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ABSTRACT

The objective was to develop and validate an educational technology (ET) for self-care for elderly people
with type 2 diabetes mellitus (T2DM) treated in primary health care. A methodological development
study was carried out with the preparation of a printed ET validated by 33 expert judges and 41 elderly
people who met the healthy functional class criteria of the Brazilian Diabetes Society. The Content
Validity Index (CVI) was considered equal to or greater than 0.80 in the objective blocks, content,
language, relevance, illustrations, layout, motivation and culture. The ET entitled “Booklet for elderly
people on self-care in Diabetes Mellitus”, with 28 pages, presents Nurse Dora teaching self-care through
guidance and games. It was validated by the judges with an overall CVI of 0.88 and by the target
audience with a CVI of 0.97. The ET went through the entire methodological process with due scientific
rigor, being validated by professionals and the target audience, allowing its use to support educational
practices to promote self-care for elderly people.

Keywords: Aged; Validation Study; Health Education; Health Technology; Educational Technology.

RESUMO

Obijetivou-se elaborar e validar uma tecnologia educativa (TE) para o autocuidado de pessoas idosas com
diabetes mellitus tipo 2 (DM2) atendidos na atengdo primaria em salde. Realizou-se um estudo de
desenvolvimento metodolégico com a elaboragdo de uma TE impressa validada por 33 juizes
especialistas e por 41 pessoas idosas que atendessem os critérios da classe funcional saudavel da
Sociedade Brasileira de Diabetes. Considerou-se o indice de Validade de Contetido (IVC) igual ou
superior a 0,80 nos blocos objetivos, contetido, linguagem, relevancia, ilustracGes, layout, motivacéo e
cultura. A TE intitulada “Cartilha para idosos sobre autocuidado no Diabetes Mellitus”, com 28 paginas,
apresenta a Enfermeira Dora ensinando o autocuidado por meio de orientagdes e jogos. Validou-se pelos
juizes com IVC global de 0,88 e pelo publico-alvo com IVC de 0,97. A TE perpassou todo o processo
metodolégico com o devido rigor cientifico, sendo validada por profissionais e pelo publico-alvo,
permitindo sua utilizacdo para apoiar préaticas educativas para promo¢do do autocuidado de pessoas
idosas.

Palavras-chave: Idoso; Estudo de Validagdo; Educacdo em Saude; Tecnologia em Salde; Tecnologia
Educacional.
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INTRODUCAO

O aumento no contingente de pessoas idosas representa um desafio para o
sistema de salde, pois aumentaram-se as doencas cronicas ndo transmissiveis (DNCT),
especialmente o diabetes mellitus tipo 2 (DM2). Sabe-se que o DM2 pode gerar
problemas de longo prazo como retinopatia, neuropatia, nefropatia, amputacdo nao
traumatica de membros inferiores, além de aumentar o risco de mortalidade por doencas
cardiovasculares e cerebrovasculares. No ano de 2019, no Brasil, a prevaléncia de
pessoas idosas com DM era de 19,9% acima de 65 anos e 21,1% acima 75 anos. Em
nivel mundial, existe cerca de 537 milhfes de pessoas com DM, e espera-se que
aumente para 643 milhdes no ano de 2030, e destas 195,2 milhGes s&o pessoas com
mais de 65 anos(DE OLIVEIRA et al., 2020; FRANCISCO et al., 2022; FRANCK et
al., 2021; IDF, 2021; MALTA et al., 2021).

Por ser uma doenca onerosa para sistema publico de saude e com impacto na
qualidade de vida das pessoas idosas, sucederam-se avangos tecnologicos na salde para
auxiliar no tratamento, manejo e controle glicémico, contribuindo, assim, para o
aumento da qualidade de vida. Surgiram as tecnologias em saude (TS), que consistem
na utilizacdo de instrumentos materiais e nao-materiais fundamentados em
conhecimentos cientificos, classificadas quanto a densidade tecnoldgica em tecnologias
leves, leve-dura e duras. Ja quanto a finalidade nos servicos de saude sdo divididas em
tecnologias gerenciais, tecnologias assistenciais e tecnologias educacionais
(TES)(SILVA et al., 2019; SOUSA et al., 2022).

Nesse contexto, destacam-se as cartilhas educativas, que sdo tecnologias
classificadas em leve-duras que auxiliam na educacdo em saude, pois facilitam a
compreensdo sobre determinada condicdo de saude. O enfermeiro, principalmente na
atencdo primaria em saude (APS), lanca mdo de diversos recursos didaticos e
tecnoldgicos para prestar uma assisténcia de qualidade, destacando-se o processo de
construcdo e validacdo de cartilhas, que pode ser replicado e empregado por outros
profissionais para reforcar as instrucdes verbalizadas nas palestras de educacdo em
salde e consultas de enfermagem, tornando o cuidado mais criativo, efetivo e continuo,
pois o usuario terd um material de constante pesquisa(LIMA et al., 2021; WILD et al.,
2019).
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Estudos na area de enfermagem sobre validagdo de tecnologias educativas vém
sendo desenvolvidos para apoiar o enfermeiro na educacdo em saide(ARRUDA et al.,
2021; BRILHANTE et al., 2022; MENEZES et al.,, 2022). Existem publicacdes
consolidadas sobre 0 manejo do DM, elaborado pela comunidade cientifica e restrita
para os profissionais, devido a linguagem técnica presente nestes materiais. Logo, a
construgdo de TEs impressas sobre este assunto é uma forma de transcricdo do
conhecimento cientifico em linguagem simples, didatica e acessivel, que tem como
proposito divulgar informagdes confiaveis que permitam mudangas no comportamento
de saude e empoderamento nas praticas de autocuidado(IDF, 2021; SBD, 2020).

Assim, o objetivo deste estudo foi elaborar e validar uma tecnologia educativa
para 0 autocuidado de pessoas idosas com diabetes mellitus tipo 2 atendidos na atencao

priméaria em saude.

METODOS

Estudo de desenvolvimento metodologico com abordagem quantitativa,
realizado de acordo com o percurso metodologico sugerido por Echer (2005) para
manuais de orientacdo para o cuidado em saude, que envolve as etapas: levantamento do
conteudo, elaboracdo, construcdo e validacdo do material pelos profissionais e pelo
publico-alvo (ECHER, 2005).

Levantamento bibliografico e construcdo do material educativo

A selecdo do conteudo ocorreu em junho de 2022, a fim de aprofundar nos
constructos em estudo (envelhecimento e DM), e assim definir os topicos com impacto
no controle glicémico de pessoas idosas. Pesquisou-se as publica¢fes do Ministério da
Salde, Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD) e da Teoria de Dorothea Elizabeth
Orem, que abordassem o autocuidado.

Optou-se pela classificacdo da SBD de pessoas idosas com classe funcional
definida como “Saudavel”, pois ofereceria mais autonomia aos profissionais da saude na
implementacdo de intervencbes com metas glicémicas mais rigidas: HbAlc < 7,5%,
glicemia em jejum entre 80-130 mg/dL e glicemia apo6s 2 horas menor que 180 mg/dL.
Assim, pode-se atingir os objetivos propostos na diretriz: reduzir o risco cardiovascular,
complicagbes microvasculares, evitar hipoglicemias, prevenir sarcopenia, preservar
nutricdo e funcionalidade (SBD, 2023).
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Apo6s a selecdo do conteudo, procedeu-se a elaboracdo dos textos da TE,
organizados de forma coerente, com linguagem acessivel para facilitar a compreensdo
do material e alcancar o maior numero possivel de usuérios. O material foi elaborado
por profissionais da enfermagem, nutri¢do e educacdo fisica da Universidade de Brasilia
(UnB). As imagens e processo de diagramacao foram realizados por um design gréfico,
com acompanhamento dos pesquisadores. Utilizou-se fonte Open Sans, tamanhos 16,5
para titulos, 13 para subtitulo e contetdo, de cor preta e fundo branco. Para dar destaque
as partes mais relevantes, utilizou-se negrito e caixa de texto. A verséo final da cartilha
foi impressa em papel couché 150gr, em impressdo colorida, com 28 paginas, em folha
Ab.

Validacgédo do contetido por juizes

O processo de validacdo ocorreu com enfermeiros especialistas na tematica de
gerontologia, DM e APS. A selecdo dos juizes foi pelo critérios de Fehring (MELO et
al., 2011) , tais como possuir mestrado ou doutorado em enfermagem ou na area de
interesse; possuir publicacdes relacionadas a tematica e experiéncia profissional. A
busca pelos juizes ocorreu na Plataforma Lattes do CNPq e pela técnica “bola de neve”
(indicacdo de participantes da pesquisa). A carta convite foi enviada por endereco
eletronico com link do Google Drive que dava acesso a TE e ao instrumento de
validacdo. Os juizes assinaram eletronicamente o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) e receberam uma copia assinada pelos pesquisadores via e-mail.
Foi dado um prazo de 15 dias para devolugdo do material, contudo devido atrasos e
baixa devolutiva, aumentou-se o prazo para 30 dias. Convidou-se 171 profissionais,
porém 33 juizes responderam e devolveram o material, compondo assim a amostra.

O instrumento de avaliacdo da TE foi adaptado de outras pesquisas que
validaram TEs na area da salde e destarte organizado em: Parte 1- Caracterizacdo dos
especialistas; Parte 2 — Questionario de validacdo dividido em 8 blocos: objetivos,
conteudo, linguagem, relevancia, ilustragdes, layout, motivacéao e cultura. Esta secdo foi
organizada em escala tipo Likert com cinco alternativas: 1 — discordo totalmente; 2 -
discordo; 3 - ndo concordo e ndo discordo; 4 - concordo; 5 — concordo totalmente, para
mensurar o nivel de concordancia e discordancia das respostas. Incluiu-se um espaco
para comentario ou sugestdo que foram organizados e analisados pelo grupo de pesquisa
quanto a coeréncia das alteracdes solicitadas(ALEXANDRE et al., 2020; MANIVA et
al., 2018).
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Validacéao pelo publico-alvo

A TE impressa foi validada por 41usuérios de uma UBS do Distrito Federal que
atenderam aos critérios de inclusdo: idade igual ou superior a 60 anos, diagnostico de
DM2 e ser classificado na classe funcional “saudavel” de acordo com a definicdo da
SBD que inclui: expectativa de vida normal; sem limitagdo nas atividades diarias; sem
comorbidades limitantes; forca muscular preservada; sarcopenia minima ou ausente;
sem propensdo a hipoglicemia; sem alteracbes cognitivas e sem doenca
cardiovascular(SBD, 2023).

Os participantes passaram por uma triagem para verificacdo da presenca dos
critérios estabelecidos. Considerou-se sem limitacdo nas atividades diérias aqueles com
index de Katz zero (CAMARGOS et al., 2019; LEITE et al., 2020). Um questionario e
consulta no prontuario verificou os critérios sem comorbidades limitantes e sem doenga
cardiovascular, exceto HAS. No instrumento de triagem foram realizados
questionamentos sobre propensdo a hipoglicemia(SBD, 2023).Avaliou-se a forca de
preensdo manual com o dinamoémetro hidraulico e de acordo com as recomendacdes de
Cruz-Jentoft et al (2019), sendo preservada >27kg para homens e >16 kg para mulheres.

Utilizou-se a bioimpedancia elétrica para deteccdo de baixa quantidade e
qualidade muscular e confirmar o diagnostico de sarcopenia(CRUZ-JENTOFT et al.,
2019).Utilizou-se o Mini avaliacdo cognitiva (Mini-Cog) e considerou-se cognicédo
preservada resultados de 3 a 5 pontos (LARNER,2020). Foram excluidos aqueles que
ndo passaram na triagem, insulinodependentes, que tinham comorbidades cronicas
consideradas limitantes de acordo com a SBD(SBD, 2023).

A coleta foi realizada em quatro encontros em agosto de 2023, sendo que em
cada encontro foram triados aproximadamente 10 idosos. Estes foram acomodados em
uma sala de reunido da UBS, no qual a pesquisadora apresentou a TE e todos assinaram
o0 TCLE. Cada participante recebeu uma cartilha, lapis e borracha e dado o tempo de 30
minutos para leitura e realizacdo dos jogos, caso tivessem alguma dificuldade com o
material este poderia solicitar auxilio de académicos de enfermagem que estavam
presentes.

Conforme a leitura finalizava, aplicou-se um questionario de caracterizacdo da
amostra e um académico de enfermagem fazia a leitura do instrumento de avaliagdo do

publico alvo que estava organizado em cinco blocos (objetivos, organizacéo, estilo da
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linguagem, aparéncia e motivacao) e estruturado na escala Likert com trés alternativas:
1-sim (esta de acordo com a afirmagdo proposta), 2- ndo (ndo estd de acordo com a

afirmacéo proposta.) e 3- em parte (parcialmente de acordo com a afirmacédo proposta).

Analise dos dados

As respostas foram tabuladas no Excel versdo 16.71 e exportadas para o
Statistical Package for Social Sciences(SPSS) versdo 25.0. Utilizou-se oindice de
Validade de Conteudo (IVVC), sendo calculado o I-CVI (Item-level Content Validity
Index) de cada item do instrumento de validagdo e o IVC global. Para o IVC de cada
bloco, realizou-se a soma dos IVC de cada item dividido pelo total de itens. Para o IVC
total realizou-se a soma dos IVVC de cada bloco e dividiu-se pelo nimero de blocos.
Consideraram-se validados os itens com 1VC maior ou igual a 0,80. Utilizou-se o teste
binomial para verificar a concordancia. O nivel de significancia foi de 5%(CINTRA et
al., 2022).

Aspectos éticos

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Faculdade
de Ceiléndia sob CAAE 45733521.0.0000.8093 e pelo CEP da Secretaria de Saude do
Distrito Federal sob CAAE: 45733521.0.3001.5553, conforme recomendacgdes da
resolucédo 466/2012.

RESULTADOS

A TE intitulada “Cartilha para idosos sobre autocuidado no Diabetes Mellitus”
contém 28 péaginas e foi estruturada com capa, elementos pré-textuais (ficha técnica e
apresentacao da cartilha), textuais (conteudo, jogos educativos e dicas da Enfermeira
Dora) e pos-textuais (ficha de controle e referéncias bibliograficas). A personagem da
enfermeira recebeu o nome de Dora, fazendo alusdo a enfermeira norte-americana
Dorothea Orem que prop0s a Teoria do Déficit do Autocuidado. No decorrer da cartilha,
a enfermeira Dora conversa com o leitor, a fim de facilitar a compreenséao pelo publico-
alvo.

Os assuntos foram organizados da seguinte maneira: apresentacdo da Dora e
explicagdo sobre autocuidado e DM; orientagdes sobre controle da glicemia;
alimentacdo saudavel; exercicios fisicos; uso correto dos medicamentos; cuidado com

os pés; jogo de cruzadinha “Descubra as frutas” (lista de dicas sobre as frutas); Jogo
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“Caca aos temperos” (temperos naturais que podem ser utilizados no preparo dos
alimentos); Jogo “Quem ¢ o intruso? (ilustracdes das principais refei¢des); Jogo
“Encontre os erros” (identificar qual figura o exercicio fisico estd correto) e ficha de
registro do autocuidado.

Empregou-se uma linguagem acessivel para todos os estratos sociais, com
informacdes objetivas, sequenciamento l6gico e mesclado com jogos para fixar o
contetido e facilitar o entendimento. A enfermeira Dora aparece na capa, em frente a
uma UBS, ilustrada na tentativa de aproximar da realidade da estrutura fisica de uma
UBS, com a mé&o sobre o ombro de uma pessoa idosa, em um gesto que traz alusdo que
ela a apoiara no autocuidado. As imagens foram distribuidas de forma equilibrada para
apoiar o texto, com ilustracdes que representam o publico-alvo em sua diversidade

étnico-racial. Na Figura 1 demonstram-se algumas paginas da TE.

Figura 1. Paginas da “Cartilha para idosos sobre autocuidado no Diabetes mellitus.”

i R — P —
© EXERCICIO FISICO £ UM ALIADO! FISICO E DOS MEDICAMENTOS, VOCE SABE O QUE
MAIS PODE SER FEITO PARA CONTROLAR A
DOENGA?

CARTILHA PARA IDOSOS SOBRE

AUTOCUIDADO NO DIABETES MELLITUS

VAMOS JOGART QUEM £ O INTRUSO?

“““““““

Usar hidratante nos pés.
Exceto enre o3 dedo

9 10 18

Dos 33 juizes,81,8% eram do sexo feminino, com idade média de 39,9 anos +
12,5 anos, grande parte possuia doutorado (48,5%), média de tempo de exercicio
profissional de 15,8 anos = 12,24 anos, 33,3% desempenhavam fungdo em ensino e

pesquisa e 87,9% tinham artigos publicados com a tematica. Na tabela 1 apresenta-se a
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avaliacdo dos juizes, sendo que todos obtiveram IVC acima do preconizado e teste
binomial superior a 0,80. O IVVC global na avaliagao dos juizes foi 0,88.

Tabela 1. Avaliacdo dos juizes da tecnologia educacional. Brasilia, 2024.

Variaveis I-CVI

1. Objetivos

1.1. As informagOes/contetudos da cartilha sdo ou estdo coerentes 0,82
com as necessidades cotidianas das pessoas idosas com DM2

1.2.Esta cartilha ¢ uma ferramenta que pode ser utilizada no 0,94
processo de educacdo em salde das pessoas idosas com DM2

1.3. As informacGes da cartilha convidam e/ou instigam a mudanca 0,94
de comportamento e atitude das pessoas idosas com DM2

1.4.Pode circular no meio cientifico da area 0,88

1.5.A TE atende os objetivos de instituicbes que trabalham das 0,97
pessoas idosas com DM2

2. Conteudo

2.1.A cartilha educativa aborda assuntos necessarios para pessoas 0,88
idosas com diabetes tipo 2

2.2. A cartilha ressalta a importancia dos cuidados em pessoas idosas 0,88
com diabetes tipo 2

2.3.0 texto estéa apresentado de forma clara e objetiva 0,85

2.4. As informagOes apresentadas estdo cientificamente corretas 0,82

2.5.0s contelidos sdo variados e suficientes para atingir os objetivos 0,91
da cartilha

2.6. Existe uma sequéncia l6gica do contetdo apresentado 0,85

2.7.0s trechos em destaque sdo pontos importantes e merecem 0,85
destaque

3. Linguagem

3.1. As informac0es apresentadas sdo claras e compreensiveis 0,88

3.2.0 estilo de redagdo corresponde ao nivel de conhecimento do 0,85
publico-alvo

3.3. As informac6es estdo em concordancia com a ortografia 0,85

3.4. A escrita utilizada é atrativa 0,88

3.5. As informac6es da capa e apresentacao sao coerentes 0,94

4. Relevancia

4.1.0s temas retratam pontos-chave que devem ser reforcados 0,91
durante as consultas.

4.2.A cartilha propbGe a pessoa idosa adquirir conhecimento para 0,85
realizar o autocuidado

4.3. A cartilha estd adequada para ser usada por qualquer profissional 0,91
da éarea da salde.

4.4.0 tema é atual e relevante 0,97

5. lustracdes

5.1.As ilustragBes utilizadas sdo pertinentes com o contetdo do 0,82
material

5.2. As ilustracBes expressam a informag&o a ser transmitida 0,85

5.3. As ilustracGes sdo expressivas e suficientes 0,82

5.4.Os personagens sao carismaticos 0,82

5.5.0s personagens lembram os pacientes da realidade a qual a 0,97
cartilha educativa se propde

5.6. As ilustrages servem para complementar os textos 0,85

6. Layout

6.1. A apresentacdo da cartilha esté atrativa 0,82
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6.2.0 conteudo esta apresentado com letra em tamanho e fonte 0,88
adequados para a leitura

6.3. A disposicdo do texto esta adequada 0,82

6.4.0 nUmero de paginas esta adequado 0,88

7. Motivacao

7.1.0 titulo e conteldo sdo atraentes e despertam interesse para a 0,82
leitura

7.2.0 conteudo esta motivador e incentiva o leitor a prosseguir a 0,94
leitura

7.3.Propde ao idoso a realizagdo do autocuidado 0,88

7.4. Aborda os assuntos necessarios para o dia-a-dia do publico-alvo 0,91

8. Cultura

8.1.0 material esta apropriado ao nivel sociocultural do pdblico-alvo 0,91
proposto

I-CVI: Item-level Content Validity Index. Teste binomial >0,80.

Comentarios e sugestbes foram pertinentes para melhoria da TE e por isso foram
acatados. A maioria se referia a rever vocabulario, acrescentar palavras, retirar frases no
imperativo, exemplificar alimentos, realcar palavras e substituir simbolos. Apos ajustes
necessarios, seguiu-se para validagdo com o publico-alvo, na qual participaram 41
pessoas que tinham tempo de diagndstico medico de cinco anos, 68,9 anos + 5,0 anos,
sexo feminino (75,6%), ensino fundamental incompleto (56,1%) e aposentado (68,3%).

Os 25 itens atingiram valores para serem considerados validados e com teste
binomial superior a 0,80. Os participantes fizeram poucos comentarios e alguns
divergentes, ao solicitarem o aumento no total de paginas e outros a redugdo. Assim
nenhuma readequacéo foi realizada apds a validacdo do publico-alvo. O IVC global na

avaliacdo do publico-alvo foi 0,96.

Tabela 2. Avaliacdo do publico-alvo da tecnologia educacional. Brasilia, 2024.

Itens avaliados I-CVI
1. Obijetivos
1.1.Fica claro do que se trata esta cartilha e para quem ela foi 0,98
desenvolvida?
1.2. A cartilha auxilia a pessoa idosa a cuidar de si mesma e assim ter um 1,00
melhor controle da glicemia (aclcar) no sangue.
1.3.A cartilha ajuda a pessoa idosa nos cuidados com alimentagdo 0,98

saudavel, atividade fisica, medicamentos, evitar tabagismo (fumar) e
uso de bebidas alcodlicas e cuidados com 0s pés.

1.4. A cartilha é para pessoas idosas que tém diabetes? 0,98
2. Organizacao

2.1.0 tamanho da letra da cartilha esta adequado? 0,88
2.2.0s textos contidos no material estdo bem distribuidos? 0,95
2.3. A forma que esté organizada a cartilha chama sua atencéo para leitura? 0,95
2.4. As principais informacdes para pessoa idosa com diabetes saber cuidar 1,00

de si mesmo estdo destacadas no texto?
2.5. A cartilha mostra as informacgdes de maneira organizada e destaca as 0,95
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mais importantes?

2.6.0 nUmero de paginas esta adequado? 0,93
3. Estilo da linguagem

3.1. A escrita da cartilha é de fécil leitura? 0,93
3.2.Quando vocé Ié o material consegue entender as informacfes? 0,95
3.3.0 estilo de conversagéo facilita o entendimento do texto? 0,95
4. Aparéncia

4.1. A capa da cartilha esta atraente? 0,88
4.2. A quantidade de texto esta adequada? 0,93
4.3. As figuras sdo apresentadas em tamanho adequado? 1,00
4.4. As figuras utilizadas na cartilha ajudam a compreender o texto? 1,00
4.5. As figuras sdo simples e de facil compreensao? 1,00
4.6.0 senhor (a) se identifica com os idosos presentes na cartilha? 0,83
4.7.A cartilha esta atrativa? 0,95
5. Motivacao

5.1.A cartilha é apropriada para ser utilizada por pessoas idosas com 1,00

diabetes?
5.2. A cartilha desperta seu interesse e curiosidade? 1,00
5.3.As informagdes da cartilha estimulam a realizar o autocuidado em 1,00
diabetes?

5.4. A cartilha trouxe novos conhecimentos sobre diabetes? 0,93
5.5.0 conteudo da cartilha estimula a leitura até o final? 0,93

I-CVI: Item-level Content Validity Index. Teste binomial >0,80.

DISCUSSAO

A atencdo primaria é considerada a entrada preferencial do usuario na rede e
desempenha um papel fundamental no cuidado e promocao da salde da pessoa idosa.
Tem como componentes a longitudinalidade do cuidado, construcdo de vinculo,
educacdo em saude e transformacéo social, por meio da prevencdo e controle de DCNT,
como DM2. A educacdo em salde da pessoa idosa com DM é considerada um
investimento de longo prazo, pois a promocdo de estilos de vida saudaveis e
acompanhamento continuo podem evitar altos custos, sejam eles diretos ou indiretos,
decorrentes das complicacBes da doenca(FITTIPALDI; O’DWYER; HENRIQUES,
2021; SBD, 2020).

Frequentemente, a baixa adesdo ao tratamento do DM2 é um desafio para
profissionais de salde. Por isso, TEs devem reforcar conhecimentos basicos sobre a
doenca, orientagdes sobre alimentacdo saudavel e cardioprotetora, importancia da
pratica de atividade fisica e uso das medicacdes, para que as pessoas com DM

desenvolvam capacidades e habilidades para a promocdo do autocuidado(SBD, 2020).
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No Brasil, as pessoas idosas com DM2 sio acompanhadas pelo programa
HIPERDIA, no qual séo realizadas acOes para controle da doenca e dispensacdo dos
medicamentos. Neste momento oportuno sdo realizados grupos de orientacfes, como
palestras e rodas de conversas, que sdo estratégias educacionais que muitas vezes
podem ser inefetivas, devido ao quantitativo de informagfes transmitidas que
posteriormente poderdo ser esquecidas(MANIVA et al., 2018; SOUZA et al., 2018).

Assim, destacam-se as tecnologias impressas, como albuns seriados e cartilhas.
Dentre esses merecem destaque as cartilhas, que sdo tecnologias que servem como um
recurso para disseminacdo do conhecimento de forma acessivel, compreensivel e de
facil distribuicdo. As cartilhas auxiliam na estruturacdo de saberes que devem ser
implementados no cuidado de satde. Além disso, sd0 meios de comunicagdo para
promog¢do da salde, pois alem de servirem para memorizacdo de conteudos, mais
facilmente, permitem a leitura posterior e revisdo das informacdes recebidas,
capacitando os pacientes na tomada de decisaio(MOREIRA et al., 2018).

Estudos tém sido realizados para validacdo de cartilhas para pessoas idosas. A
construcao de TEs devem corroborar com a Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa,
por contribuir para a independéncia e autonomia dos usuarios, e assim promover o
envelhecimento ativo. Em adicdo, TEs geram resultados positivos como
empoderamento do profissional de saude, fortalecimento da relacdo entre paciente-
profissional, melhorias do comportamento do usuario(CARVALHO et al., 2022b;
MENDES; SILVA; OLIVEIRA, 2022).

Quando se trata de materiais educacionais para pessoas idosas, a preferéncia é
pelo formato impresso, com titulos curtos, espacamento duplo, fontes maiores, com
recursos visuais atrelados a textos e imagens que representem a diversidade cultural, e
ainda, que abordem sobre tdpicos especificos sobre determinada condicdo de
saude(GOODMAN; LAMBERT, 2023). A exemplo, cabe citar o estudo de Carvalho et
al. (2022),que utilizaram uma intervencdo em satde mediada por uma cartilha chamada
“Durma bem e viva melhor” e teve resultados positivos na melhora da qualidade do
sono de pessoas idosas(CARVALHO et al., 2022a).

No entanto, para a aplicacdo clinica de uma TE, estas precisam passar por um
processo de validacdo por especialistas na area e pelo publico-alvo, para serem
consideradas adequadas e com credibilidade para circular no meio cientifico. Logo a
“Cartilha para idosos sobre autocuidado no Diabetes mellitus” resumiu um corpo de

conhecimentos que foi validada por juizes e pelo publico-alvo, corroborando com outros
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estudos que validaram tecnologias impressas(SANTOS et al., 2022; XIMENES et al.,
2019).

Salienta-se que mesmo que a TE tenha sido avaliada como adequada, por meio
da andlise quantitativa (IVC), é pertinente avaliar as recomendacdes de carater subjetivo
dos especialistas. A partir dos comentarios e sugestbes foram realizados
aperfeicoamentos na cartilha. Dado que, TE é um artefato mediador da relacdo
profissional de salde e publico-alvo, e integra a educacdo em salde, que deve ser uma
pratica dialégica, com comunicacdo eficiente para estimular autonomia e gerar
mudangas no comportamento de risco, ndo prescritora, impositiva e verticalizada.
Ainda, a ficha de controle inserida ao final da cartilha permite a participacdo e
corresponsabilizacdo do cuidado, pois valoriza o papel do sujeito no processo de salde e
doenca(RIBEIRO et al., 2021; SILVA et al., 2019).

As TE validadas tém o potencial de serem bem-sucedidas, quando inseridas em
estratégias educacionais, pois permitem que o paciente desenvolva um empoderamento
na pratica do autocuidado, transformando-se em agentes da promocao da sua propria
salde. Além disso, possibilita a atuacdo do enfermeiro garantindo uma atencéo integral
que foge dos moldes tradicionais de modelos de salde, apenas curativos, a0 promover a
qualidade de vida e reduzir custos gerados no sistema de saide(MOREIRA et al., 2018).

A TE validada no presente estudo pode contribuir para disseminacdo de
conhecimento e servir de apoio para profissionais de saude, especialmente o enfermeiro
que tem um papel-chave na promocdo de qualidade de vida de pessoas idosas com
DM2, no cenario da atencéo primaria em saude. Para isso, faz-se necessario que estudo
futuro avalie a efetividade da utilizacdo da TE no autocuidado do publico-alvo. Por fim,
este estudo apresenta como limitacdo a TE ndo abordar a tematica de insulinoterapia,
aspecto relevante nessa tematica. Os autores acreditam que um excesso de conteudo
poderia deixar o material impresso extenso. Assim, pretende-se elaborar uma TE

especifica para pessoas idosas em uso de insulinoterapia.

CONCLUSAO

A TE intitulada “Cartilha para idosos sobre autocuidado no Diabetes Mellitus”
foi elaborada para apoiar as educagdes em saude e promover adaptacdo da pessoa idosa
com DM2 a sua atual condicdo de saude de maneira horizontal, reflexiva, participativa e

com corresponsabilizacdo do cuidado. A TE perpassou todo o processo metodoldgico



CLIUM.ORG|472

com o devido rigor cientifico, sendo validada por profissionais e pelo publico-alvo.
Acredita-se que este material é confidvel para promog¢do do autocuidado de pessoas
idosas com DM2, ao estimular o desenvolvimento de habilidades e mudangas nos
comportamentos de salde que previnam complicacdes e desfechos desfavoraveis
secundarios a doenca.
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