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RESUMO
Objetivo-se mapear as tecnologias educacionais impressas disponiveis na literatura para
educacdo em satde de pessoas com doengas cardiometabdlicas. Trata-se de revisao de
escopo com busca realizada de julho a agosto de 2024, sendo atualizada em novembro e
dezembro de 2024, nas bases de dados: PubMed/MEDLINE, Web of Science, Scopus,
SciELO, LILACS, BDENF, BDTD, Catalogo de Teses e Dissertacdes da Capes e da
ProQuest. 42 estudos foram incluidos na amostra final da revisdo. As tecnologias
educacionais impressas identificadas foram cartilhas, albuns seriados, folhetos, panfletos,
cartazes, jogos, manuais, historias em quadrinhos, folders, mapas de conversagdo e painel
movel. Estes recursos mostraram-se validos e efetivos na melhora de aspectos como
conhecimento, autocuidado, qualidade de vida, adesdo ao tratamento medicamentoso e
ndo medicamentoso e autocuidado com os pés. Conclui-se que as tecnologias educativas
impressas se configuram como ferramentas leves-duras adequadas, validas e efetivas, que
subsidiam o paciente no enfrentamento do processo satide-doenga-cuidado.
Palavras-chave: doengas cardiometabolicas; doenga cronica; tecnologia educacional;
educagdo em saude.
Tecnologias educativas impresas para educacion en salud de personas con
enfermedades cardiometabélicas: revision de alcance
RESUMEN
El objetivo es mapear las tecnologias educativas impresas disponibles en la literatura para
la educacion en salud de las personas con enfermedades cardiometabolicas. Se trata de
una revision de alcance con busqueda realizada de julio a agosto de 2024, actualizada en
noviembre y diciembre de 2024, en las siguientes bases de datos: PubMed/MEDLINE,
Web of Science, Scopus, SciELO, LILACS, BDENF, BDTD, Capes y ProQuest Thesis
and Dissertation Catalog. Se incluyeron 42 estudios en la muestra final de la revision. Las
tecnologias educativas impresas identificadas fueron cuadernillos, albumes seriados,
folletos, panfletos, carteles, juegos, manuales, comics, carpetas, mapas de conversacion
y panel moévil. Estos recursos demostraron ser validos y eficaces para mejorar aspectos
como el conocimiento, el autocuidado, la calidad de vida, la adherencia al tratamiento
farmacologico y no farmacolégico, y el autocuidado del pie. Se concluye que las
tecnologias educativas impresas son herramientas blandas-duras adecuadas, validas y
efectivas, que apoyan al paciente en el enfrentamiento del proceso salud-enfermedad-
atencion.
Palavras clave: Enfermedades Cardiometabodlicas; Enfermedad Cronica; Tecnologia
Educacional; Educacion en Salud.

Printed educational technologies for health educativon of people with
cardiometabolic diseases: a scoping review
ABSTRACT

The objective is to map the printed educational technologies available in the literature for
health education of people with Cardiomatabolic Diseases. This is a scoping review with
a search carried out from July to August 2024, being updated in November and December
2024, in the following databases: PubMed/MEDLINE, Web of Science, Scopus, SciELO,
LILACS, BDENF, BDTD, Capes and ProQuest Thesis and Dissertation Catalog. 42
studies were included in the final sample of the review. The printed educational
technologies identified were booklets, serial albums, leaflets, pamphlets, posters, games,
manuals, comic books, folders, conversation maps and mobile panel. These resources
proved to be valid and effective in improving aspects such as knowledge, self-care,
quality of life, adherence to medication and non-medication treatment, and foot self-care.
It is concluded that printed educational technologies are adequate, valid and effective
soft-hard tools, which support the patient in coping with the health-disease-care process.
Keywords: Cardiometabolic Diseases; Chronic Disease; Educational Technology;
Health Education.
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INTRODUCAO

As Doencas  Cardiometabdlicas (DCM)
englobam conjunto de condi¢des cronicas como a
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), a Diabetes
Mellitus (DM), as Doengas Cardiovasculares (DCV),
a dislipidemia e a obesidade. Sdo responsaveis por
significativa carga de doengas na populagdo mundial,
apresentando altas taxas de morbidade e mortalidade,
especialmente de mortes prematuras ). No ano de
2019, essas enfermidades foram responsaveis por

cerca de 18 milhdes de mortes por causas
cardiovasculares @.
Estas condigdes cronicas estdo associadas

significativamente a fatores de risco
comportamentais modificaveis como a inatividade
fisica, alimentagdo ndo saudavel, alta ingesta de sal e
acucar, tabagismo, etilismo, excesso de peso ¢
poluigdo ambiental; bem como a fatores ndo
modificaveis, como idade, raca, sexo e historico
familiar ®. A maioria destes fatores de risco pode ser
mitigada por meio de intervengdes de educacdo e
promocao a saude.

Dentre tais intervengdes, destaca-se a utilizacao
de tecnologias educacionais, que se caracterizam por
conjunto de conhecimentos decorrentes da
experiéncia pratica, de teorias, de conceitos e de
técnicas que produzem materiais concretos, ou néo,
para a utilizagdo no planejamento, execugdo,
controle, acompanhamento e avaliagdo dos processos
educacionais formais e/ou informais ®. Envolvem
desde recursos digitais como videos, softwares,
aplicativos moveis, chatbot, infograficos, até os
materiais impressos como cartilhas, albuns seriados,
histérias em quadrinhos, folhetos, manuais,
panfletos, dentre outros G4,

No que se refere as tecnologias educacionais
impressas, como cartilhas, albuns seriados e folhetos,
estudos reforcam que estas se configuram como
importante material de apoio e sensibilizagdo do
paciente, haja vista que facilitam a transmissdo de
informagdes em saide mediante a apresentacdo de
contetido textual objetivo associado a ilustragdes
ludicas. Deste modo, tornam o contetdo educativo
menos denso e mais atrativo. Tais recursos
favorecem ainda o aprendizado ativo, interativo,
dinamico e ludico, permitindo ao paciente analisar,
processar, compreender e aplicar o conhecimento e
habilidades adquiridos em atividades de vida
cotidianas de autocuidado ©-7.

Estudos destacam ainda que as intervengdes
educativas mediadas pelas tecnologias educacionais
impressas tém se mostrado efetivas no
empoderamento, autocorresponsabilizacao,
promocao da autoeficacia, autonomia, autocuidado e
capacidade de autogerenciamento das pessoas com

DCM no processo de tratamento. Tais recursos
estimulam a modificacdo do estilo de vida, a adesdo
ao tratamento farmacologico, assim como
contribuem com a melhora da qualidade de vida e do
bem-estar dessa populagio vulneeravel 38, Podem,
portanto, subsidiar a prevengao, manejo e controle de
fatores de risco cardiometabdlicos, reduzindo o risco
de complicagdes a saude a curto, médio e longo
prazo.

Nesse contexto, ¢ pertinente identificar na
literatura as tecnologias educacionais impressas
destinadas a pessoas com DCM para subsidiar a
escolha dessas ferramentas por enfermeiros e demais
profissionais da saude nas ag¢des de educacdo em
satide. Os resultados de pesquisas na tematica
poderdo identificar lacunas na literatura que poderdo
ser supridas por outros métodos de pesquisa. E
pertinente destacar ainda que estudo de revisdo
disponiveis na literatura focam apenas em DCM com
DM (9 e DCV UV, o0 que reforca a necessidade de
novos estudos que abranjam outras DCM. Assim,
objetivou-se mapear as tecnologias educacionais
impressas disponiveis na literatura cientifica para
educag@o em saude de pessoas com DCM.

METODO

Trata-se de revisdo de escopo, desenvolvida
conforme as recomendagdes do JBI 12, O protocolo
de estudo foi registrado na Open Science Framework
(OSF). Ademais, foi empregado o Preferred
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-
Analyses extension for Scoping Reviews Checklist
(PRISMA-ScR) (13,

Para a conducdo da revisdo seguiram-se as
etapas: 1) Definicdo do objetivo e elaboracdo da
questdo de pesquisa; 2) Estabelecimento dos critérios
de elegibilidade; 3) Formulagdo das estratégias de
busca, descri¢do da selecdo, extragdo e apresentacio
dos dados; 4) Identificagdo de estudos relevantes
mediante buscas nas bases de dados; 5) selegdo e
mapeamento dos estudos; 6) extracdo de dados dos
estudos; 7) Analise dos dados; 8) Apresentacdo dos
resultados; e 9) Resumo, sintese e interpretagdo dos
dados?,

A questao norteadora foi elaborada conforme a
estratégia Populagdo Conceito Contexto (PCC) (2,
em que foi considerado: P — Pessoas com DCM; C —
Tecnologia educacionais impressas; C — Educagao
em saude. Assim, formulou-se a seguinte questdo de
pesquisa: “Quais tecnologias educacionais impressas
disponiveis na literatura cientifica para educagdo em
saude de pessoas com Doengas Cardiometabolicas?”.

A busca dos estudos ocorreu no periodo de julho
a agosto de 2024, sendo atualizada em novembro e
dezembro de 2024. Consultou-se as bases de dados:
Scopus, Web of Science (WoS), Medical Literature
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Analysis  and  Retrieval  System on  Line
(PubMed/MEDLINE), Scientific Electronic Library
Online (SCIELO); Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e Base de
Dados de Enfermagem (BDENF), via Biblioteca
Virtual em Satude (BVS). A literatura cinzenta foi
consultada nos portais Biblioteca Digital Brasileira
de Teses e Dissertacdes (BDTD), Catalogo de teses
e dissertagdes da Coordenagdo de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) e Catalogo de
Teses e Disserta¢des da ProQuest. O acesso as fontes
de dados se deu por meio do Portal de Periodicos da
CAPES, mediante acesso a Comunidade Académica

Angelina Germana Jones; Francisco Marcelo Leandro Cavalcante; Clara Beatriz Costa da Silva; Kaio Givanilson Marques de
Oliveira; Antonio Aglailton Oliveira Silva; Thamires Sales Macedo; Jennara Candido do Nascimento; Livia Moreira Barros

Federada (CAFe) por meio de Internet Protocol (IP)
pertencente a Universidade da Integragdo
Internacional ~da  Lusofonia  Afro-Brasileira
(UNILAB).

Utilizou-se estratégias de busca compostas com
termos dos Descritores em Ciéncias da Satude
(DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH), bem
como palavras-chave identificadas na leitura de
estudos prévios na tematica, cruzados pelos
operadores booleanos AND e OR, conforme descreve
0 Quadro 1.

Bases de
dados

Estratégia de Busca

PubMed/
MEDLINE

("Cardiometabolic Diseases" OR "Cardiometabolic Diseases" OR Obesity OR "Diabetes Mellitus" OR
Diabetes OR "Diabetes Mellitus, Type 1" OR "Diabetes Mellitus, Type 2" OR Dyslipidemia OR
"Cardiovascular Diseases" OR "Cardiovascular Disease" OR Hypertension OR "High Blood Pressure"” OR
"High Blood Pressures" OR "Myocardial Infarction" OR "Acute Myocardial Infarction") AND
("Educational Technologies" OR "Educational Technologies" OR "Health Technology" OR "Illustrated
Booklet" OR "Printed Booklet" OR Booklet OR "Educational Booklet" OR "Educational Pamphlets" OR
"Serial Album" OR Flipchart) AND ("Health Education" OR "Community Health Education" OR "Patient
Education as Topic" OR "Education of Patients")

Web of
Science e
Scopus

("Cardiometabolic Diseases" OR "Cardiometabolic Diseases" OR Obesity OR "Diabetes mellitus" OR
Dyslipidemia OR "Cardiovascular Diseases" OR Hypertension OR "Myocardial Infarction") AND ("Printed
Educational Technology" OR "Printed Educational Technologies" OR "Educational Technologies" OR
"Educational Technologies" OR "Health Technology" OR "Illustrated Booklet" OR "Printed Booklet" OR
Booklet OR "Educational Booklet" OR "Educational Pamphlets" OR "Serial Album" OR Flipchart) AND
("Health Education" OR "Community Health Education" OR "Patient Education as Topic" OR "Education
of Patients")

SciELO;
LILACS
BDENF via
BVS

("Cardiometabolic Diseases" OR "Cardiometabolic Diseases" OR Obesity OR "Diabetes Mellitus" OR
Diabetes OR Dyslipidemia OR "Cardiovascular Diseases" OR "Cardiovascular Disease" OR Hypertension
OR "High Blood Pressure" OR "Myocardial Infarction" OR "Acute Myocardial Infarction") AND
("Educational Technologies" OR "Educational Technologies" OR "Health Technology" OR "Illustrated
Booklet" OR "Printed Booklet" OR Booklet OR "Educational Booklet" OR "Educational Pamphlets" OR
"Serial Album" OR Flipchart) AND ("Health Education" OR "Community Health Education" OR "Patient
Education as Topic" OR "Education of Patients")

BDTD

("Doengas Cardiometabolicas" OR "Doenga Cardiometabolica” OR Obesidade OR "Diabetes Mellitus" OR
Hipertensdo OR "Hipertensdo Arterial Sistémica" OR "Doengas Cardiovasculares") AND ("Tecnologia
Educacional" OR "Tecnologias Educacionais" OR "Tecnologias Educacionais Impressas" OR "Tecnologia
Educacional Impressa" OR Cartilha OR "Album Seriado" OR Panfleto OR Folheto) AND ("Educacio em
Saude" OR "Educagdo do Paciente" OR "Educagdo de Pacientes como Assunto")

Catalogo de
Teses e
Dissertagdes
da CAPES

"Doengas cronicas" AND "Tecnologias educacionais"

Catéalogo de
Teses e
Dissertagdes
da ProQuest

("Cardiometabolic Diseases" OR "Cardiometabolic Diseases" OR Obesity OR "Diabetes mellitus" OR
Dyslipidemia OR "Cardiovascular Diseases" OR Hypertension OR "Myocardial Infarction") AND
("Educational Technologies" OR "Educational Technologies" OR "Illustrated Booklet" OR "Printed
Booklet" OR Booklet OR "Educational Booklet" OR "Educational Pamphlets" OR "Serial Album" OR
Flipchart) AND ("Health Education" OR "Community Health Education" OR "Patient Education as Topic"
OR "Education of Patients")

Quadro 1 — Bases de dados e respectivas estratégias de busca. Redenc¢ao, CE, Brasil, 2024

Os estudos foram selecionados conforme os
seguintes critérios de inclusdo: artigos primarios,
relatos de experiéncia, teses e dissertacdes, que

abordassem tecnologias educativas impressas para
educagdo em saude de pessoas com DCM,
disponivel na integra, publicados sem restricao
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temporal, em qualquer idioma. Foram excluidas as
cartas ao editor, revisdes, protocolos de estudo,
resumos em anais de eventos e estudos duplicados.

O processo de busca, selegdo e andlise dos
estudos foi realizado por dois pesquisadores
independentes, com o auxilio do software Rayyan.
As divergéncias entre ambos foram resolvidas por
um terceiro pesquisador. Inicialmente, os estudos
identificados nas bases de dados foram triados pela
leitura de titulos e resumos. Por conseguinte, os
estudos pré-selecionados passaram por leitura
completa, sendo selecionados os que atenderam os
critérios de elegibilidade e foram incluidos na
amostra final.

Estes, por sua vez, foram completamente lidos
¢ analisados mediante utilizagdo de instrumento
semiestruturado, com o qual extraidas informagdes
descritivas como autor(es), ano de publica¢ao, tipo
de estudo, tecnologia educacional abordada,
publico-alvo e principais resultados. Estas
informagdes foram sintetizadas ¢ organizadas em
quadros descritivos, posteriormente discutidas
junto a literatura pertinente.

RESULTADOS
Identificou-se um total de 1095 estudos, dos
quais 42 artigos foram selecionados para a amostra

final, conforme descrito no fluxograma da Figura
1.

Figura 1 — Diagrama de fluxo da busca de estudos. Redencdo, CE, Brasil, 2024

[ Estudos identificados nas bases de dados ]
M
Registros identificados nas fontes de dados
l& (n=1095):
Estudos duplicad
8 MEDLINE (n=370); Scopus (n=240); Web of . studos duplicados
= i g > removidos (n=210)
€ Science (n=69); SciELO (n=22); LILACS
s (n=41); BDENF (n=51); ProQuest (n=251),
Catalogo CAPES (n=15); BDTD (n=36).
(& J

_ l

Estudos selecionados para

Estudos ndo relacionados a

triagem inicial
(n=885)

'

Estudos pré-selecionados para
leitura completa:

Triagem

> tematica excluidos: (n=742)

Estudos excluidos:
- Ndo responderam a questdo da
»| pesquisa (n=55)

(n=143)

}

Estudos selecionados para
analise completa

- N&o disponiveis na integra:
(n=40)

— (n=48)

Estudos incluidos na amostra
final
(n=42)

Houve predominancia de estudos no publicados
no periodo de 1995 a 2024, sendo predominantes
os anos de 2020, com seis estudos (14,28%).
Quanto ao pais de origem prevaleceu o Brasil
(n=27, 64,28%). Os estudos metodoldgicos

A 4

Estudos excluidos:

- Ndo relacionados a tematica
(n=5)

- Protocolo de estudo (n=1)

predominaram (n=16, 38,09%), seguidos dos
quase-experimentais (n=11, 26,19%) e ensaios
clinicos randomizados (n=09, 21,42%).

As tecnologias foram direcionadas para o
publico-alvo  diverso  abrangendo criangas,
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adolescentes, adultos, mulheres e idosos com
DCM. Observou-se que a DCM mais abordada foi
o DM (n=25, 59,52%), seguida da HAS (n=10,
23,80%). Quanto aos recursos tecnologicos, houve

O Quadro 2 traz a descrigdo dos 42 artigos
incluidos na revisdo, quanto aos autores, ano, pais,

predomindncia da cartilha educativa (n=19,
45,23%) e album seriado (n=07, 16,66%). A Figura
2 apresenta as tecnologias educativas impressas
identificadas nos estudos.

Figura 2 - Tecnologias educacionais impressas identificadas no estudo.

5:;, Album seriado @

Cartlha, livreto,
diario, manual

Mapa de conversagio

’H Folder

ml’uincl MOVE| @ . ) Folheto

w,’i;l( artaz, hguras

-

l— —l—l it ogo

P » ( ¢ Aimiy .
g Panfleto i+ Historia em quadrinhos

tipo de estudo, tecnologia educacional impressa
abordada, publico-alvo e principais resultados.

Quadro 2 — Descricdo dos artigos incluidos na revisdo. Redenc¢éo, CE, Brasil, 2024

Autor (es)/
anos/ Paises

Xue et al., 2008/
China (1

Otero et al.,
2008/ Brasil (19

Torres et al.,
2008/ Brasil 1©)

Eftekhar et al.,
2014/ Ira (1)

Souza et al.,
2016/ Brasil 1%

Moura et al.,
2017/ Brasil 1)

Tipo de
Estudo

Ensaio clinico
randomizado

Quase-
experimental

Descritivo-
exploratorio
Quase-

experimental

Quase-
experimental

Metodologico

Tecnologia
educacional
impressa
Manual de

hipertensdo composto

por cinco livretos

Cartazes, figuras,
folhetos

Cartilha

Panfleto, cartaz e

cartilha educativa

Album seriado

Cartilha

Publico-alvo

Adultos com
HAS

Adultos com
DM tipo 1 e 2

Adultos com
DM

Mulheres com
HAS

Adultos com
HAS

Criangas com
DM tipo 1

Principais resultados

A intervengdo  educativa  implementada
proporcionou mudangas no estilo de vida, reducéo
significativa nos dados antropométricos como
peso, colesterol total e circunferéncia da cintura.
Além disso, houve maior adesfio a pratica de
atividade fisica.

O programa educativo aumentou o conhecimento
dos pacientes diabéticos acerca da doenca, da
pratica de atividades fisica e alimentag@o saudavel.
A cartilha inserida na pratica educativa se mostrou
satisfatoria, acessivel e adequada para os
participantes, apresentando conteido claro e de
facil entendimento.

Apods a intervengdo, as médias dos escores de
consciéncia e varias partes do Modelo de Crengas
em Saude aumentaram significativamente no
grupo intervengdo (p<0,05). Houve diminuigdo
significativa na média das pontuagdes das
barreiras percebidas (p<0,05).

Intervengdo educativa com album seriado
melhorou o escore total de qualidade de vida e dos
dominios manifestagdes somadticas e estado
mental. Ademais, reduziu os niveis pressoricos e
aumentou a adesdo ao tratamento da hipertensao.
O recurso tecnologico foi considerado facilitador
para a melhoria do conhecimento e das praticas de
autocuidado de criangas com DM tipo 1.
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A intervengdo educativa contribuiu positivamente
no conhecimento sobre o DM, adesio ao
tratamento medicamentoso e nas taxas de
hemoglobina glicada dos participantes.

Apds a intervengdo, individuos do grupo
intervengao apresentaram perfis
metabolicos/glicémicos significativamente

melhores em comparagdo com os do grupo
controle. O conhecimento, a crenga na satde ¢ a
qualidade de vida também aumentaram
significativamente no grupo intervengao.

A intervengdo educativa apresentou efeito positivo
na adesdo ao autocuidado e letramento funcional
em saude.

A intervengdo educativa promoveu mudancas
comportamentais como a adogdo de habitos
saudaveis e a promogdo do autocuidado.

O album seriado foi considerado valido pelos
especialistas e uma tecnologia capaz de auxiliar o
profissional de saude no rastreio do pé em risco da
pessoa com DM.

Houve melhora no conhecimento apds a
intervengdo educativa os dominios pele anexos;
circulagdo sanguinea; sensibilidade plantar; e
pressdo plantar, como também, encontrou-se
melhora nos escores do risco do pé diabético no
grupo tratado.

O grupo que utilizou a cartilha como estratégia
educativa teve valores  significativos e
clinicamente importantes na redugdo do peso, do
IMC, CA, RCEst ¢ %PEP quando comparados ao
grupo que recebeu a orientagio verbal.

A cartilha educativa favoreceu o avango no estagio
de prontiddo para mudanga de habitos alimentares
e pratica de atividade fisica.

A tecnologia educacional foi considerada valida
pelos juizes e avaliada como compreensivel pelos
acompanhantes, de forma que se apresentou como
recurso tecnoldgico viavel para utilizagdo na
educacdo em saude.

A cartilha foi validada com alto grau de
concordancia entre os especialistas e o publico-
alvo, configurando-se como material para
adequado para prevengdo e gerenciamento dos
impactos da progressdo do diabetes e NPD.

A intervengdo educativa foi eficaz na melhorar da
qualidade de vida em individuos com DM tipo 2.
Observou-se diferenga estatisticamente
significativa entre grupo controle e grupo
intervengdo apds a intervengao.

A tecnologia educacional mostrou-se valida e
pode ser utilizada pelos profissionais de saude da
atencdo primaria nas praticas educativas em saude
sobre insulinoterapia.

A tecnologia foi considerada validada e adequada
culturalmente para promover a compreensdo do
tratamento com insulina de adultos com DM tipo
le2.
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A tecnologia foi eficaz em aumentar o
conhecimento e a autoeficacia no manejo do DM,
especialmente entre participantes sem educagdo
formal prévia sobre a doenca.

A cartilha educativa mostrou-se valida e confiavel
para promover a adesao ao autocuidado dos pés em
pessoas com DM.

A cartilha foi bem recebida pelos pacientes e
mostrou-se eficaz em melhorar o conhecimento
sobre a hipertensao.

Os participantes consideraram os panfletos
aceitaveis e relataram que esses materiais
contribuiram para uma melhor compreensao sobre
hipertensao.

A intervengdo educacional com aplicativo foi mais
eficaz que o livreto em melhorar peso,
circunferéncia da cintura, exercicio total e
autoeficacia para exercicios em pacientes com
hipertensdo e sindrome metabolica. No entanto, a
cartilha proporcionou efeitos significativos
relacionados a redugdo do colesterol total e
redugdo do estresse.

A educagdo por meio de tecnologia mostrou-se
eficaz em melhorar tanto o controle glicémico
quanto o nivel de conhecimento sobre DM entre os
pacientes

Evidenciou melhora significativa no
conhecimento do paciente, na frequéncia do
monitoramento domiciliar da pressdo arterial e na
satisfagdo com o atendimento.

O manual visou complementar o tratamento e
atender as necessidades de orientacdo dos
pacientes, abordando temas como fatores de risco,
tratamento, retorno as atividades, e perspectivas de
qualidade de vida.

A tecnologia foi considerada valida por criancas
(IvVC=0,833) e familiares (IVC=1,000). As
criangas se identificaram com o personagem da
histéria e concordaram que o material ¢ uma
ferramenta para o entendimento da diabetes.

A implementagdo do jogo educacional aumentou
as notas dos participantes no reconhecimento
precoce da doenga cerebrovascular aguda e seus
fatores de risco.

A tecnologia foi considerada valida em contetdo e
aparéncia, obtendo concordancia de validade entre
os juizes de 0,76 a 1,0. Ademais, o material foi
considerado adequado na avaliagdo com o
Suitability Assesment of Materials, obtendo
percentual de concordancia de 44,5%

A tecnologia demonstrou nivel de confiabilidade
satisfatorio (alfa de Cronbach 0,7121). O IVC
(0,875) e o nivel de concordancia (91,67) foram
classificados como altos. A tecnologia abordou a
definicdo da doenga, fisiopatologia, atividades
fisicas, alimentag@o e autonomia da crianga

A cartilha educativa mostrou-se mais eficaz que a
orientagdo verbal na melhora do conhecimento e
na manuten¢do de atitudes positivas sobre a
cirurgia bariatrica.
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O album seriado obteve IVC global foi de 1,0 para
o publico-alvo, e de 098 para os
juizes especialistas. Foi  considerado  uma
ferramenta eficaz na educagdo em satde para
pessoas com DM em uso de insulina.

Os pais e criangas avaliaram o contetudo da cartilha
e sua adequagdo ao idioma espanhol. O estudo
constatou a necessidade de adaptar as orientagdes
da cartilha ao idioma e a cultura alimentar local
para aumentar sua aplicabilidade como recurso
educativo.

Folhetos em cuidados primarios podem melhorar
a adesdo terapéutica de pessoas com DM tipo 2 a
curto prazo, especialmente entre jovens e menos
escolarizados.

O material educativo demonstrou-se tecnologia
viavel a ser utilizada para capacitar pacientes com
diabetes ¢ seus cuidadores na aplicagdo de
insulina.

A educacdo em saide com recursos ludicos e
cartilhas para criangas com diabetes tipo 1 deve ser
explorada pela equipe interdisciplinar para
melhorar sua qualidade de vida

O recurso demonstrou eficacia na melhoria da
qualidade de vida, do estado psicologico e do
perfil de risco coronario em pacientes com infarto
do miocardio e profissionais de satde.

Material compreensivel e aceitavel para a atengdo
primaria, voltado a preven¢ao dos efeitos adversos
dos anti-hipertensivos.

Os materiais projetados informaram efetivamente
os pacientes sobre medicamentos anti-
hipertensivos, refletidos em uma pontuagdo maior
em um teste de conhecimento, e foram
classificados positivamente em relagdo ao nivel de
informacdo, compreensibilidade e apresentagao.
O contetdo do painel movel abordou a definigdo
de DM tipo II, suas complicagdes, autocuidado;
cuidados com a alimentagdo, os pés ¢ com 0s
olhos; satde bucal ¢ mental; uso correto das
medicagdes; praticas de exercicios fisicos e
cessacdo do tabagismo. O IVC atingiu 94,44%, ja
aparéncia obteve concordancia dos juizes de 92%.
A tecnologia educacional foi destinada a criangas
e abordou contetidos como o conceito de diabetes,
fisiopatologia do diabetes, atividades fisicas,
alimentagdo, prognostico, autonomia da crianga,
controle glicémico, monitorizagdo da glicemia.

Nota: HAS: Hipertensdo Arterial Sistémica; DM: Diabetes Mellitus; IMC: Indice de Massa Corporal; CA:
Circunferéncia Abdominal; RCEst: Relagdo Cintura-Estatura; %PEP: Percentual do Excesso de Peso; AVC:
Acidente Vascular Cerebral; NPD: Neuropatia Periférica Diabética; IAM: Infarto Agudo do Miocardio; IVC:

Indice de Validade de Conteado.

Em suma, os estudos que aplicaram
intervencdes  subsidiadas pelas tecnologias
educacionais evidenciaram que esses recursos
foram efeitos na melhora de aspectos como
conhecimento, autocuidado, qualidade de vida,
adesdo a habitos saudaveis de vida e indicadores
bioquimicos e antropométricos como por exemplo

hemoglobina glicada e indice De Massa Corporal

(IMC).

Ademais, diversos contetidos educativos
foram abordados nos recursos tecnoldgicos
identificados, dos quais  sobressairam-se:

conhecimento sobre a doenga, fatores de risco e
complicagdes(’>15:20-23:27,32:35,37-38 40-4242-44.47.48-49,52-
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33 alimenta¢do saudavel

7,14-15,20-21,25-27,35-37,39-40,42-

44,46,49,52-53). monitoramento da

;
glicemia@0223740434953). pratica de  atividade
fisica(14-16.20-21.2325-26.35-3639.4244.46.49.52-53). cuidados
com os pés(®16222333.3942.52). adesdo ao tratamento
medicamentoso(7,20,21,23,27,36,39,43,47,51,52);

insulinoterapia(!6:19-20:30-31.4045.48,53).  ayutocuidado®!-
22,32:40.4247). diminui¢do da circunferéncia da cintura
e do IMCU:3:323537); controle do peso!!+26:35-36),
monitoramento da pressdo arterial7:!432353%);
cessacdo do tabagismo e alcoolismo!72%3%35-37:52);
qualidade de vida'#3%4-30); exercicios domiciliares
pessoas com DPN®¥; controle do estresse®>*%;
autonomia da crianga®-¥; autogestdo do
tratamento®?; autoeficacia®), cuidados com a
satide mental e bucal®?; cuidados pds-operatorios
pés cirurgia Dbariatrica e acompanhamento
psicoldgico pds cirurgia bariatrica®?.

DISCUSSAO

O presente estudo mapeou as tecnologias
educativas impressas disponiveis na literatura para
educagdo em saude de pessoas com DCM,
evidenciando que os tipos de material educativo
impressos mais abordados foram as cartilhas e
albuns seriados. Ademais, também se destacaram
os folhetos, panfletos, cartazes, jogo, manuais,
historias em quadrinhos, folders, painel mével e
mapas de conversagdo. Tais ferramentas
educacionais sdo efetivas, acessiveis, com baixo
custo e amplamente implementaveis nos diversos
servigos de saude.

Os achados desta revisdo reforgam que os
aparatos educacionais impressos se configuram
como tecnologias leve-duras que tornam as agdes
educativas mais atrativas, ludicas e dindmicas.
Destacam-se ainda como facilitadores da promogéo
do Letramento em Saude (LS), da autoeficacia, da
autonomia e do autocuidado de pessoas com DCM,
haja  vista que oportunizam, de modo
problematizador e emancipatoria, a construgdo
efetiva de conhecimentos e promove adesdo a
comportamentos saudaveis para a gestdo e controle
das condi¢des de satde, bem como manutengao da
qualidade de vida.

A utiliza¢do de abordagens escritas amplia a
percep¢do de que o resultado se aproxima mais da
realidade, demonstrando ser factivel e alcancavel.
Ademais, o emprego de imagens e simbolos
ilustrativos impacta no aumento da compreensao
do texto, tornando-o mais acessivel de modo que
oportuniza  alcangar  diversas  populagdes,
especialmente as que possuem baixo letramento em
satide 9.

Ademais, quando associados as habilidades
dos profissionais de saude de empatia e

Angelina Germana Jones; Francisco Marcelo Leandro Cavalcante; Clara Beatriz Costa da Silva; Kaio Givanilson Marques de
Oliveira; Antonio Aglailton Oliveira Silva; Thamires Sales Macedo; Jennara Candido do Nascimento; Livia Moreira Barros

acolhimento, oportunizam a criacdo de ambientes
confortaveis de troca de conhecimentos,
posicionamentos, escuta e partilhas,
proporcionando maior adesdo, aceitacdo e
participagdo dos diversos publicos nas agdes
educacionais ¢,

Vale destacar que a DCM mais abordada foi
o DM, em que se identificou tecnologias educativas
voltadas a melhora do conhecimento sobre a
doenga e suas complicagdes 142021 autocuidado e
letramento funcional em satde *», mudancas
comportamentais como a adog¢do de habitos
saudaveis ¥, prevencdo de suas complicagdes
como pé diabético #2439 e, de modo inédito,
voltada a educagédo do paciente quanto a prevengao
de gerenciamento da Dor Neuropatica Diabética
(DNP) @,

Acredita-se que a elevada prevaléncia
mundial da DM pode ser fator que impulsiona o
crescimento de pesquisas direcionadas ao
desenvolvimento de tecnologias educativas.
Ademais, diante das repercussdes biopsicossociais
das DM nos sujeitos acometidos, educar o paciente
sobre o processo saude-doenca, melhorar o
controle glicémico, o autocuidado, a autoeficacia, a
adesdo ao tratamento farmacologico e a adogdo de
estilo de vida saudavel mediante aplicagdo de
intervencdes efetivas, ¢ crucial no gerenciamento
do tratamento, na preven¢ao e reducio dos agravos
decorrentes desta condic¢do cronica 22229,

Nesse contexto, dentre as tecnologias mais
abordadas, destacam-se cartilhas educativas, que
sdo ferramentas informativas atrativas, constituidas
por linguagem verbal e ndo verbal que auxiliam na
compreensdo autdnoma do contetido pelo leitor.
Ademais, ¢ uma tecnologia impressa de baixo
custo, portatil e de facil manuseio, que permite ao
individuo obter informagdes de saude em qualquer
ambiente e momento. Estudos reforgam a
efetividade desse tipo de material na adesdo ao
estilo de vida sauddvel, na mudanga de
comportamentos 2449, na melhora de indicadores
clinicos e antropométricos *Y ¢ do conhecimento
(32,3435.44)

Similarmente,  estudo  concluiu  que
intervencao mediada pelo aplicativo foi superior ao
suporte oferecido por cartilha na maioria das
varaveis avaliadas. Todavia, a cartilha
proporcionou efeitos significativos relacionados a
reducao do colesterol total e redugdo do estresse, o
que reforca sua relevancia como tecnologia para
educagio em saude de pessoas com DCM ©9),

Sete estudos destacaram o album seriado
como ferramenta adequada e valida para a
capacitacdo dos individuos para o autocuidado em
saude (818:23.27.3042.45) " deste dois destacaram sua
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L

efetividade na melhora do autocuidado, da
qualidade de vida e da adesdo ao tratamento %2,

ao leitor. Os resultados de uma pesquisa realizada
em Bosnia e Herzeg6vina demonstraram que a

Entende-se por album seriado a sequéncia de folhas
ou laminas ilustrativas e roteirizadas que permitem
o educador transmitir informag¢des por meio de
narrativas acessiveis e cativantes. Pode variar de
tamanho, formato ou base de fixagdo, destacando-
se como ferramenta efetiva, inovadora, acessivel e
versatil ®. Outrossim, sobressai-se por promover
maior interagdo e didlogo entre educador e o
educando, permitindo a troca de saberes,
conhecimentos e experiéncias que reforcam a
construcdo e consolidagdo dos aprendizados.
Ademais, a visualizacdo e a analise das ilustragdes
progressivas e logicas, disposta horizontalmente,
estimulam o protagonismo do publico no processo
de reflexdo e tomada de inferéncias, a medida que
os profissionais intermediam o aprendizado por
meio das instru¢des e narrativas concisas que
guiam a intervencdo educativa ?%3242),

Deste modo, o educando deixa de ser mero
expectador e torna-se participe ativo no processo
educativo, o que pode fomentar sua
corresponsabilizagdo no processo de cuidar. Outro
ponto relevante, ¢ que o album possibilita que a
educagdo em saude seja individual ou grupal, em
que interven¢des em grupo podem oportunizar o
aprendizado cooperativo, interativo e dialogado de
modo mais aprofundado.

Outra tecnologia educativa identificada neste
estudo foram os folhetos, materiais impressos em
uma Unica folha de papel que apresentam imagens,
graficos e informagdes flexiveis e consistentes, que
sdo sintetizadas em topicos, inscritas em uma ou
nas duas faces do papel. Também apresentam baixo
custo, facil distribuicdo e utilizagdo, tendo o
potencial de estimular o pensamento critico-
reflexivo dos participantes ¢ aumentar sua
compreensdo e conscientiza¢do sobre a doenga, a
medida que disponibiliza conteudos educativos
complexos de modo objetivo, claro e conciso®®).

Ademais, contribui para 0o processo
comunicacional, estimulando a adesdo ao
tratamento e a capacidade de tomada de decisdo do
cliente. Na Australia, ensaio clinico randomizado,
evidenciou efetividade do folheto no conhecimento
da retinopatia diabética em adultos com DM tipo 2,
impactando na promog¢do da satde ocular e na
triagem de retinopatia diabética ©7.

A utilizagdo de cartazes como intervengdo
educativa para promoc¢do do LS de pessoas com
doengas cardiometabolicas foi identificada em trés
estudos (*1722) Esses materiais sio meios de
comunicagdo em massa, visuais ¢ atrativos,
geralmente, estruturados por linguagem apelativa
que possibilita a transmissao rapida de informagoes

educacdo em satde por meio de cartaz, aumentou o
conhecimento e a atitude sobre estilo de vida
saudavel em relagdo ao antes e depois de um més
da aplicagdo da intervengdo ©¥).

Nesse sentido, os cartazes, assim como outros
materiais como folhetos e folder, sdo materiais
impressos de ampla disseminagdo de informagdes,
autoexplicaveis, sem necessariamente exigir a
presenca de um educador para o processo de
aprendizagem. Essa ferramenta educativa possui
baixo custo de producdo visto que sdo facilmente
confeccionados em cartolina ou papel. Entretanto,
os cartazes possuem baixa durabilidade e
interatividade com o publico, necessitando, deste
modo, de mediacdo pelo profissional responsavel
pela educagdo em saude.

Também, destacaram-se estudos
metodologicos que objetivaram desenvolver e/ou
validar o contetido de historias em quadrinhos para
o apoio de familiares e criangas com DM tipo
1404353 Estudo destacou que essa tecnologia foi
bem aceita pelo publico infantil  ©0.
Consonantemente, pesquisa realizado no Japdo,
identificou que o uso de histérias em quadrinhos
para promogdo da atividade fisica e alimentagdo
saudavel contribuiu na conscientizagdo e
autoeficacia dos individuos na faixa etaria de 45 a
75 anos com sindrome metabolica ®%). Isto sinaliza
a sua aplicabilidade ndo s6 com o publico infantil,
mas também com pacientes adultos.

A histéria em quadrinhos € uma narrativa
ilustrativa, sequencial e ludica, organizada em
quadros ou painéis capazes de envolver o leitor em
um conjunto de agdes e emogdes transmitidas pelos
didlogos dos personagens que possibilitam a
personalizacdo do enredo e a transmissdo das
informacgdes “%**¥). Combina linguagem escrita e
visual, com enredo e personagens envolventes,
para proporcionar ludicidade e maior facilidade na
transmissdo de informagdes para o publico
pediatrico ©?. Todavia, pesquisadores reforcam
que sua utilizagdo requer o conhecimento da
crianca como sujeito social e a compreensdo de
suas peculiaridades ©V. Com isso, sio pertinentes
estudos experimentais que avaliem a efetividade e
aceitabilidade de intervengdes mediadas por essa
tecnologia junto ao publico infantil.

E pertinente reforgar que as tecnologias
educacionais impressas requerem habilidades de
leitura e compreensdo textual/visual por parte do
publico, o que pode se configurar como empecilho
para pessoas com baixa escolaridade e LS. Com
isso, salienta-se a relevancia de se incluir conteudo
educativo com textos objetivos e curtos, com
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linguagem acessivel e clara, bem como ilustragdes
representativas do cotidiano dos sujeitos para
facilitar o processo de interpretagdo, sintese e
reten¢do do conhecimento construido. Ademais, a
inclusdo ativa do publico-alvo no desenvolvimento
e validacao destes materiais deve ser reforcada,
haja vista oportuniza compreender as reais
necessidades desses sujeitos e alinhar as
intervencdes educacionais as suas realidades e
necessidades.

Ante o exposto, frisa-se que o presente estudo
contribui com o mapeamento e sintese de
evidéncias cientificas sobre as tecnologias
educacionais impressas direcionadas as pessoas
com DCM, o que podera subsidiar a escolha do tipo
de tecnologia educacional a ser aplicadas nas a¢des
de promocdo e educagdo a satide desempenhadas
pelos enfermeiros e demais profissionais de saude.
Ademais, os achados desta revisdo poderdo
fomentar a utilizagdo das tecnologias educacionais
impressas como recursos de apoio ao autocuidado,
promocao da autoeficacia, modificac¢ao do estilo de
vida e adesdo ao tratamento farmacologico nessa
populagdo vulneravel.

Destaca-se como principais limitagdes desta
revisdo a exclusdo de artigos ndo disponiveis na
integra, aspecto que pode ter impedido a inclusdo
de outras pesquisas relevantes. Ademais, apesar de
ter sido realizada ampla busca de estudos, outras
pesquisas podem nao ter sido incluidas na amostra.

CONCLUSAO

Evidenciou-se que as tecnologias educativas
impressas disponiveis na literatura voltadas a
pessoas com DCM séo cartilhas, albuns seriados,
folhetos, panfletos, manuais, cartazes, painel
movel, folders, jogos, historias em quadrinhos e
mapas de conversagdo. Estas ferramentas leve-
duras promovem o autocuidado e a adesdo as
medidas farmacoldgicas e ndo farmacologicas,
subsidiando o paciente no enfrentamento ao
processo saude-doenca-cuidado e prevencao de
complicacdes a saude.

Recomenda-se a realizagdo de novos estudos
experimentais que visem avaliar a efetividade de
intervencdes mediadas pelos diferentes tipos de
materiais impressos, bem como que visem
compara-las com outras tecnologias educacionais,
como as tecnologias digitais.
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