
cantes de atividades 
físicas. 

• Conhecer os fitoterá-

picos utilizados no 
desempenho espor-
tivo e suas aplica-
ções. 
 

• Compreender as in-

dicações, dosagens e 
efeitos colaterais dos 
fitoterápicos no de-
sempenho esportivo. 

 

AVALIAÇÃO FORMATIVA 
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Teste de caráter somativo, contendo questões de múltipla escolha sobre os assuntos do 

módulo 2. 

REFERÊNCIAS 

1. ZHAO, X.; ZHANG, L. Effects of branched-chain amino acids supplementation 
on exercise performance and muscle recovery: a systematic review. 2021. 

2. KERKSICK, C. M.; WILBORN, C. D. International Society of Sports Nutrition 
position stand: protein and exercise. 2018. 

3. CINTINEO, H. P. et al. Effects of Protein Supplementation on Performance and 
Recovery in Resistance and Endurance Training. Frontiers in Nutrition. Vol. 5. p. 
83. 2018. 

4. DAVIES, R.; CARSON, B.; JAKEMAN, P. The effect of whey protein supple-

mentation on the temporal recovery of muscle function following resistance trai-
ning: a systematic review and meta-analysis. Nutrients. Vol. 10. Núm. 2. p. 221. 
2018. 

5. STECKER, R. A., HARTY, P. S., JAGIM, A. R., CANDOW, D. G., & KERK-

SICK, C. M. (2019). Timing of ergogenic aids and micronutrients on muscle and 
exercise performance. Journal of the International Society of Sports Nutri-
tion, 16(1). 

6. MATA, F.; VALENZUELA, P.L.; GIMENEZ, J.; TUR, C.; FERRERIA, D.; 

DOMÍNGUEZ, R.; SANCHEZ-OLIVER, A.J.; MARTÍNEZ SANZ, J.M. Car-
bohydrate Availability and Physical Performance: Physiological Overview and 
Practical Recommendations. Nutrients. 2019, 11, 1084. 

7. NADERI A, GOBBI N, Ali A, BERJISIAN E, HAMIDVAND A, FORBES SC, 

KOOZEHCHIAN MS, KARAYIGIT R, SAUNDERS B. Carbohydrates and En-
durance Exercise: A Narrative Review of a Food First Approach. Nutrients. 2023; 
15(6):1367 

8. VITALE K, GETZIN A. Nutrition and Supplement Update for the Endurance 

Athlete: Review and Recommendations. Nutrients. 2019; 11(6):1289 
9. ALVES, D.; PORTELA, F. A. S.; COSTA, F. N. Food supplementation oriented 

for athletes: an integrative review. Research, Society and Development, [S. l.], v. 
11, n. 16, p. e125111638086, 2022.  

10.  BECKER, L. K., PEREIRA, A. N., PENA, G. E., OLIVEIRA, E. C., & SILVA, 
M. E. (2016). Efeitos da suplementação nutricional sobre a composição corporal e 
o desempenho de atletas: uma revisão. RBNE - Revista Brasileira De Nutrição Es-
portiva, 10(55), 93-111. 

11.  PEREIRA, I. X.; FERREIRA, J. C. de S.; FIGUEIREDO, R. S. Assessment of 
the supplementary and nutritional profile of the male audience. Research, Society 
and Development, [S. l.], v. 11, n. 15, p. e459111537456, 2022. 

12. MOTTA, A., ALMEIDA, R., & STEFANI, G. P. (2019). Efeitos da suplementa-

ção de ácidos graxos ômega-3 sobre a dor muscular de início tardio: uma revisão 
sistemática. RBNE - Revista Brasileira De Nutrição Esportiva, 13(80), 446-458. 



 

65 

 

GUIA DE ESTUDOS 

MÓDULO 3 Prescrição de Suplementos 

Carga horária: 2 horas 

COMPETÊNCIAS DA UNIDADE 

Unidades de Aprendizagem Habilidades / Atitudes Conhecimentos 

Unidade 1:  

Importância da avaliação e 

anamnese para a suplemen-

tação 

• Papel da anamnese 

profissional na identi-
ficação de necessida-
des e objetivos do pa-
ciente/praticante de 

atividades físicas. 
 

• Diretrizes para prescri-
ção segura e eficaz. 

 

 

• Identificar deficiên-

cias nutricionais , 
necessidades espe-
cíficas e objetivos 
do paciente com 

base nas informa-
ções coletadas du-
rante a anamnese. 
 

• Manter um compor-
tamento ético, res-
peitando a privaci-
dade e a confidenci-

alidade das infor-
mações coletadas. 

 

• Comunicar as reco-

mendações de su-
plementação de 
maneira clara e 
compreensível, ex-

plicando os moti-
vos por trás das re-
comendações e 
como seguir corre-

tamente o plano 
proposto. 

• Conhecer os objeti-

vos principais da 
anamnese, incluindo 
a identificação de de-
ficiências nutricio-

nais, condições de  
saúde preexistentes, 
padrões alimentares, 
nível de atividade fí-

sica e metas específi-
cas do paciente. 
 

• Conhecer de forma 

breve os métodos 
para avaliar as ne-
cessidades nutricio-
nais individuais com 

base na avaliação fí-
sica, bioquímica, di-
etética e na anam-
nese. 

 

• Conhecer as diretri-

zes baseadas em evi-
dências científicas 
para a prescrição de 

suplementos, garan-
tindo que as reco-
mendações sejam se-
guras e eficazes. 
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• Entender os critérios 

que devem ser consi-
derados na prescri-
ção de suplementos, 
incluindo a necessi-

dade nutricional 
identificada, a dosa-
gem adequada, a 
forma de suplemento 

(pó, cápsula, lí-
quido), a interação 
com outros nutrien-
tes e a condição de 

saúde do paciente. 
 

Unidade 2:  

Planejamento da suplemen-

tação  

• Estruturação de planos 
de suplementação in-
dividualizados. 

 

• Exemplos de crono-
gramas de uso de su-
plementos para prati-
cantes amadores de 

atividades físicas con-
forme os ciclos de trei-
namento. 

 

• Ajustes nutricionais 
para diferentes moda-
lidades esportivas. 

 

• Desenvolver planos 
de suplementação 
personalizados, 

considerando as 
avaliações nutricio-
nais e as necessida-
des individuais dos 

praticantes de ativi-
dades físicas. 
 

• Elaborar cronogra-

mas de suplementa-
ção que alinhem as 
necessidades nutri-
cionais com os ci-

clos de treinamento 
e competição. 
 

• Demonstrar empa-
tia ao entender e 

atender às necessi-
dades individua is 
dos praticantes de 
atividades físicas, 

garantindo que os 
planos de suple-
mentação sejam 
personalizados e 

adequados. 

• Conhecer os diferen-
tes tipos de suple-
mentos disponíve is , 

suas funções, dosa-
gens recomendadas e 
formas de adminis-
tração. 

 

• Conhecer os concei-
tos de periodização 
do treinamento e 

como eles influen-
ciam as necessidades 
de suplementação. 

 

• Compreender as di-
ferentes fases do trei-
namento (prepara-

ção, competição e re-
cuperação) e como 
ajustar a suplementa-
ção para otimizar o 

desempenho em cada 
fase. 

 

• Conhecer as caracte-

rísticas nutricionais 
específicas e deman-
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 das energéticas de di-

ferentes modalidades 
esportivas. 

Unidade 3:  

Suplementos nas suas dife-

rentes formas 

• Considerações para 
prescrição das diferen-
tes formas farmacêuti-

cas dos suplementos 
nutricionais e alimen-
tares. 
 

• Suplementos industri-

alizados x Suplemen-
tos manipulados: van-
tagens e desvantagens 
 

 

 

• Avaliar as necessi-
dades individua is 
dos praticantes de 
atividades físicas 

ao prescrever su-
plementos, garan-
tindo que a forma 
farmacêutica esco-

lhida seja ade-
quada. 
 

• Comunicar clara-

mente as instruções 
de uso para os pra-
ticantes de ativi-
dade física, garan-

tindo que eles en-
tendam como e 
quando tomar os 
suplementos para 

maximizar os bene-
fícios. 

 

• Assumir responsa-

bilidade pela esco-
lha e recomendação 
das formas farma-

cêuticas, monito-
rando os resultados 
e ajustando con-
forme necessário 

para garantir a efi-
cácia e segurança 
da suplementação. 

 

• Conhecer as diferen-
tes formas farmacêu-
ticas dos suplemen-
tos nutricionais , 

como comprimidos , 
cápsulas, pós, líqui-
dos, géis, barras e ou-
tras formas disponí-

veis no mercado. 
 

• Conhecer os critérios 

para a escolha da 
forma farmacêutica 
adequada, conside-
rando fatores como a 
necessidade indivi-

dual do praticante de 
atividade física, o 
tipo de suplemento, a 
dose necessária e a 

facilidade de uso. 
 

• Entender como a 
forma farmacêutica 
pode influenciar a in-

teração com alimen-
tos e outros suple-
mentos, afetando a 
absorção e a eficácia 

do suplemento. 

AVALIAÇÃO FORMATIVA 

Teste de caráter somativo, contendo questões de múltipla escolha sobre os assuntos do 

módulo 3. 
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GUIA DE ESTUDOS 

MÓDULO 4 Segurança dos Suplementos  

Carga horária: 2 horas 

COMPETÊNCIAS DA UNIDADE 

Unidades de Aprendizagem Habilidades / Atitudes Conhecimentos 

Unidade 1:  

Riscos associados ao uso in-

devido de suplementos  

• Efeitos adversos co-
muns e toxicidade. 

 

• Interações medica-
mentosas e contraindi-
cações. 

 

 

• Aconselhar prati-
cantes de atividades 

físicas sobre a segu-
rança no uso de su-
plementos, enfati-
zando a importân-

cia de respeitar as 
doses recomenda-
das e de monitorar 
qualquer efeito ad-

verso. 
 

• Monitorar os efei-
tos dos suplemen-

tos em combinação 
com medicamen-
tos, ajustando a 
prescrição para evi-

tar interações ad-
versas e otimizar os 
benefícios terapêu-
ticos. 

• Conhecer os efeitos 
adversos mais co-

muns associados ao 
uso de suplementos 
nutricionais e ali-
mentares. 

 

• Compreender os si-
nais e sintomas de to-
xicidade relaciona-

dos ao uso excessivo 
de suplementos. 

 

• Conhecer os diferen-

tes tipos de intera-
ções medicamento-
sas que podem ocor-
rer com suplementos, 

incluindo interações 
farmacocinéticas e 
farmacodinâmicas. 
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• Ser proativo na 

educação dos prati-
cantes de atividade 
física sobre os pos-
síveis efeitos adver-

sos e os sinais de to-
xicidade, promo-
vendo um uso in-
formado e consci-

ente dos suplemen-
tos. 

 

Unidade 2:  

Mitos e verdades sobre o uso 

de suplementos 

• Mitos e verdades sobre 
o uso de suplementos 
na prática esportiva 

amadora. 
 

• Substâncias Ilícitas e 
Doping no Esporte 

 

• Analisar e diferen-
ciar entre informa-
ções baseadas em 

evidências científi-
cas e crenças popu-
lares sobre suple-
mentos. 
 

• Avaliar a veraci-
dade de afirmações 
comuns sobre su-

plementos na prá-
tica esportiva ama-
dora. 

 

• Comunicar de ma-
neira clara e acessí-
vel os mitos e ver-
dades sobre suple-

mentação, orien-
tando praticantes 
amadores de ativi-
dades físicas de 

forma educativa e 
responsável. 

• Compreender aspec-
tos de comunicação 
em saúde para abor-

dar mitos e crenças 
com sensibilidade e 
clareza, promovendo 
a educação do pú-
blico. 

AVALIAÇÃO FORMATIVA 

Teste de caráter somativo, contendo questões de múltipla escolha sobre os assuntos do 

módulo 4. 



 

70 

 

REFERÊNCIAS 

1. RONIS, M.J.J., PEDERSEN, K.B., WATT J. Adverse Effects of Nutraceuticals 
and Dietary Supplements. Annu Rev Pharmacol Toxicol. 2018 Jan 6;58:583-601.  

2. SANTOS, CCC dos; OLIVEIRA, KN dos S.; CHAVES, E. dos S. Efeitos adver-
sos do uso inapropriado de suplementos alimentares. Pesquisa, Sociedade e De-
senvolvimento. [S. l.] , v. 12, n. 2, p. e12412239016, 2023.  

3. SILVA NETO, L. P. da.; SANTOS, Y. P. dos.; LIMA, A. M. de.; CAL, G. G. V.; 

FRANCO, J. V. V.; ANDRADE, L. A. de.; SOUZA, T. S. de.; BEDRAN, S. de 
C.; GOMES, S. T. M. Nutritional and physiological aspects related to food supple-
mentation: a literature review. Research, Society and Development, [S. l.], v. 11, n. 
16, p. e168111637729, 2022.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

71 

 

APÊNDICE D 

DINÂMICA DO ENCONTRO COM O GRUPO POR CONSENSO PARA VALIDAÇÃO DA SE-

MÂNTICA 
 

TÍTULO: ELABORAÇÃO E VALIDAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE A DISTÂNCIA SO-

BRE SUPLEMENTAÇÃO SEGURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMADORA. 

 

 

1ª ETAPA – INTRODUÇÃO 

Apresentação da Mestranda. 
2 minutos 

Apresentação de cada membro do grupo. 
 

7 minutos 

Esclarecimento sobre a dinâmica que será utilizada enfatizando 
que o objetivo é conseguir o consenso entre os especialistas. 

 
3 minutos 

Esclarecimentos sobre a pesquisa, objetivos, justificativa, grava-
ção do encontro, assinatura do TCLE. 

4 minutos 

 2ª ETAPA – EXPLANAÇÃO 

Apresentação do Modelo instrucional de Kemp, Morrison & Ross. 
Benefícios do método e o porquê da escolha do método de Kemp, 

Morrison & Ross. 

 
4 minutos 

 3ª ETAPA – ANÁLISE SEMÂNTICA 

 

Os textos estão claros, simples, com expressões que não utilizam 

linguagem excessivamente técnicas e de fácil entendimento para 
os estudantes e profissionais da área da saúde? 

 

A divisão em módulos facilitou o entendimento da temática do 
curso? 

 

Os instrumentos de avaliação estão adequados e de fácil compre-

ensão? 

 
 
 

 
 
 

50 minutos 
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Os recursos audiovisuais e tecnológicos propostos tornaram a 
abordagem dinâmica e interpretação mais eficaz? 

 

4ª ETAPA-VALIDAÇÃO E ENCERRAMENTO 

Após apresentação do protótipo do curso, você considera que ele 
alcançará os objetivos de aprendizagem propostos para os 

estudantes e profissionais da área da saúde? 
 
Caso discorde gentileza acrescentar suas considerações. Sendo 
passada tela a tela do protótipo do curso. 

 

 
 

 
45 minutos 

Agradecimentos 5 minutos 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

73 

 

APÊNDICE E – INSTRUMENTO PARA AVALIAÇÃO DA SEMÂNTICA DO CURSO  

 

INSTRUMENTO DE AVALIAÇÃO 

 

ELABORAÇÃO E VALIDAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE A DISTÂNCIA SOBRE SUPLE-

MENTAÇÃO SEGURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMADORA. 

 

NOME DO ESPECIALISTA: ___________________________________________________ 

 

 

AVALIAÇÃO DA SEMÂNTICA DO CURSO 

 

Item 

 

Relevante  

(1 a 5) 

Autêntico  

(1 a 5) 

Sugestões e Comentários  

Os textos estão claros, simples, 

com expressões que não utilizam 
linguagem excessivamente técni-
cas e de fácil entendimento para os 
estudantes e profissionais da área 

da saúde? 

 

 
 

 

  

A divisão em módulos facilitou o 
entendimento da temática do 

curso? 

 

  
 

Os instrumentos de avaliação es-
tão adequados e de fácil compre-

ensão? 

 

  
 

Os recursos audiovisuais e tecno-
lógicos propostos tornaram a abor-

dagem dinâmica e interpretação 
mais eficaz? 
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Você considera que o curso 
alcançará os objetivos de 
aprendizagem propostos para os 

estudantes e profissionais da área 
da saúde? 

 

  
 

Caso discorde gentileza 
acrescentar suas considerações. 

Sendo passada tela a tela do 
protótipo do curso. 
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APÊNDICE F  

 

CARTA CONVITE AOS ESPECIALISTAS 

 

Prezado (a) Especialista, 

O (A) Senhor (a) está sendo convidado (a) a participar da pesquisa intitulada: ELABORAÇÃO 

E VALIDAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE A DISTÂNCIA SOBRE SUPLEMENTAÇÃO 

SEGURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMADORA, realizada na Faculdade Pernambucana de 
Saúde – FPS. Esta pesquisa tem como objetivo: Elaborar e validar um curso na modalidade de ensino a 
distância para os estudantes da área da saúde sobre suplementação segura para a prática esportiva ama-
dora. 

Diante do reconhecimento de sua experiência profissional, convidamos o (a) Senhor (a) a cola-
borar com nosso estudo, na qualidade de especialista. Sua participação visa o julgamento do conteúdo 
educativo. 

Será enviado previamente todo o conteúdo do curso para leitura, assim como o Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido via e-mail e deverá ser devolvido após sua assinatura para a pesquisadora 
também por e-mail. Agendaremos uma data e horário prévios cuja comunicação será via WhatsApp e/ou 

e-mail com link da plataforma Cisco Webex meeting para a realização do grupo de consenso para a vali-
dação, que terá duração de 02 horas aproximadamente. 

Desde já, informamos o (a) senhor (a) que sua participação é voluntária e pode ser interrompida 

em qualquer etapa, sem que haja responsabilização de qualquer tipo. A qualquer momento o (a) senhor 
(a) poderá solicitar informações adicionais sobre os procedimentos, ou sobre outros assuntos relaciona-
dos a este estudo. Todos os cuidados serão tomados para garantir sigilo e confidencialidade de suas in-
formações individuais, preservando o anonimato em todas as etapas da pesquisa. 

Agradecemos sua contribuição para o desenvolvimento desta pesquisa e nos colocamos à dispo-
sição para esclarecimentos adicionais. 

Gostaríamos de lembrá-lo (a) que o prazo máximo de resposta sobre o aceite de participação será 
de 72h após o recebimento deste e-mail ou mensagem. 

 

 

 

 
 

Mariana dos Santos Almeida 

 
Mestranda do Programa de Mestrado Profissional de Educação para o Ensino na Área da Saúde / FPS 

 

E-mail: marianadsalmeida@gmail.com 

 

mailto:marianadsalmeida@gmail.com
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APÊNDICE G  

 

CARTA CONVITE AOS PROFISSIONAIS DE SAÚDE 

 

Prezado (a) Profissional de Saúde, 

Você está sendo convidado (a) a participar da pesquisa intitulada: ELABORAÇÃO E VALI-

DAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE A DISTÂNCIA SOBRE SUPLEMENTAÇÃO SE-

GURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMADORA, realizada na Faculdade Pernambucana de 
Saúde – FPS. Esta pesquisa tem como objetivo: Elaborar e validar um curso na modalidade de ensino a 
distância para os estudantes da área da saúde sobre suplementação segura para a prática esportiva ama-
dora. 

Diante do reconhecimento de sua experiência profissional, convidamos você a colaborar com 
nosso estudo, na qualidade de população-alvo (Farmacêutico, Nutricionista, Fisioterapeuta, Profissional 
de Educação Física e Médico). Sua participação visa o julgamento da semântica do curso: compreensão 

dos textos, clareza, linguagem acessível, existência de alguma dificuldade e coerência. 

Será enviado previamente todo o conteúdo do curso para leitura, assim como o Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido via e-mail e deverá ser devolvido após sua assinatura para a pesquisadora 

também por e-mail. Agendaremos uma data e horário prévios cuja comunicação será via WhatsApp e/ou 
e-mail com link da plataforma Cisco Webex meeting para a realização do grupo de consenso para a vali-
dação, que terá duração de 02 horas aproximadamente. 

Desde já, informamos que sua participação é voluntária e pode ser interrompida em qualquer 
etapa, sem que haja responsabilização de qualquer tipo. A qualquer momento você poderá solicitar in-
formações adicionais sobre os procedimentos, ou sobre outros assuntos relacionados a este estudo. Todos 
os cuidados serão tomados para garantir sigilo e confidencialidade de suas informações individuais, pre-

servando o anonimato em todas as etapas da pesquisa. 

Agradecemos sua contribuição para o desenvolvimento desta pesquisa e nos colocamos à dispo-
sição para esclarecimentos adicionais. 

Gostaríamos de lembrá-lo (a) que o prazo máximo de resposta sobre o aceite de participação será 
de 72h após o recebimento deste e-mail ou mensagem. 

 

 

 

 

Mariana dos Santos Almeida 

 
Mestranda do Programa de Mestrado Profissional de Educação para o Ensino na Área da Saúde / FPS 

 

E-mail: marianadsalmeida@gmail.com 

 
 

mailto:marianadsalmeida@gmail.com
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APÊNDICE H  

 

CARTA CONVITE AOS ESTUDANTES DE SAÚDE 

 

Prezado (a) Estudante, 

Você está sendo convidado (a) a participar da pesquisa intitulada: ELABORAÇÃO E VALI-

DAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE A DISTÂNCIA SOBRE SUPLEMENTAÇÃO SE-

GURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMADORA, realizada na Faculdade Pernambucana de 
Saúde – FPS. Esta pesquisa tem como objetivo: Elaborar e validar um curso na modalidade de ensino a 
distância para os estudantes da área da saúde sobre suplementação segura para a prática esportiva ama-
dora. 

Convidamos você a colaborar com nosso estudo, na qualidade de população-alvo (estudantes 
cursando o último ano do curso de Farmácia, Nutrição, Fisioterapia, Educação Física e Medicina). Sua 
participação visa o julgamento da semântica do curso: compreensão dos textos, clareza, linguagem aces-

sível, existência de alguma dificuldade e coerência. 

Será enviado previamente todo o conteúdo do curso para leitura, assim como o Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido via e-mail e deverá ser devolvido após sua assinatura para a pesquisadora 

também por e-mail. Agendaremos uma data e horário prévios cuja comunicação será via WhatsApp e/ou 
e-mail com link da plataforma Cisco Webex Meeting para a realização do grupo de consenso para a 
validação, que terá duração de 02 horas aproximadamente. 

Desde já, informamos que sua participação é voluntária e pode ser interrompida em qualquer 
etapa, sem que haja responsabilização de qualquer tipo. A qualquer momento você poderá solicitar in-
formações adicionais sobre os procedimentos, ou sobre outros assuntos relacionados a este estudo. Todos 
os cuidados serão tomados para garantir sigilo e confidencialidade de suas informações individuais, pre-

servando o anonimato em todas as etapas da pesquisa. 

Agradecemos sua contribuição para o desenvolvimento desta pesquisa e nos colocamos à dispo-
sição para esclarecimentos adicionais. 

Gostaríamos de lembrá-lo (a) que o prazo máximo de resposta sobre o aceite de participação será 
de 72h após o recebimento deste e-mail ou mensagem. 

 

 

 

 

Mariana dos Santos Almeida 

 
Mestranda do Programa de Mestrado Profissional de Educação para o Ensino na Área da Saúde / FPS 

 

E-mail: marianadsalmeida@gmail.com 

 

 

mailto:marianadsalmeida@gmail.com
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APÊNDICE I 

 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) PARA OS ESPECIALIS-

TAS PARTICIPANTES DA VALIDAÇÃO DE CONTEÚDO 

 

TÍTULO: ELABORAÇÃO E VALIDAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE A DISTÂNCIA SO-

BRE SUPLEMENTAÇÃO SEGURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMADORA 

 

Pesquisadora: Mariana dos Santos Almeida; Orientadora: Flávia Patrícia Morais de Medeiros; Coori-

entadora: Ítala Morgânia Farias da Nóbrega; Coorientador: Bruno Hipólito da Silva 

 

JUSTIFICATIVA, OBJETIVOS E PROCEDIMENTOS: Convidamos o(a) Sr.(a) para contribuir 
como participante da pesquisa intitulada ELABORAÇÃO E VALIDAÇÃO DE CURSO NA MODALI-
DADE A DISTÂNCIA SOBRE SUPLEMENTAÇÃO SEGURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA 

AMADORA. O objetivo desse projeto é elaborar e validar um curso na modalidade de ensino a distância 
para os estudantes da área da saúde. O modelo instrucional utilizado será o de Kemp, Morrison & Ross. 
O procedimento metodológico para a coleta de dados desta pesquisa, ocorrerá através de reuniões remo-
tas gravadas pela plataforma Webex meeting, por grupo de consenso. A amostra será intencional com-

posta por no mínimo, 06 participantes e no máximo, 12 participantes (um especialista no método cientí-
fico, um especialista em design, e profissionais de saúde que atuem com praticantes amadores de ativi-
dades físicas - Farmacêutico, Nutricionista, Fisioterapeuta, Profissional de Educação Física e Médico) 
com expertise no tema da pesquisa.  

 

DESCONFORTOS E RISCOS E BENEFÍCIOS: Existe um desconforto quanto ao tempo de duração 
das reuniões de grupo por consenso, estimado para 2 horas, sendo justificado pela importância do tema 
e tipo de validação a ser realizada. A pesquisa poderá incorrer em riscos mesmo que mínimos. Tais riscos 
poderão ser na esfera moral, social ou psicológica, tais como: invasão de privacidade, discriminação e 
estigmatização a partir do conteúdo revelado, divulgação de dados confidenciais, portanto, serão garan-

tidas a confidencialidade dos registros, o anonimato dos participantes. A pesquisadora adotará medidas 
de precaução e proteção, bem como providências e cautelas, de modo a minimizar estes riscos como: 
dispor de tempo adequado para responder e tirar suas dúvidas, minimizar desconfortos, estar atenta aos 
sinais verbais e não verbais de desconforto, respeitar a cultura de cada participante e o direito a recusa 

em participar da pesquisa, assegurar a confidencialidade e a privacidade garantindo a não utilização de 
informações contidas no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, garantir o acesso aos dados indi-
viduais e coletivos. Os benefícios da pesquisa incorrerão no processo de aprendizagem significativa dos 
estudantes e profissionais de saúde envolvidos nesse tema, também há possibilidade de disponibilizar o 

curso a outras instituições de saúde, multiplicando essa formação continuada, promovendo aos estudantes 
da área da saúde conhecimentos sobre a prescrição de suplementos para a prática esportiva amadora. 

 

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO, LIBERDADE DE RECUSA E GARANTIA DE SIGILO: 

O(a) Sr.(a) será esclarecido(a) sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejar. Você é livre para recu-
sar-se a participar, retirar seu consentimento ou interromper a participação a qualquer momento. A sua 
participação é voluntária e a recusa em participar não irá acarretar qualquer penalidade ou perda de be-

nefícios. Os pesquisadores irão tratar a sua identidade com padrões profissionais de sigilo. Seu nome ou 
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o material que indique a sua participação não será liberado sem a sua permissão. Você não será identifi-
cado(a) em nenhuma publicação que possa resultar deste estudo. Uma via deste consentimento informado 
será arquivada junto com o pesquisador e outra será fornecida a você. O(a) Sr.(a) poderá solicitar, se 
assim quiser, o relatório final da pesquisa que fez parte. Também, cópias de todos os documentos utili-

zados nesta pesquisa poderão ser solicitadas ao pesquisador. 

 

CUSTOS DA PARTICIPAÇÃO, RESSARCIMENTO E INDENIZAÇÃO POR EVENTUAIS DA-

NOS: A participação no estudo não acarretará custos para você nem você receberá retorno financeiro 
pela participação. 

DECLARAÇÃO DO(A) PARTICIPANTE  

Eu, _______________________________________ fui informado (a) dos objetivos da pesquisa acima 
de maneira clara e detalhada e esclareci minhas dúvidas. Sei que em qualquer momento poderei solicitar 

novas informações e motivar minha decisão se assim o desejar. Os pesquisadores Mariana dos Santos 
Almeida, Flávia Patrícia Morais de Medeiros, Ítala Morgânia Farias da Nóbrega e Bruno Hipólito da 
Silva certificaram-me de que todos os dados desta pesquisa serão confidenciais. Também sei que caso 
existam gastos adicionais, estes serão absorvidos pelo orçamento da pesquisa e não terei nenhum custo 

com esta participação. Em caso de dúvidas poderei ser esclarecido (a) pelas pesquisadoras responsáveis: 
Mariana dos Santos Almeida através do telefone (81) 98827-9955 ou endereço Rua Horizonte 50 – Boa 
Viagem – Recife/PE, CEP: 51030-530, Profa. DSc. Flávia Patrícia Morais de Medeiros através do tele-
fone (81) 3035-7777 ou endereço Av. Mascarenhas de Morais, nº 4861, Imbiribeira - Recife-PE ou pelo 

Comitê de Ética em Pesquisa da Faculdade Pernambucana de Saúde, situado à Av. Mascarenhas de Mo-
rais, nº 4861, Imbiribeira – Recife/PE. CEP: 51150-000. Bloco: Administrativo. Tel: (81)33127755 que 
funciona de segunda a sexta feira no horário das 8:30 às 11:30 e das 14:00 às 16:30 pelo e-mail: co-
mite.etica@fps.edu.br. O CEP-FPS objetiva defender os interesses dos participantes, respeitando seus 

direitos e contribuir para o desenvolvimento da pesquisa desde que atenda às condutas éticas.  

Declaro que concordo em participar desse estudo. Recebi uma via deste termo de consentimento livre e 
esclarecido por email e/ou WhatsApp e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as minhas dúvidas.  

(   ) SIM 

(   ) NÃO 

Declaro que guardei uma cópia assinada deste documento como garantia do meu aceite nesta pesquisa.  

(   ) SIM 

(   ) NÃO  

 

 

 

 

 

 

 

mailto:comite.etica@fps.edu.br
mailto:comite.etica@fps.edu.br
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APÊNDICE J 

 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) PARA OS ESTUDANTES 

E PROFISSIONAIS DE SAÚDE PARTICIPANTES DA VALIDAÇÃO DA SEMÂNTICA 

 

TÍTULO: ELABORAÇÃO E VALIDAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE A DISTÂNCIA SO-

BRE SUPLEMENTAÇÃO SEGURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMADORA 

 

Pesquisadora: Mariana dos Santos Almeida; Orientadora: Flávia Patrícia Morais de Medeiros; Coori-

entadora: Ítala Morgânia Farias da Nóbrega, Coorientador: Bruno Hipólito da Silva. 

 

JUSTIFICATIVA, OBJETIVOS E PROCEDIMENTOS: Convidamos você para contribuir como 
participante da pesquisa intitulada ELABORAÇÃO E VALIDAÇÃO DE CURSO NA MODALIDADE 
A DISTÂNCIA SOBRE SUPLEMENTAÇÃO SEGURA PARA A PRÁTICA ESPORTIVA AMA-

DORA. O objetivo desse projeto é elaborar e validar um curso na modalidade de ensino a distância para 
os estudantes da área da saúde. O modelo instrucional utilizado será o de Kemp, Morrison & Ross. O 
procedimento metodológico para a coleta de dados desta pesquisa, ocorrerá através de reuniões remotas 
gravadas pela plataforma Webex Meeting, por grupo de consenso. A amostra será intencional composta  

por no mínimo, 06 participantes e no máximo, 12 participantes, estudantes da Faculdade Pernambucana 
de Saúde cursando o último ano do curso de Farmácia, Nutrição, Fisioterapia, Educação Física e Medi-
cina, e profissionais da área da saúde (Farmacêutico, Nutricionista, Fisioterapeuta, Profissional de Edu-
cação Física e Médico). 

 

DESCONFORTOS E RISCOS E BENEFÍCIOS: Existe um desconforto quanto ao tempo de duração 
das reuniões de grupo por consenso, estimado para 2 horas, sendo justificado pela importância do tema 
e tipo de validação a ser realizada. A pesquisa poderá incorrer em riscos mesmo que mínimos. Tais riscos 
poderão ser na esfera moral, social ou psicológica, tais como: invasão de privacidade, discriminação e 
estigmatização a partir do conteúdo revelado, divulgação de dados confidenciais, portanto, serão garan-

tidas a confidencialidade dos registros, o anonimato dos participantes. A pesquisadora adotará medidas 
de precaução e proteção, bem como providências e cautelas, de modo a minimizar estes riscos como: 
dispor de tempo adequado para responder e tirar suas dúvidas, minimizar desconfortos, estar atenta aos 
sinais verbais e não verbais de desconforto, respeitar a cultura de cada participante e o direito a recusa 

em participar da pesquisa, assegurar a confidencialidade e a privacidade garantindo a não utilização de 
informações contidas no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, garantir o acesso aos dados indi-
viduais e coletivos. Os benefícios da pesquisa incorrerão no processo de aprendizagem significativa dos 
estudantes e profissionais de saúde envolvidos nesse tema, também há possibilidade de disponibilizar o 

curso a outras instituições de saúde, multiplicando essa formação continuada, promovendo aos estudantes 
da área da saúde conhecimentos sobre a prescrição de suplementos para a prática esportiva amadora. 

 

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO, LIBERDADE DE RECUSA E GARANTIA DE SIGILO: 

Você será esclarecido(a) sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejar. Você é livre para recusar-se 
a participar, retirar seu consentimento ou interromper a participação a qualquer momento. A sua partici-
pação é voluntária e a recusa em participar não irá acarretar qualquer penalidade ou perda de benefícios. 

Os pesquisadores irão tratar a sua identidade com padrões profissionais de sigilo. Seu nome ou o material 
que indique a sua participação não será liberado sem a sua permissão. Você não será identificado(a) em 
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nenhuma publicação que possa resultar deste estudo. Uma via deste consentimento informado será ar-
quivada junto com o pesquisador e outra será fornecida a você. Você poderá solicitar, se assim quiser, o 
relatório final da pesquisa que fez parte. Também, cópias de todos os documentos utilizados nesta pes-
quisa poderão ser solicitadas ao pesquisador. 

CUSTOS DA PARTICIPAÇÃO, RESSARCIMENTO E INDENIZAÇÃO POR EVENTUAIS DA-

NOS: A participação no estudo não acarretará custos para você nem você receberá retorno financeiro 
pela participação. 

DECLARAÇÃO DO(A) PARTICIPANTE  

Eu, _______________________________________ fui informado (a) dos objetivos da pesquisa acima 

de maneira clara e detalhada e esclareci minhas dúvidas. Sei que em qualquer momento poderei solicitar 
novas informações e motivar minha decisão se assim o desejar. Os pesquisadores Mariana dos Santos 
Almeida, Flávia Patrícia Morais de Medeiros, Ítala Morgânia Farias da Nóbrega e Bruno Hipólito da 
Silva certificaram-me de que todos os dados desta pesquisa serão confidenciais. Também sei que caso 

existam gastos adicionais, estes serão absorvidos pelo orçamento da pesquisa e não terei nenhum custo 
com esta participação. Em caso de dúvidas poderei ser esclarecido (a) pelas pesquisadoras responsáveis: 
Mariana dos Santos Almeida através do telefone (81) 98827-9955 ou endereço Rua Horizonte 50 – Boa 
Viagem – Recife/PE, CEP: 51030-530, Profa. DSc. Flávia Patrícia Morais de Medeiros através do tele-

fone (81) 3035-7777 ou endereço Av. Mascarenhas de Morais, nº 4861, Imbiribeira - Recife-PE ou pelo 
Comitê de Ética em Pesquisa da Faculdade Pernambucana de Saúde, situado à Av. Mascarenhas de Mo-
rais, nº 4861, Imbiribeira – Recife/PE. CEP: 51150-000. Bloco: Administrativo. Tel: (81)33127755 que 
funciona de segunda a sexta feira no horário das 8:30 às 11:30 e das 14:00 às 16:30 pelo e-mail: co-

mite.etica@fps.edu.br. O CEP-FPS objetiva defender os interesses dos participantes, respeitando seus 
direitos e contribuir para o desenvolvimento da pesquisa desde que atenda às condutas éticas.  

Declaro que concordo em participar desse estudo. Recebi uma via deste termo de consentimento livre e 

esclarecido por email e/ou WhatsApp e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as minhas dúvidas.  

(   ) SIM 

(   ) NÃO 

Declaro que guardei uma cópia assinada deste documento como garantia do meu aceite nesta pesquisa.  

(   ) SIM 

(   ) NÃO  
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ANEXOS 

 

ANEXO A - PARECER DE APROVAÇÃO DO CEP 
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ANEXO B - NORMAS PARA PUBLICAÇÃO DA REVISTA 

 

 

Revista - Journal of Health & Biological Sciences (JHBS) – Revista de Saúde e Ciências Biológicas 

https://periodicos.unichristus.edu.br/jhbs/about/submissions 

 

Diretrizes para Autores 

 
ORIENTAÇÕES GERAIS 

 

Todos os manuscritos a serem considerados para publicação no Journal of Health & Biological Sciences 
- JHBS devem ser submetidos por via eletrônica. 

 
Para submeter artigos é necessário prévio cadastro através do link: http://201.20.109.36:2627/ in-
dex.php/medicina/user/register 

 

Para os que já possuem cadastro, somente serão aceitas submissões eletrônicas dos artigos, no seguinte 
endereço: http://201.20.109.36:2627/index.php/medicina/author/submit/1 

 

Por meio desse serviço os autores podem submeter o artigo e acompanhar o status do mesmo durante 
todo o processo editorial. Essa forma de submissão garante maior rapidez e segurança na submissão do 
seu manuscrito, agilizando o processo de avaliação. 

 

O autor deve escolher uma categoria para o manuscrito (Artigos Originais, Artigos de Revisão, Comu-
nicações Breves, Relatos de Casos, Imagens ou Obituários). A responsabilidade pelo conteúdo do ma-
nuscrito é inteiramente do autor e seus co-autores. 

 
Durante o processo de submissão do artigo os autores devem anexar os seguintes documentos: 

 

a) Declaração de responsabilidade pelo manuscrito a ser enviado, assegurando que o material não foi 
publicado ou está sob consideração por outro periódico científico. 

 
b) Declaração de conflito de conflito de interesses que possam interferir no resultado da pesquisa. 

 

c) Parecer de comitê de ética reconhecido pelo Comitê Nacional de Saúde (CNS) - para estudos de ex-
perimentação humana e animal. 

 
Com relação a reenvio e revisões, a revista diferencia entre: 

 

a) Manuscritos que foram rejeitados; 

 

b) Manuscritos que serão reavaliados após a realização das correções que forem solicitadas aos autores.  

 

https://periodicos.unichristus.edu.br/jhbs/about/submissions
http://201.20.109.36:2627/index.php/medicina/user/register
http://201.20.109.36:2627/index.php/medicina/user/register
http://201.20.109.36:2627/index.php/medicina/author/submit/
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No caso de reenvio, o autor é informado que seu trabalho foi rejeitado e se desejar que os editores recon-
siderem tal decisão, o autor poderá fazer as alterações que julgar necessárias e reenviá-las. Contudo, será 
uma nova submissão, portanto, será gerado um novo número para o manuscrito no sistema. 

 

Em caso de revisão, o autor deve refazer e/ou alterar seu manuscrito com base nas recomendações e 
sugestões dos revisores. Em seguida, o autor deve devolver o arquivo para uma segunda análise, não se 

esquecendo de informar o mesmo número atribuído para o manuscrito, para que assim possamos infor-
mar o parecer final (aceitação ou rejeição). 

 

Serão enviadas provas ao autor correspondente para que o texto seja cuidadosamente conferido. Mudan-
ças ou edições ao manuscrito editado não serão permitidas nesta etapa do processo de edição. Os autores 
deverão devolver as provas corrigidas dentro do prazo máximo de 5 (cinco) dias úteis após serem rece-
bidas. 

 

Os artigos aceitos comporão os números da revista obedecendo ao cronograma em que foram submeti-
dos, revisados e aceitos ou ainda a critério do corpo editorial. 

 

Custos de Publicação 

 

Não haverá custos de publicação. 

 
Idiomas  

 

Os artigos podem ser redigidos em Português, Inglês ou Espanhol. A revista, a depender do campo do 
artigo, pode oferecer o serviço de tradução para língua inglesa, sem custos para os autores. Quando tra-

duzidos para a língua inglesa sugerimos que o texto seja revisado por alguém que tenha o inglês como 
primeira língua e que, preferencialmente, seja um cientista da área. 

 

Tipos de manuscrito e formatação 

 

Artigos Originais: devem relatar pesquisas originais que não tenham sido publicadas ou submetidas 
para publicação em quaisquer outros periódicos científicos. Devem ser resultados de pesquisas de natu-
reza empírica, experimental ou conceitual. No caso de Ensaios Clínicos, o manuscrito deve ser acompa-
nhado pelo número e órgão de registro do ensaio clínico. Estes requisitos estão de acordo com BI-

REME/OPAS/OMS e o Comitê Internacional dos Editores de Revistas Médicas (www.icmje.org) e do 
Workshop ICTPR. O limite de palavras é de 3.500 (excluindo resumo e referências); resumo com até 
250 palavras, estruturado com os tópicos Introdução, Métodos, Resultados e Conclusões. Serão permiti-
dos até cinco ilustrações (tabelas e figuras). No mínimo três palavras-chaves devem ser fornecidas e no 

máximo cinco. Deverá ter no máximo 30 referências. 

 

Preparo dos manuscritos 

 

Devem ser digitados em extensão .doc, .txt ou .rtf, fonteTimes New Roman, tamanho 12, com espaça-
mento duplo em todo o documento (incluindo resumo, agradecimentos, referências e tabelas), com mar-
gens de 2,5 cm. Todas as páginas devem ser numeradas no canto superior direito. Evitar ao máximo as 

http://www.icmje.org/
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abreviações e siglas. Em determinados casos, sugere-se que na primeira aparição no texto, deve-se colo-
car por extenso e a abreviatura e/ou sigla entre parênteses. Exemplo: Febre Hemorrágica do Dengue 
(FHD). 

 

Comunicações pessoais e dados não publicados não devem ser incluídos na lista de referências, mas 
apenas mencionados no texto e em nota de rodapé na página em que é mencionado. Se essenciais, podem 

ser incorporados em local apropriado no texto, entre parênteses da seguinte forma: (DB Rolim: Comuni-
cação Pessoal, 2011) ou (Oliveira-Lima JW: dados não publicados). 

 

Os critérios éticos da pesquisa devem ser respeitados. Para tanto, os autores devem explicitar que a pes-
quisa foi conduzida dentro dos padrões exigidos pela Declaração de Helsinque 
(https://www.wma.net/wp-content/uploads/2016/11/491535001395167888_DoHBrazilianPortuguese-
VersionRev.pdf) e aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da instituição onde a pesquisa foi 

realizada, com seu respectivo número de aprovação. 

 

Ao final do artigo, declarar se há ou não conflito de interesses. 

 

O manuscrito deve conter: 

 

Título: deve ser conciso, claro e o mais informativo possível. Não deve conter abreviações e não deve 
exceder a 200 caracteres, incluindo espaços. Deve ser apresentada a versão do título em inglês. 

 

Título Resumido: no máximo 70 caracteres, para fins de legenda nas páginas impressas. 

 

Autores: deve incluir o nome dos autores na ordem direta e sem abreviações, graduações mais elevadas 
possuídas, afiliações, assim como registros em Bases como ORCID e ResearchID, caso tenham (o regis-
tro ORCID  e ResearchID podem ser obtidos, gratuitamente, através do site http://orcid.org e 
http://www.researcherid.com/, respectivamente); acompanhadas do respectivo endereço com informação 
de contato (telefone, endereço e e-mail para o autor correspondente) e todos os coautores. Os autores 

devem garantir que o manuscrito não foi previamente publicado ou não está sendo considerado para 
publicação em outro periódico. Os autores podem ser convidados a fornecer os nomes e contatos de três 
potenciais revisores imparciais.  

 

Resumo Estruturado: deve condensar os resultados obtidos e as principais conclusões de tal forma que 
um leitor, não familiarizado com o assunto tratado no texto, consiga entender as principais implicações 
do artigo. O resumo não deve exceder 250 palavras (100 palavras no caso de comunicações breves) e 

abreviações devem ser evitadas. Deve ser subdivido em: Introdução, Métodos, Resultados e Conclusões. 
Para os textos em Língua portuguesa, deve ser apresentada também a versão em inglês (Abstract) ou em 
espanhol (Resumen). 

 

Palavras-chave: imediatamente abaixo do resumo estruturado, de acordo com o tipo de artigo subme-
tido, devem ser incluídos de três a cinco descritores (palavras-chave), assim como a respectiva tradução 

para os Keywords (descriptors). Devem ser separados por ponto. Os descritores devem ser extraídos dos 
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“Descritores em Ciências da Saúde” (DeCS): http://decs.bvs.br/, que contém termos em português, es-
panhol e inglês, e do “Medical Subject Headings” (MeSH): www.nlm.nih.gov/mesh, para termos so-
mente em inglês. 

 

Introdução: deve ser sucinta e destacar os propósitos da investigação, além da relação com outros tra-
balhos na área. Uma extensa revisão de literatura não é recomendada, citando apenas referências estrita-

mente pertinentes para mostrar a importância do tema e justificar o trabalho. Ao final da introdução, os 
objetivos do estudo devem ser claramente descritos. 

 

Métodos: devem ser suficientemente detalhados para que os leitores e revisores possam compreender 
precisamente o que foi feito e permitir que seja repetido por outros. Técnicas-padrões precisam apenas 
ser citadas. 

 

Aspectos Éticos: em caso de experimentos envolvendo seres humanos, indicar se os procedimentos re-
alizados estão em acordo com os padrões éticos do comitê de experimentação humana responsável (ins-

titucional, regional ou nacional) e com a Declaração de Helsinki (https://www.wma.net/wp-content/uplo-
ads/2016/11/491535001395167888_DoHBrazilianPortugueseVersionRev.pdf) de 1964, revisada em 
2000. Quando do relato de experimentos em animais, indicar se seguiu um guia do conselho nacional de 
pesquisa, ou qualquer lei sobre o cuidado e uso de animais em laboratório foram seguidas. Deve também 

citar aprovação de Comitê de Ética. 

 

Resultados: devem ser um relato conciso da nova informação. Evitar repetir no texto os dados apresen-
tados em tabelas e ilustrações. 

 

Discussão: deve relacionar-se diretamente com o estudo que está sendo relatado. Não incluir uma revisão 
geral sobre o assunto, evitando que se torne excessivamente longa. 

 

Agradecimentos: devem ser curtos, concisos e restritos a aqueles realmente necessários, e, no caso de 
órgãos de fomento não usar siglas. Deve haver permissão expressa dos nomeados. Aqui devem ser in-
formados todos os tipos de fomento recebidos de agências de fomento ou demais órgãos ou instituições 
financiadoras da pesquisa. Informar também a existência de bolsas de Iniciação Científica, Mestrado ou 

Doutorado. 

 

Conflitos de Interesse: todos os autores devem revelar qualquer tipo de conflito de interesse existente 
durante o desenvolvimento do estudo. 

 

Nomenclatura: O uso da nomenclatura padronizada em todos os campos da ciência e da medicina é um 
passo essencial para a integração e ligação de informação científica na literatura publicada. Recomenda-
mos o uso de nomenclatura correta e estabelecida sempre que possível: 

 

• Nós incentivamos o uso do Sistema Internacional de Unidades (SI). Quando não for utilizado 
exclusivamente este, por favor fornecer o valor SI entre parênteses após cada valor. 

• Os nomes das espécies devem estar em itálico (por exemplo, Homo sapiens) e devem ser escritos 
na íntegra o nome completo do gênero e das espécies, tanto no título do manuscrito como também 



 

90 

 

na primeira menção de um organismo no texto. Depois disso, a primeira letra do nome do gênero, 
seguindo-se do nome completo das espécies podem ser utilizados. 

• Genes, mutações, genótipos e alelos devem ser indicados em itálico. Use o nome recomendado 
pela consulta ao banco de dados de nomenclatura genética apropriada. Para genes humanos su-

gerimos a base de dados HUGO. Por vezes é conveniente indicar os sinônimos para o gene da 
primeira vez que aparece no texto. Prefixos de genes, tais como aqueles usados para oncogenes 
ou localização celular deve ser mostrada em romano: v-fes, c-MYC, etc. 

• Para facilitar a identificação de substâncias ou ingredientes farmacêuticos ativos recomenda-se a 
o uso da International Nonproprietary Names - INN (também conhecida como rINN). Cada INN 

é um nome único que é reconhecido mundialmente, além disso, é de propriedade pública. Para 
saber mais, acesse: http://www.who.int/medicines/services/inn/en/. 

 

Referências: As referências devem ser listadas ao final do artigo enumeradas, consecutivamente, na 
mesma ordem em que foram citadas no texto, seguindo as normas gerais e exemplos dos Requisitos 
uniformes para manuscritos apresentados a periódicos biomédicos. Para outros exemplos recomendamos 
consultar as normas Citing Medicine da National Library of Medicine. 

 

Os nomes das revistas devem ser abreviados de acordo com o estilo usado no Index Medicus disponível 
em:  

http://www2.bg.am.poznan.pl/czasopisma/medicus.php?lang=eng ou  

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nlmcatalog/journals). 

 
 

Citações no texto: Devem ser acompanhadas do número correspondente, em expoente ou sobrescrito, 
seguindo a sequência numérica da citação no texto que aparece pela primeira vez. Não devem ser utili-

zados parênteses, colchetes e similares. 

 

Quando for relevante apresentar o nome do autor e ano de publicação da fonte, o número da referência 
deve ser colocado seguido do nome do autor. Em caso de obras com dois autores, ambos são citados e 
os nomes ligados pela conjunção "e". Em obras com até seis autores, todos são citados. Se houver mais 
de seis autores, citar os seis primeiros seguidos da expressão et al. 

 

Os editores estimulam a citação de artigos publicados no Journal of Health & Biological Sciences. 

 

São de responsabilidade do(s) autor(es) do manuscrito a exatidão das referências constantes da listagem 
e a correta citação no texto. 

 

Figuras: as ilustrações (fotografias, desenhos, gráficos, etc.), devem ser citadas como figuras. Devem 
preferencialmente ser submetidas em alta resolução em formato TIFF, ser numeradas consecutivamente 

com algarismos arábicos (Ex: Figura 1), na ordem em que foram citadas no texto; devem ser identificadas 
fora do texto, por número e título abreviado do trabalho. As legendas devem ser apresentadas ao final da 
figura; as ilustrações devem ser suficientemente claras, com resolução mínima de 300 dpi. Se houver 
figura extraída de outro trabalho, previamente publicado, os autores devem solicitar autorização, por 

escrito, para sua reprodução. Estas autorizações devem acompanhar os manuscritos submetidos à publi-
cação. Dá-se preferência a figuras originais, produzidas pelos próprios autores. 

http://www2.bg.am.poznan.pl/czasopisma/medicus.php?lang=eng
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nlmcatalog/journals


 

91 

 

 

Os gráficos devem ser salvos com a extensão .xls ou .doc. Não devem ser copiados ou colados de um 
programa para o outro. Não se aceitam gráficos apresentados com as linhas de grade, e os elementos 
(barras, círculos) não podem apresentar volume (3-D). Nas legendas das figuras, os símbolos, flechas, 
números, letras e outros sinais devem ser identificados e seu significado esclarecido. 

 

Os mapas devem ser vetorizados (desenhados) profissionalmente utilizando o Corel Draw ou Illustrator, 
em alta resolução e suas dimensões não devem ultrapassar 21,5 x 28,0 cm. 

 

As fotografias e algumas imagens mais complexas devem ser enviadas com boa resolução (mínimo de 
300dpi) no formato TIFF, preferencialmente, preparadas utilizando o Adobe Photoshop. Devem ser en-
viadas sob forma de documento suplementar e não podem exceder 2 MB. 

 

As legendas das figuras enviadas como anexo devem ser colocadas, com a respectiva numeração, no 
final do texto principal do artigo, após as referências, e também nos metadados do documento suplemen-
tar, conforme as instruções que serão fornecidas no momento da submissão. As legendas devem ser su-

cintas, porém autoexplicativas, com informações claras, de forma a dispensar consulta ao texto. 

 

Tabelas: as tabelas com suas legendas devem ser digitadas com espaçamento duplo, com um título curto 
e descritivo e submetido online em um arquivo separado como um documento suplementar. Todas as 
tabelas devem ser numeradas na ordem de aparecimento no texto. A legenda deve aparecer em sua parte 
superior, precedida pela palavra "Tabela", seguida do número de ordem de ocorrência no texto, em alga-
rismos arábicos (ex: Tabela 1, Tabela 2 etc). Devem constar, de preferência, informações do tratamento 

estatístico. Os títulos das tabelas devem ser autoexplicativos, de forma que as tabelas sejam compreen-
didas dispensando consulta ao texto. Explicações mais detalhadas ou específicas devem ser apresentadas 
em notas de rodapé, identificadas por símbolos na seguinte sequência: *, †, ‡, §, ||, ¶, **, ††, ‡‡. Não 
sublinhar ou desenhar linhas dentro das tabelas e não usar espaços para separar colunas. Não usar espaço 

em qualquer lado do símbolo±. 

 

Artigos Originais 

 

Devem relatar pesquisas originais que não tenham sido publicadas ou submetidas para publicação em 
quaisquer outros periódicos científicos. Devem ser resultados de pesquisas de natureza empírica, expe-
rimental ou conceitual. No caso de Ensaios Clínicos, o manuscrito deve ser acompanhado pelo número 
e órgão de registro do ensaio clínico. Estes requisitos estão de acordo com BIREME/OPAS/OMS e o 
Comitê Internacional dos Editores de Revistas Médicas (www.icmje.org) e do Workshop ICTPR. O li-

mite de palavras é de 3.500 (excluindo resumo e referências); resumo com até 250 palavras, estruturado 
com os tópicos Introdução, Métodos, Resultados e Conclusões. Serão permitidos até cinco ilustrações 
(tabelas e figuras). No mínimo três palavras-chaves devem ser fornecidas e no máximo cinco. Deve ter 
no máximo 30 referências. 

 

Declaração de Direito Autoral 

 

Declaração de Direitos Autorais 
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Os autores(es) são detentor(es) dos direitos autorais deste artigo submetido à apreciação pela JHBS . 
Declaram que trata-se de artigo original, nunca foi publicado e não está sendo submetido a outra revista 
científica simultaneamente. Cedem à JHBS o direito de exclusividade de primeira publicação científica, 
revisada por pares, nos formatos impresso e online.  

 

A declaração original deve ser assinada, datada e encaminhada por e-mail: (secretaria.jhbs@unichris-
tus.edu.br). 

 

Nota: Todas as pessoas relacionadas como autores devem assinar esta declaração. Não serão aceitas de-
clarações assinadas por terceiros. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


