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RESUMO

Objetivo: Sumarizar as produgdes cientificas que utilizaram tecnologias educacionais para
promogéo do autocuidado de pessoas com diabetes. Método: Revisdo integrativa realizada
no periodo de outubro de 2022 a janeiro de 2023, nas bases de dados: LILACS; Scopus;
Embase; PubMed/MEDLINE e CINAHL. A busca aconteceu de forma pareada, e a amostra foi
constituida por dez artigos. Os niveis de evidéncia foram analisados pelo Hierarchy of Evidence
for Intervention Studies, e os resultados foram sintetizados para interpretacdo dos achados.
Resultados: As tecnologias educacionais identificadas para promogao do autocuidado
foram: aplicativos moveis, plataformas interativas, impressos, telemonitoramento, video e
simulagéo. O enfoque dos contetidos foi na promogdo do cuidado com os pés, prevengéo de
neuropatia, autogestdo, conhecimento e expectativa de pessoas com diabetes e prevencao
de complicagbes agudas. Conclusao: A sintese do conhecimento sobre as tecnologias
educacionais para promocéo do autocuidado de pessoas com diabetes apontou a necessidade
de evidéncias robustas.

Descritores: Diabetes Mellitus; Tecnologia Educacional; Enfermagem; Autocuidado;
Educacdo em Saude.

ABSTRACT

Objective: To summarize the scientific productions that used educational technologies
to promote self-care for people with diabetes. Method: Integrative review carried out
from October 2022 to January 2023, in the databases: LILACS; Scopus; Embase; PubMed/
MEDLINE and CINAHL. The search was paired, and the sample consisted of ten articles. The
levels of evidence were analyzed by the Hierarchy of Evidence for Intervention Studies, and
the results were synthesized for interpretation of the findings. Results: The educational
technologies identified to promote self-care were: mobile applications, interactive platforms,
print, telemonitoring, video and simulation. The focus of the contents was on the promotion
of foot care, prevention of neuropathy, self-management, knowledge, and expectation of
people with diabetes and prevention of acute complications. Conclusion: The synthesis of
knowledge about educational technologies to promote self-care for people with diabetes
pointed to the need for robust evidence.

Descriptors: Diabetes Mellitus; Educational Technology; Nursing; Self Care; Health Education.

RESUMEN

Objetivo: Sintetizar las producciones cientificas que utilizaron tecnologias educacionales
para promocion del autocuidado de personas con diabetes. Método: Revision integradora
realizada entre octubre de 2022 hasta enero de 2023, en las bases de datos: LILACS;
Scopus; Embase; PubMed/MEDLINE y CINAHL. La busqueda ocurrié de manera pareada,
y la muestra fue construida por diez articulos. Los niveles de evidencia fueron analizados
por el Hierarchy of Evidence for Intervention Studies, y los resultados fueron sintetizados para
interpretacion de los hallados. Resultados: Las tecnologias educacionales identificadas para
promocioén del autocuidado fueron: aplicativos mdviles, plataformas interactivas, impresos,
telemonitorizacion, video y simulado. El enfoque de los contenidos fue en la promocion del
cuidado con los pies, prevencion de neuropatia, autogestion, conocimiento y expectativa
de personas con diabetes y prevencién de complicaciones agudas. Conclusion: El sintesis
del conocimiento sobre las tecnologias educacionales para promocién del autocuidado de
personas con diabetes sefal6 la necesidad de evidencias robustas.

Descriptores: Diabetes Mellitus; Tecnologia Educacional; Enfermeria; Autocuidado; Educacion
en Salud.
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Tecnologias educacionais utilizadas para promocao do autocuidado de pessoas com diabetes mellitus: revisao integrativa

INTRODUCAO

O diabetes mellitus (DM) é um problema de saiide mundial,
dada a sua magnitude. A concepcao epidemioldgica, social e
econdmica explica como evolui a representacao da doenca na
populacgéo, principalmente nos paises em desenvolvimento. Esti-
ma-se que 8,3% da populacdo mundial viva com DM, e projecdes
apontam que o impacto da doenca na populagdo nas proximas
décadas correspondera a 9,6% dos mais de 486 milhdes de casos
previstos até 2045. No ranking mundial, o Brasil ocupa o quinto
lugar entre os paises, com 16,8 milhdes de pessoas com DM e
apresenta perspectivas de 21,5 e 26 milhdes em 2030 e 2045,
respectivamente.

Cabe destacar que a gravidade do DM e as fragilidades das
acoes que favorecem o comprometimento do préprio individuo
com sua condicdo de saude e autocuidado contribuem para o
agravamento da doenca e ocorréncia de complicagées®. Diante
disso, com vistas a atenuar e reduzir os riscos de complica¢oes
e ampliar as possibilidades de a¢des de cuidado, considerando
conceito ampliado de saude, a Organizagcdo Mundial da Saude
emitiu, em 2019, uma diretriz sobre a utilizacdo de tecnologias
de informacéo (p.ex., internet e recursos méveis) como recurso
para fortalecer as agcdes de educacao em saude®.

Vale salientar que o modelo assistencial tradicional, que
tem como enfoque o tratamento medicamentoso da doenca
e a oferta de informacobes generalistas pelos profissionais de
salde, ja se mostrou caro e inécuo no cuidado as pessoas
com condigdes crdnicas. Isso porque as acdes ndo estimulam
o autocuidado e o comprometimento do individuo com sua
condicao de saude®.

Desse prisma, as a¢des de educacdo com foco na promogao da
saude sdo essenciais para auxiliar os préprios individuos a avaliarem
seus comportamentos e identificarem a necessidade de mudancas
visando a um estilo de vida saudavel. Isso porque oportunizam a
construcao de estratégias com base nas diferentes necessidades
dos individuos, considerando o estilo de vida, contextos sociais,
espacos de convivéncia e as principais problematicas de saide®.
Nesse contexto, a utilizacdo de tecnologias educativas (TE) como
recurso para educagao em satide tem se mostrado promissora®.
Estudos demonstram que a aplicabilidade de TE por profissionais
da saude colabora para que as pessoas com condic¢des cronicas
obtenham maior engajamento nas a¢des de cuidado para com
sua condicao de saude”®,

Diante do exposto, espera-se que a sintese do conhecimento
produzido sobre a utilizacao de TE para promocgdo do autocui-
dado de pessoas com diabetes possa auxiliar os profissionais
de saude na identificacdo de recursos existentes e possiveis
de ser incorporados na pratica, bem como identificar lacunas
relacionadas ao enfoque das a¢des de cuidado abordadas por
essas TEs.

OBJETIVO

Sumarizar as producdes cientificas que utilizaram tecnologias
educacionais para promocao do autocuidado de pessoas com
diabetes.

Sa JS, Santana MDO, Santos MG, Benedito JCS, Teston EF.

METODOS

Aspectos Eticos

Por se tratar de estudo fundamentado com artigos cientificos
de dominio publico, foram dispensados os procedimentos de
apreciacao do comité de ética em pesquisa.

Tipo de estudo

Pesquisa de revisao integrativa da literatura®, ancorada em
seis etapas subsequentes: identificacdo do problema; elaboracéo
da questao norteadora; busca na literatura; coleta de dados por
instrumento estruturado; andlise dos dados; e apresentacgao da
revisao com divulgacao dos resultados®.

Foi utilizada a estratégia PVO, em que “P" é a populagado de
interesse ou condi¢do/problema investigado (diabetes mellitus);
“V", avaridvel de interesse (tecnologias educacionais); e“O’, des-
fecho a ser analisado (promocéo da saude/autocuidado). Com
base nisso, foi estruturada a questdo norteadora desta pesquisa:
Quais produgdes cientificas utilizaram tecnologias educacionais
para promocdo do autocuidado em pessoas com diabetes?

Critérios de elegibilidade, fontes e estratégias de buscas

A revisdo integrativa foi realizada em Campo Grande, capital
do estado de Mato Grosso do Sul, Brasil. O periodo de conducdo
do estudo foi de outubro de 2022 a janeiro de 2023. A busca nas
bases de dados seguiu as recomendagdes do relatério Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)!'".

Foram selecionadas bases de dados relevantes na drea de
saude e enfermagem para a busca dos dados primdrios, sendo
elas: Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS); Scopus (Elsevier); Embase (Elsevier); National
Library of Medicine (PubMed/MEDLINE); Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL). O acesso a elas
foi mediante o Proxy da Universidade Federal de Mato Grosso
do Sul, via portal de Periédicos CAPES.

Para tanto, utilizaram-se os seguintes descritores controlados do
Medical Subject Headings (MeSH):“diabetes mellitus’, “Educational
Technology", “self care”. A fim de realizar os cruzamentos entre eles,
empregaram-se os operadores booleanos AND e OR (Quadro 1).

Foram considerados elegiveis estudos primarios publicados
nos ultimos dez anos (2012 a 2022), nos idiomas inglés, portu-
gués ou espanhol, que abordaram tecnologias educacionais em
saude direcionadas as pessoas com diabetes para a promocéao
de autocuidado. O recorte temporal se justifica pelo volume de
artigos recuperados nao direcionados ao objetivo da revisdo e
pela necessidade de apreender estudos mais recentes. Foram
excluidos artigos duplicados, cartas ao editor, revisdes de lite-
ratura, resumos de conferéncias e capitulos de livros.

As buscas foram realizadas por duas pesquisadoras, de forma
independente e simultanea, em agosto de 2022, nas quais se
encontrou o mesmo resultado nas cinco bases selecionadas.
As publicacdes foram armazenadas e organizadas por meio de
um gerenciador de referéncias (Zotero), o qual possibilitou a
identificacdo e exclusdo de artigos duplicados.
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Quadro 1 - Descri¢do das estratégias de busca e quantidade de artigos
recuperados em cada base, 2022

Bases de Estratégia de Busca Resultados
dados
(“diabetes mellitus”) AND (“Educational
LILACS Technology”) AND (“self-care”) 15
MH Exact Subject Heading (MH “Diabetes
Mellitus”) AND MH Exact Subject Heading
(MH “Educational Technology”) AND MH
CINAHL Exact Subject Heading (MH “self-care”) >490
OR MH Exact Subject Heading (“Self-
management”)
KEY [(“Diabetes Mellitus”) AND (“Educational
SCOPUS Technology”) AND (“Self-care”)] 86
‘diabetes mellitus'/exp AND ‘educational
EMBASE technology'/exp AND ‘self-care’ 12
(("diabetes mellitus”"[MeSH Terms]) AND
FI)\/llJE?)'\CIEI\IIDE/ (“Educational Technology”[MeSH Terms])) 15
AND (“self-care”[MeSH Terms])

Os artigos recuperados e pré-selecionados nas bibliotecas
virtuais foram triados pela pesquisadora principal conforme a
questdo norteadora do estudo, por meio da leitura de titulos
e resumos, sendo as divergéncias analisadas por uma segunda
pesquisadora. Em seguida, os artigos selecionados foram lidos
na integra para extragao dos dados e variaveis de interesse, em
planilha estruturada no Microsoft Excel, conforme o Critical Apprai-
sal of the Evidence: Part I/Avaliacao Critica da Evidéncia: Parte |12,

Analise dos dados

Os niveis de evidéncia foram analisados com base no Hierarchy of
Evidence for Intervention Studies, que classifica os estudos em: Nivel
| - Revisdo sistematica de metandlises; Nivel Il - Ensaios controlados
randomizados; Nivel lll - Ensaios controlados sem randomizacdo; Nivel
IV - Caso-controle ou estudo de coorte; Nivel V - Revisdo sistemética
de estudos qualitativos ou descritivos; Nivel VI - Estudo qualitativo
ou descritivo; Nivel VIl - Opiniao ou consenso de especialistas?.

Os resultados foram sintetizados e agrupados para avaliacdo
e interpretacdo dos achados, com apresentacdo em quadros
sindticos de forma descritiva.

RESULTADOS

A Figura 1 apresenta o fluxograma do processo de selecao
dos estudos primarios incluidos na presente revisao integrativa.
A busca inicial nas bases de dados identificou 5.618 artigos, dos
quais 22 foram selecionados para leitura completa, seguindo os
critérios de elegibilidade. Apds a aplicagdo dos critérios de inclusao
e exclusao, dez estudos primarios foram considerados elegiveis e
incluidos na amostra final.

Os artigos que compuseram a amostra final foram publicados
nos ultimos cinco anos, sendo seis artigos nacionais. Emrelagcao ao
tipo de estudo, eram cinco estudos metodoldgicos, dois ensaios
clinicos controlados randomizados, dois estudos de design na
area de informatica e um estudo descritivo. O Quadro 2 apresenta

Sa JS, Santana MDO, Santos MG, Benedito JCS, Teston EF.

a sintese dos estudos incluidos para compor a amostra final da
presente revisao integrativa (autor, ano de publicacéo, tipo de
estudo, amostra, referencial metodoldgico e objetivo).

Por sua vez, no Quadro 3, observa-se a sintese dos estudos
incluidos para compor a amostra final da presente revisdo integra-
tiva (intervencao; tecnologia desenvolvida; principais resultados
e conclusoes; e nivel de evidéncia).

O foco dos conteudos abordados nas diferentes TEs foi a
promocdo do autocuidado para minimizar as complicacdes do
diabetes, sobretudo aquelas relacionadas as lesées neuropdticas
no pé de pessoas com DM. Esse conteudo foi contemplado em
cinco dos artigos!'*'”, quatro dos quais eram publica¢des na-
cionais e provenientes de estudos metodoldgicos. Além disso,
entre os quatro estudos internacionais, trés abordavam tema-
ticas e conteudos sobre autocuidado direcionados a mudanca
de comportamento e aderéncia ao tratamento medicamentoso,
alimentagdo saudavel e atividade fisica'®2,

Identificacao de estudos em bases de dados e registros

Artigos identificados por
meio de pesquisa nas fontes
de informacgao

2 (n=5.618)

& LILACS=15

g Scopus = 86

Embase =12
PubMed/MEDLINE = 15
CINAHL =5.490
(S
P— ) Registros ap6s eliminar
os duplicados
. . 4 (n=5.568)

° Artigos para leitura de <

G titulos e resumos .

.“‘E (n=5568) 7| Relatos excluidos (n = 5.546)

é Motivos:

- Néo eram da tematica

Nao eram artigos
o) Nao eram pesquisas primarias
o Nao responderam a questao
b4 de revisdo

S

ﬁ Artigos completos avaliados

2 para elegibilidade > Artigos completos excluidos

= (n=22) por nédo responderem a

questao da pesquisa

P— (n=12)

o v

g Estudos incluidos na

2 revisao integrativa

- (n=10)

Figura 1 - Fluxograma do processo de busca e triagem dos artigos com
base no PRISMA, 2022

DISCUSSAO

A rapida evolucao das TEs promove transformacgdes nas for-
mas de compreensao dos contetidos e facilita a edificacdo do
conhecimento, de modo que elas se tornam instrumentos edu-
cacionais ativos®. Podem ser integradas a educagdo em satide e
possibilitar a otimizagao dos resultados de aprendizagem®¥. No
contexto da assisténcia de enfermagem, podem potencializar e
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Quadro 2 - Descri¢do dos artigos incluidos na revisao de literatura (N = 10), 2022

Sa JS, Santana MDO, Santos MG, Benedito JCS, Teston EF.

Anode
Autor publicacao/ Tipo de estudo Numero de participantes Objetivo
Idioma/Pais
39 juizes (29 na arga de gnfermagem, Descrever o processo de validagao de
R 10 com experiéncia profissional - L .
M a3) 2021/Portugués/ ‘s ) < N aplicativo multimidia em plataforma movel
arques . Metodoldgico em tecnologia da informacéao e < . )
Brasil L para a promogao de cuidado com os pés de
comunicagéo) e 15 pessoas com essoas com diabetes
diabetes mellitus tipo 2 P ’
2 2022/Portugués/ - 31 enfermeiros, 6 técnicos e 15 Descre\(er a prod.ugao e validacao de tecnologia
Menezes - Metodoldgico ! ) educacional do tipo curta-metragem para
Brasil pessoas com diabetes mellitus < 8 PN
prevencao de Ulceras do pé diabético.
Sete juizes: dois juizes (validacio Descrever o processo de construcao e avaliar
15) 2021/Portugués/ - cte) . J alldacdo as evidéncias de validade de contetido e de
Souza N Metodoldgico técnica) e cinco enfermeiros (validagao . ) X -
Brasil de contetido) aparéncia de album seriado para prevencao de
complicagdes dos pés em diabéticos.
. 2019/Portugués/ L 23 juizes para a validacdo interna e Descrever a validagao de cartilha sobre o
(16)
Galdino Brasil Metodolégico 30 pessoas com diabetes mellitus tipo 2 | autocuidado com pés de pessoas com diabetes.
Ensaio 40 participantes: 20 receberam o Avaliar a viabilidade de um programa de
- A eig - programa educacional baseado em Educacdo em Cuidados com os Pés com
Amdie 2022/Inglés/Etidpia randomizado . R - - - <
controlado simulacéo virtual, e 20 continuaram com | Diabetes (DFCE) baseado em simulagdo virtual
seus cuidados habituais com o diabetes. | entre pacientes adultos com diabetes na Etidpia.
Projetar um protétipo de portal baseado em
Jafari® 2021/Inglés/Iré Qualitativo 33 par.tlapantes envolvidos na dois modelos de atendlmento €um programa
pesquisa de educacdo contextualizado para apoiar a
autogestdo de pacientes com diabetes.
R . - . Desenvolver um aplicativo de autogerenciamento
Thuah" 201 9/",19.'65/ Design e 20 participantes aceitaram sua da diabetes como uso da metodologia Rapid
Malasia Gamificagdo usabilidade. A
Application Development (RAD).
Viuggen® 2021/Inglés/ coi?rsglfdo 234 obtiveram acesso ao programa Examinar a eficacia do programa eHealth em
99 Holanda randomizado eHealth. um estudo randomizado controlado.
2 2020/Portugués/ Pesquisa-acdo 14 participantes com diabetes mellitus Anal'|s‘ar 0 conheC|men~to €as gxpectatwas dos
Duarte Brasil com abordagem tino 2 participantes em relacdo ao diabetes e sua
qualitativa P saude.
2020/Portugués/ Construir aplicativo sobre prevencéao de
Silva® Brasilg Metodoldgico Nao houve participantes. complicagées agudas do diabetes mellitus, para
educacgdo em saude de pessoas com a doenga.

Quadro 3 - Sintese dos estudos incluidos para compor a amostra final da presente revisdo integrativa, 2022

- - . . . Lo - Nivel de
Referéncia | Intervencao / Tecnologia educativa desenvolvida Principais resultados e conclusoes evidéncia
Marques " | Nao realizada / Aplicativo: Padcare Aplicativo com informacdes e linguagem aptas a promover VI

’ e aprendizagem e cuidados com os pés
Menezes ¥ | Nao realizada / Curta-metragem: Pés que te quero Recur§o yé!ido ¢ aptE) aser usado.em acoes educa,tivas Vil
favoraveis a promogéo do autocuidado com os pés
Souza™ N&o realizada / Album seriado Material apto para uso em atividades educativas Vil
Contetdo considerado relevante para transmissdo de
Galdino"® | Nao realizada / Cartilha impressa conhecimentos e sensibilizagado a promogéo de mudanca Vil
de comportamentos
“ < . O estudo explorou a viabilidade de programas de educacdo
Intervencdo com programa de educacdo em diabetes . < <
baseado em simulacdo virtual seguida de uma inovadora para melhorar a compreensao da educagao
Amdie"” entrevista estruturada para explorar (aceitabilidade, sob.re cwd?dgs €omo 0s pes (DFCE) emum contegto . I
. : - . < socioecondmico diversificado. Outra finalidade foi subsidiar
praticidade) o impacto potencial da intervencédo / . . <
Simulacao virtual a criagdo da base para a conceituagéo de um programa
s eficaz na educacdo em diabetes.
Continua
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Continuagao do Quadro 3

Referéncia | Intervencao / Tecnologia educativa desenvolvida Principais resultados e conclusées e';ll:;eéln‘i?a
Entrevistas com publico-alvo para avaliagao do Este estudo fornece orientagdes para o desenvolvimento de
Jafari® protétipo / Protétipo de portal interativo e programa um portal educacional via internet, voltado para o suporte Vi
educativo ao paciente em seu contexto social.
Realizado o teste de usabilidade: Rap/dAppI/catlon A abordagem de gamificacio para diabetes é vista
Thuah!® Development (RAD) com a escala de Usabilidade de como uma abordagem promissora para promover o \%
Software (SUS) para avaliar o aplicativo / Aplicativo - gemp parap
. b autogerenciamento.
gamificado com avatar de autoapresentacdo
O programa eHealth multicomportamental diminuiu a
ingestao caldrica de lanches ndo saudaveis em comparacdo
Viuggent® Avaliagbes periédicas com o programa / Ensaio com o grupo-controle (d = 0,36; 1C 95% 0,136 a 0,584; P = I
99 controlado randomizado 0,002), a adesdo a atividade fisica (d = —0,14;1C 95% —0,388
a0,109; P = 0,27) e hipoglicemiantes orais (d = 0,27; IC 95%
—0,027 a 0,457; P = 0,08).
Duarte®" _Ir\_/lezlzé):q—(f)z:]liglt’:r(nl\gl;){;elemon|t0ramento e entrevista / Eficaz ao estimulo e potencializagdo dos cuidados de saude Vi
Silva® N&o realizada / Aplicativo digital interativo Co,nst|tu_| um suporte interativo para acoes de educacdo em VI
saude e incentivo ao autocuidado preventivo.

qualificar as acdes de cuidado, uma vez que auxiliam no processo
de aprendizado e autoconhecimento do individuo quanto a sua
condicdo de saude®. Nos estudos identificados nesta reviséo,
as TEs utilizadas foram: tecnologias impressas‘>'®; tecnologias
interativas e aplicativos moveis!'®2022; telemonitoramento®";
simulacdo"”; e producao audiovisual™.

Segundo resultados de estudo realizado no Ird, a educacdo para
autogestdo do diabetes necessita da utilizacdo de ferramentas que
facilitem o conhecimento e contribuam com o desenvolvimento
das aptiddes e capacidade necessarias para o autocuidado?.
Ademais, as TEs podem auxiliar no estabelecimento de novos
comportamentos e habilidades bem como potencializar as
aptidoes preexistentes em relacdo ao DM. A explicagdo esta no
fato de que, além de permitirem uma relacdo intrinseca entre
ensino e aprendizagem, elas promovem a aplicabilidade de
novos padroes de autocuidado®.

A utilizacdo de plataformas interativas para construcdo das
ferramentas de cuidado foi identificada na maior parte dos estudos
selecionados!'®'%22, Junto com a importancia da interatividade
para o cuidado, uma revisao sistematica destacou que o acesso
as tecnologias interativas por pessoas com DM tem gerado im-
pactos positivos nas mudancas de habitos e estilo de vida. Os
autores avaliaram a eficacia da gamificacdo baseada em avatares,
aplicada a educacao em saude; e ressaltaram favorecimentos no
tocante a autogestao, autoeficacia, mudanca de comportamento
e melhoria do conhecimento sobre doencas relacionadas®?®. Os
beneficios podem ser explicados por meio dos desafios contidos
nos jogos, que ativam o sistema dopaminérgico e, consequen-
temente, beneficiam os jogadores?” aumentando a motivacdo
e o envolvimento dos usuarios com determinada informagao®®.

Quanto a isso, cabe destacar que em torno de 29,4% dos
usuadrios da internet utilizam aplicativos direcionados ao acompa-
nhamento da saude, pratica didria de exercicios fisicos e nutricao.
Entre esses aplicativos, a gamificagdo com processo de interacao
como recompensa tornou-se semelhante aos games interativos®®.

Estudo de intervencéao realizado no Ird evidenciou o efeito
positivo da educacao para o autocuidado por meio do weblog

na melhoria da qualidade de vida, do Indice de Massa Corporal
(IMC) e da pressao arterial de pessoas com DM, em decorréncia
do aumento da conscientizacdo dessas pessoas sobre 0s riscos
bem como sobre as formas de controle e tratamento.

Os materiais impressos como cartilhas!® e album seriado®
também foram TEs identificadas nos estudos analisados. A res-
peito da utilizacdo dessas tecnologias, os autores destacaram
a relevancia do material impresso para o contexto de doencas
cronicas® e sensibilizacdo dos individuos a autorresponsabili-
zacao e estilo de vida saudavel®,

No ambito da producao audiovisual, um artigo utilizou
essa TE. Cabe destacar que os videos constituem um elemento
essencial para comunicacao, armazenamento e transferéncia
de informacao, utilizagdo, producdo e compartilhamento em
massa®®. Nesse contexto, os enfermeiros podem desenvolver
tecnologias validadas como videos educativos para promocgdo
de praticas educativas®"ludicas, adaptaveis a diversos cenarios
e facilitadoras do envolvimento dos individuos no tratamento‘®.

Por sua vez, os aplicativos foram tecnologias recorrentes, nesta
revisao, enquanto ferramentas para lidar com a problematica
em questdo. Do mesmo modo, estudo realizado na Australia, o
qual analisou as experiéncias de pessoas com doencas cronicas
no processo de autogerenciamento, apontou que os aplicativos
méveis tém tima representacdo visual, encorajam a automotiva-
¢do e, por vezes, tém design de facil utilizacdo. Também facilitam
as acoes de educagao em saude voltadas ao monitoramento da
glicose, alimentacdo e outras a¢des de autocuidado. Ademais,
o profissional de saide que discute tematicas de cuidado por
meio de aplicativos incentiva a autorreflexao sobre o controle do
diabetes®?. Entretanto, estudo de revisdo demonstrou haver um
numero reduzido de aplicativos que permite a interacao entre a
pessoa com DM e os profissionais da saide no acompanhamento
da autogestdo da condicdo de saude®.

Além disso, éimportante destacar que cinco dos estudos prove-
nientes desta revisao tinham como foco de contelido a prevencdo da
satide e reducao das complicagdes microvasculares e macrovasculares
ocasionadas pelo DM, em especial a Ulcera no pé em decorréncia da
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neuropatia periférica. Nesse contexto, é relevante salientar: pessoas
com diabetes que desenvolveram Ulcera no pé apresentam alto risco
de amputacdo e reducao consideravel da expectativa de vida®®. Por
essa razdo, a implementacéo de acdes preventivas, acompanha-
mento interdisciplinar e atividades de educacao em saide podem
minimizar essa complicacdo em 44% a 85% e reduzir, assim, o risco
de amputacao®. Tanto a literatura nacional quanto a internacional
assinalam que o baixo nivel socioecondmico e a baixa escolaridade
sao fatores predisponentes de amputagoes®®37,

Destarte, varias ferramentas tecnoldgicas tém sido utilizadas
para melhorar o envolvimento e participacdo em sessdes de
aprendizagem. Nesse contexto, torna-se necessdrio os esforcos
colaborativos e continuos para identificar ou criar a TE apropriada
a uma educacao eficiente®®. Sobre isso, os diferentes usos de
tecnologias educacionais para as pessoas com DM sao comparti-
Ihadas e integralizadas para facilitar o aprendizado, de modo que
aaderéncia desses individuos possa interromper as fragilidades
de conhecimento em relagdo a esséncia do autocuidado®.

Contudo, é necessario ressaltar que apenas os trabalhos in-
ternacionais!®2% da presente amostra enfatizaram a mudanga de
comportamento e outras tematicas necessarias a promocdo do
autocuidado, como: exercicio fisico, alimentacdo saudavel, controle
glicémico e suporte profissional. Nesse sentido, embora no contexto
nacional sejam frequentes as producdes cientificas sobre o DM,
observou-se que o enfoque estd na prevencdo de complicagdes da
doenca. Diante disso, considerando a complexidade do cuidado de
uma condi¢do cronica e o conceito ampliado de salde, com vistas a
integralidade do cuidado, torna-se necessario o desenvolvimento de
acoes e recursos educativos com énfase na promocao da salide®®,

Limitacoes do estudo

A limitacdo deste estudo foi o periodo de publicacéo, que
pode ter restringido o alcance de um maior numero de artigos.

Contribuicoes para a area

Dentre as principais potencialidades desta revisao, ressalta-se alacuna
identificada quanto a utilizacdo de tecnologias educativas com foco na
mudanca de comportamento, condi¢do essencial a serestimulada para
promocao do autocuidado, em especial pela equipe da Estratégia Saude
da Familia para com as pessoas com condicdes cronicas.

CONCLUSAO

As tecnologias educacionais para promocdo do autocuidado
em pessoas com diabetes identificadas no presente estudo foram:
tecnologias impressas, tecnologiasinterativas, aplicativos moveis,
telemonitoramento, simulac¢doe producéo audiovisual. Verificou-se
que ha necessidade de evidéncias robustas sobre as tecnologias edu-
cacionais para promogao do autocuidado de pessoas com diabetes.
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