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RESUMO

Objetivo: validar o contetido de uma cartilha para melhorar a qualidade de vida no
cotidiano de familiares/cuidadores de pacientes oncolégicos em cuidados paliativos
domiciliares. Métodos: estudo de cardter metodolégico. Dados coletados de setembro
de 2021 a maio de 2022. Os participantes foram 17 juizes especialistas, sendo 14 da
area da satde e 3 de outras areas. Estudo mediado por um questiondrio estruturado de
acordo com a escala Likert, com itens dispostos em objetivos, estrutura, apresentacio
e relevancia. Resultados: dos 21 itens do questionario dos juizes da drea da satde,
somente trés resultaram em escore I (inadequado). Revela-se a tecnologia validada,
pois, conforme a literatura, é necessario obter um indice de validacéo de contetido em
pelo menos 70%, e o indice alcancado foi de 88%. Conforme as sugestdes dos juizes,
produziu-se a versdo adequada da tecnologia. Concluséo: considera-se que a cartilha
esta validada e, com os ajustes, podera a promover o autocuidado, podendo reduzir
desconhecimentos e dar mais qualidade de vida aos familiares/cuidadores de pacientes
oncoldgicos em fim de vida.

Palavras-chave: Tecnologia Educacional; Estudos de Validacdo; Educagio em Satide;
Enfermagem Oncoldgica; Cuidadores; Cuidados Paliativos.

ABSTRACT

Objective: to validate the content of a booklet to improve the quality of life in the daily lives of
family members/caregivers of cancer patients in-home palliative care. Methods: this was a
methodological study. Data were collected from September 2021 to May 2022. Participants
were 17 experts, 14 from health care and 3 from other areas. The study was mediated by
a questionnaire structured according to the Likert scale, with items arranged in objectives,
structure, presentation, and relevance. Results: of the 21 items in the questionnaire of the
health area experts, only three resulted in a score of I (inadequate). The technology was
validated since, according to the literature, obtaining a content validation index of at least
70% is necessary, and the index achieved was 88%. According to the experts’ suggestions,
the appropriate technology version was produced. Conclusion: the booklet is considered
validated and, with the adjustments, it may promote self-care, reducing unawareness and
giving more quality of life to family members/caregivers of cancer patients at the end of life.

Keywords: Educational Technology; Validation Studies; Health Education; Oncology Nursing;
Caregivers; Palliative Care.

RESUMEN

Objetivo: validar el contenido de un folleto para mejorar la calidad de vida en el dia
a dia de los familiares/cuidadores de pacientes oncolégicos en cuidados paliativos a
domicilio. Métodos: estudio metodoldgico. Datos recogidos desde septiembre de 2021
a mayo de 2022. Participaron 17 jueces expertos, siendo 14 del drea de saludy 3 de
otras dreas. El estudio estuvo mediado por un cuestionario estructurado segin la
escala de Likert, con elementos ordenados en objetivos, estructura, presentacion y
relevancia. Resultados: de los 21 elementos del cuestionario de los jueces del drea de
la salud sélo tres resultaron en la puntuacién I (inadecuado). Se revela la tecnologia
validada, ya que segtin la bibliografia es necesario obtener un indice de validacién
de contenido de al menos 70%, y el indice alcanzado fue de 88%. De acuerdo
con las sugerencias de los jueces, se produjo la version adecuada de la tecnologia.
Conclusion: se considera que el folleto estd validado y con los ajustes podrd promover
el autocuidado, pudiendo reducir el desconocimiento y dar mds calidad de vida a los
familiares/cuidadores de pacientes con cdncer al final de la vida.

Palabras claves: Tecnologia Educacional; Estudios de Validacién; Educacion en
Salud; Enfermeria Oncoldgica; Cuidadores; Cuidados Paliativos.
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Validacao de tecnologia educacional para familiares/cuidadores de pacientes oncoldgicos elegiveis aos cuidados paliativos no domicilio

Entre os tipos de doencas mais letais, destaca-se o
cancer, causando a maioria das mortes em todo o mundo
e ocasionando grande desconforto na vida de pacientes
e familiares. O cancer se caracteriza pelo crescimento
irregular e acelerado de células imaturas que ocorrem
em diferentes tipos de células e tecidos. Tais células cir-
culam no sangue e se disseminam para outros locais e
orgaos distantes, causando metastases.!

Cuidados paliativos é um avanco holistico que
melhora o bem-estar dos pacientes acometidos por doen-
cas que pode levar a morte e de seus familiares, atuando
sobre 0s aspectos sociais, emocionais, espirituais e fisi-
cos.2 Recomenda-se incorpora-los precocemente na tra-
jetdria da doenca, mesmo em conjunto com tratamentos
potencialmente curativos. A atual tecnologia de trata-
mento esta fornecendo os melhores recursos terapéuticos;
no entanto, os beneficios dos cuidados paliativos ainda
sdo cruciais e significativos para elevar a qualidade de
vida de pacientes e suas familias."?

Os problemas causados pelo avanco da doenca e a
proximidade do fim da vida aumentam as demandas e as
necessidade de maiores cuidados. Essas transformacoes
afetam o cuidador informal e o paciente, resultando em
sentimentos de incerteza e ansiedade, principalmente
quando estdo em casa, o que torna o cuidado desafiador.
Fornecer informacgdes claras e adequadas aos cuidadores
e pacientes no momento certo faz toda a diferenca nessa
vivéncia, ajudando a atenuar os temores do paciente e
da familia.*

A utilizacdo de tecnologias educacionais impressas,
como cartilhas, manuais, folhetos, folders, livros e jogos
educativos, € um possivel caminho para disseminar infor-
macdes e conscientizar a populacio. E possivel, com isso,
tracar alternativas para a promover saide com o envol-
vimento da populacdo, numa troca de conhecimentos,
além de permitir que os cuidadores e familiares leiam
quantas vezes necessitarem. Além disso, ratifica orienta-
¢Oes verbais que podem ser esquecidas, podendo orien-
tar em casos de duvidas e facilitar as tomadas de deci-
soes no dia a dia.®

No contexto da prética de satide e Enfermagem, as
tecnologias educacionais vém sendo produzidas em mul-
tiplos formatos: cartilha educativa,® video para tomada de
decisdo para pacientes,” programa on-line direcionado ao
paciente e Planejamento Antecipado de Cuidados (ACP).8
No entanto, esses materiais nem sempre sdo disponibili-
zados a populacdo ap6s serem avaliados, testados e sub-
metidos a um processo de validacfo, pois muitos profissio-
nais de saide e Enfermagem desconhecem esse processo.’
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Diante dessas consideracoes, a relevancia desta pes-
quisa é que o desenvolvimento de tecnologias educacio-
nais baseadas na ciéncia e comprovadas como as carti-
lhas trard mudancas positivas na qualidade de vida dos
familiares e cuidadores, refletindo diretamente em seus
clientes ou familiares, além de auxiliar no cuidado clinico
e educacional do enfermeiro, disponibilizando um mate-
rial educativo confidvel.

Diante disso, o estudo tem por objetivo validar o
contetido de uma cartilha para familiares/cuidadores de
pacientes oncoldgicos elegiveis aos cuidados paliativos
no domicilio.

Este é um estudo de valida¢do de contetido, de carater
metodoldgico. Esse tipo de estudo tem como caracteristica
pesquisar, sistematizar e analisar dados para construir,
validar e considerar instrumentos e estratégias de pes-
quisa. Contrea-se na construcdo de ferramentas prdprias
com a finalidade de elevar a seguranca e a legitimidade
desses materiais e procedimentos.'

A construcdo da tecnologia foi realizada apds leitura
de 16 artigos selecionados em uma revisio integrativa,
tendo sido utilizada andlise de conteudo.11 Da anélise,
emergiram as seguintes categorias: vivéncias de familia-
res e cuidadores; dificuldades enfrentadas pelos cuida-
dores nos cuidados especializados; e qualidade de vida
dos cuidadores. Com base nas categorias, foram definidos
os topicos: dicas de cuidados para o familiar/cuidador; e
dicas de cuidado para o familiar e/ou cliente.

A pesquisa foi realizada entre os meses de setembro
de 2021 e maio de 2022, com foco na validacéo de con-
teddo de uma Tecnologia Educacional (TE), produzida
pelos autores, no modelo de cartilha. A primeira versao
foi organizada com elementos pré-textuais (sumario e
apresentacéo da cartilha), textuais (contetdos: o que € o
cancer?; alteracoes comuns do cancer; o que séo cuidados
paliativos?; é possivel cuidar em casa?; quais as vantagens
da assisténcia domiciliar?; entendendo as problematicas
e dificuldades vivenciadas; o que fazer se nio encontrar
ajuda?; encontrando suporte cuidando de si; dicas de ali-
mentacdo saudavel; como lidar com a morte no domici-
lio?) e pds-textuais (palavras finais, dicas extras, exercicio
para o cuidador, receitas, caca palavras e cruzadinha e
referéncias). A cartilhaa foi intitulada como Orientacoes
e dicas de cuidados para melhorar sua qualidade de vida,
ficando com 54 paginas e 34 t6picos.

A pesquisa foi realizada em cinco etapas, a saber:
Identificagio e convite aos juizes; Validacéo de contetido;
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Andlise quantitativa; Andlise qualitativa; e Elaboracdo da
segunda versdo da cartilha.

como “Orientagdes e dicas de cuidados para melho-
rar sua qualidade de vida, ficando ” e ficou com 54 pagi-
nas e 34 tépicos.

A pesquisa foi realizada em cinco etapas, a saber:
Identificagio e convite aos juizes; Validacdo de contetido;
Andlise quantitativa; Andlise qualitativa; e; Elaboracdo da
segunda versdo da cartilha.

A avaliacdo da cartilha foi feita por juizes-especia-
listas da area da satde e de outras areas. Para os juizes-
-especialistas da area da saude, foi necessario que eles
atendessem pelo menos dois dos seguintes critérios: ter
experiéncia clinico-assistencial com familiares/cuidadores
de pacientes em cuidados paliativos oncoldgicos (tema-
-foco) por no minimo 3 anos; possuir trabalhos publica-
dos em revistas e/ou eventos relacionada ao tema-foco;
ter trabalhos publicados em revistas e/ou eventos rela-
cionados a construcdo e validacio de TE no assunto da
TE; e ser especialista (lato-sensu e/ou stricto sensu) em
oncologia/ou cuidados paliativos.'?

Para os juizes-especialistas de outras areas, eles deve-
rim atender pelo menos dois dos seguintes critérios: ter
experiéncia ocupacional com o tipo-modalidade da TE
por no minimo 2 anos; possuir trabalhos publicados em
revistas e/ou eventos a cerca de TE; ter estudos publicados
em revistas e/ou eventos relacionados a construco e vali-
dacdo de TE; ter trabalhos registrados e/ou empregados
com o tipo-modalidade da TE; ser especialista (lato-sensu
e/ou stricto sensu) na sua area profissional.'?

O nuimero de juizes atendeu a recomendacéo™ de 6 a
20 especialistas, também utilizado em outros estudos com
validacdo de produtos educativos na drea da saude.*> A
selecdo dos juizes ocorreu pelo método de amostragem
de rede ou bola de neve, na qual, ao identificar um sujeito
que se insere nos critérios para participagio do estudo, é
solicitado que outros juizes-especialistas sejam sugeridos.”®

Todo o processo de validacdo foi realizado em
ambiente virtual por meio da plataforma Google Forms.
Os juizes-especialistas foram selecionados anteriormente
por analise dos curriculos Lattes, feita no website Plata-
forma Lattes. Conforme os critérios de sele¢io, foram
convidados por correio eletronico (via e-mail) ou conta-
tados por telefone (via WhatsApp). Depois da aceitacéo,
responderam ao Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido. Logo apds, receberam uma cépia da cartilha no
formato Portable Document Format (PDF) e o link do ins-
trumento de avaliagdo. Foi solicitado que devolvessem o
instrumento preenchido em até 15 dias. Um total de 17
profissionais aceitaram participar do estudo, sendo 14
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juizes-especialistas-enfermeiros(as) e 3 juizes de outra
area, sendo 1 doutor em tecnologias educacionais, 2 peda-
gogos (um doutor e outro com especializacio).

Foram aplicados dois modelos de instrumento para a
coleta de dados, sendo um destinado aos juizes-especia-
listas da area da saude e outro para os juizes de outras
areas. Ambos os instrumentos ja haviam sido usados em
outros trabalhos de validacgdo.!?

O questionario dos juizes-especialistas tem a seguinte
composic¢do: identificacdo dos juizes; instrucoes para
preencher; blocos com as questées; e uma parte para
comentarios gerais e sugestdes. Sdo trés blocos de per-
guntas, configurados da seguinte forma: I) objetivos; II)
estrutura e apresentacao; e III) relevancia. A Escala Likert
pontua os itens da seguinte forma: 1 ponto para Total-
mente Adequado (TA); 2 pontos para Adequado (A); 3
pontos para Parcialmente Adequado (PA) e 4 pontos para
Inadequado (I). Ja o questiondrio dos juizes de outras
areas estd estruturado em quatro partes: identificacdo
dos juizes; instrugdes para responder; blocos de pergun-
tas; e uma parte final para comentarios gerais e suges-
toes. Sdo cinco blocos de questdes, a saber: I) conteudo;
1) linguagem; III) ilustracoes graficas; IV) motivacéo;
e V) adequacao cultural. Ja a Escala Likert pontua de
acordo com os seguintes itens: 2 pontos para Adequado
(A), 1 ponto para Parcialmente Adequado (PA), e O pon-
tos para Inadequado ().

Para que se alcance a validacdo da tecnologia pelos
juizes-especialistas, o item e o total global precisam resul-
tar em um Indice de Validade do Conteddo (IVC) igual
ou mais que 70%.Y Para calcular o IVC, é utilizada a fér-
mula (IVC = numero de concordancias/numero total de
questdes x 100), a qual determina a propor¢ao dos juizes
a concordarem sobre certa questao do instrumento. Esse
calculo foi possivel porque se utilizou uma escala Likert
com pontuacdes de 1 a 4. O resultado do indice é obtido
pelo somatdrio de concordancia dos itens, assinalados
como “1” e “2” pelos juizes-especialistas, e dividido pela
quantidade total das respostas.'®

O instrumento designado aos juizes de outras areas,
cujo énfase principal foi o design, foi desenvolvido tendo
como referéncia um instrumento americano apresentado
em 1996 para avaliacdo da discordincia e conformidade
dos materiais educativos, intitulado Suitability Assessment
of Materials (SAM). Nesse instrumento, hd uma lista para
analisar aspectos de contetido, estilo de escrita, aparéncia,
motivacdo e adequacdo cultural do instrumento educativo
produzido.!® A fim de conseguir a avaliacdo da adequa-
¢io da tecnologia pelos juizes de outras areas, foi obtido
o Escore SAM. A pontuacdo do Escore SAM é€ calculada a
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partir da soma de pontos obtidos no instrumento por cada
um dos juizes. Para que esteja adequada, a tecnologia
precisa obter pontuacdo igual ou superior a 10 pontos.®
Conforme os preceitos ético-legais da resolucdo do
Conselho Nacional de Satide (CNS) n° 4662012, a pes-
quisa foi submetida a avaliacio do Comité de Etica e Pes-
quisa da instituicio Faculdade Metropolitana da Amazo6-
nia, recebendo parecer aprovado sob o niimero 4.599.834.
Todos os juizes participantes aceitaram o Termo de Con-
sentimento Livre Esclarecido de modo on-line.

Os resultados serdo discorridos em trés tépicos: i)
descricdo da primeira versao da tecnologia educacional,
ii) validacgdo (perfil dos participantes, validagao dos jui-
zes da area da satide e dos juizes de outras areas); e iii)
descricdo da segunda versdo da tecnologia educacional
apds adequagdo.

A primeira versdo, com 54 paginas (incluindo capa e
referéncias), foi construida em folhas com fundo de papel
quadriculado, com uso de mudiltiplas cores e utilizando o
Adobe Photoshop. O contetido foi estruturado em suma-
rio e apresentacdo inicial, seguidos de tépicos introduté-
rios: O que é o cancer?; Altera¢gdes comuns do cancer; O
que sio cuidados paliativos?; E possivel cuidar em casa?;
e Quais as vantagens da assisténcia domiciliar? Apés os
tdpicos introdutdrios, na parte 1, foram incluidas dicas
de cuidados para o familiar/cuidador; na parte 2, dicas
de cuidados para o familiar e/ou cliente.

A parte 1 traz tépicos direcionados apenas para o
cuidador: cuidando de si; e como lidar com a morte no
domicilio. A parte 2 traz tdpicos tanto para ao cuidador/
familiar quanto para o cliente em cuidados paliativos,
tais como: como cuidar da bolsa de colostomia; e infor-
macOes sobre alimentacdo.

Validacdo de Contetido com juizes-especialistas-
-enfermeiras: Participaram como juizes 14 enfermeiras.
Quanto ao tempo de formagio, 8 estdo formadas de 2 a
10 anos (57,14%), 3 de 11 al5 anos (21,43%), 2 de 16 a 20
anos (14,29%) e 1 ha mais de 21 anos (07,14%). Quanto a
area e ao tempo de atuacdo, todas tém formac&o na area
da oncologia; o tempo mais curto € de 2 anos e o mais
longo é de 25 anos. Esses dados ressaltam a experiéncia
profissional em oncologia, assegurando uma avaliacdo
da cartilha apoiada na vivéncia.
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Os aspectos objetivos, como estrutura e apresentacao,
e a relevancia que se espera alcancar com a utilizacdo da
cartilha estdo expostos em forma de quadros, que cor-
respondem a organizacdo do instrumento de validacao,
com as respostas alcancadas em cada item, por bloco, de
acordo com a frequéncia das varidveis, ou seja, 0 nimero
de vezes que apareceu cada valoracdo e o resultado do
IVC, por item. A Tabela 1 apresenta os resultados do pri-
meiro bloco.

Esse bloco se refere a finalidade que se deseja alcan-
car com a utilizacio da cartilha. Verificou-se que o pri-
meiro bloco obteve cinco itens, totalizando 70 respostas,
sendo 34 (48,5%) indica¢bes para TA, 31 (44,2%) para
A, 5 (7,1%) para PA e 0 (0%) para I. Conforme as op¢oes
de respostas, os escores TA e A somam 64 (92,7%), que
equivale ao IVC nesse bloco; o mais baixo IVC entre os
itens foi (78,5%) e o maior (100%).

Depois, foi avaliada a estrutura e a apresentacio da
cartilha em relacfio a sua maneira de dispor as orienta-
¢des. Isso engloba sua organizacdo como um todo: estru-
tura, técnica de apresentacgdo, coeréncia e formatagdo
(Tabela 2).

Nesse aspecto, as respostas foram: 36 (23,3%) para
TA, 83 (53,8%) para A, 35 (22,7%) para PA e 0 (0%) para
L. Das 154 (100%) respostas resultantes da somatoria de
todos os itens desse bloco, 119 (77,1%) foram para TA e A.
Foi constado que, dos 11 itens que configuram ao segundo
bloco, 8 alacancaram o IVC, que variaram de 71,4% a
92,8%; portanto, considerados validos. No entanto, 3 ndo
atingiram o indice estabelecido: valor inferior a 70%. Com
isso, esse bloco atingiu o IVC de 77,1%, e a cartilha, de
modo geral, um IVC de 88%, aceitavel e validado.'”

Por 1ltimo, o terceiro bloco de avaliagcdo abordou a
relevancia da cartilha, ou seja, volta-se paras as parti-
cularidades que avaliam o nivel de significacdo do ins-
trumento educativo desenvolvido, conforme mostra o
Tabela 3.

Neste bloco, as respostas foram: 44 (62,8%) para TA,
22 (31,4%) para A, 4 (5,7%) para PA e 0 (0%) paral,
assim sendo, das 70 (100%) escolhas de respostas, cal-
cularam 66 (94,2%) para TA e A. O bloco em questéo
atingiu um indice de concordancia acima da média de
70%, sendo a média mais baixa 92,8%. A somatoria de
todos os escores TA resultoun um total de 114, e para A
um total de 136. Assim sendo, reconhece a tendéncia as
respostas concordantes entre os juizes para apreciagdo
TA (38,7%) e A (46,2%).

De todos os 21 itens do questiondrio representa-
dos nos trés quadros, nenhum resiltou em escore I (ina-
dequado). Tendo em mente que para a tecnologia ser
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Tabela 1 - Respostas das especialistas em oncologia quanto aos objetivos da cartilha. Manaus, AM, Brasil, 2022

Objetivos TA A PA 1 IvC
1.1 As informagdes/contetido sdo ou estdo coerentes com as 3 6 0 0 100%
necessidades cotidianas do publico-alvo da TE. °
1.2 As informacoes/conteudos sdo importantes para a qualidade de 0
vida do publico-alvo da TE 8 > 1 0 92,8%
1.3 ATE convida e/ou instiga a mudancas de comportamento e 9 9 3 0 78.5%
atitude
1.4 Pode circular no meio cientifico da area 8 5 1 0 92,8%
1.5 Atende aos ob].etlvos de instituicbes em que o publico-alvo 8 6 0 0 100%
circula e ou € atendido
Total 34 31 5 0 92,7%

Legenda: 1- Totalmente Adequado (TA); 2- Adequado (A); 3- Parcialmente Adequado (PA); 4- Inadequado (I).

Tabella 2 - Avaliacdo das especialistas em oncologia quanto a estrutura e apresentacdo da cartilha. Manaus, AM,
Brasil, 2022

Estrutura e Apresentacao TA A PA I IvC

2.1 A TE é apropriada ser usada pelo ptiblico-alvo 4 2 0 85,7%
2.2 As mensagens estdo apresentadas de maneira clara e objetivas 3 3 0 78,5%
2.3 As informacOes apresentadas estdo cientificamente corretas 3 10 1 0 92,8%
2.4 O material estd apropriado ao nivel sécio-cultural do publico alvo da TE 2 7 5 0 64,2%
2.5 H4 uma sequéncia légica de contetido proposto 2 10 2 0 85,7%
2.6 As informacdes estdo bem estruturas em concordéncia e ortografia 2 3 0 78,5%
2.7 O estilo da redagdo corresponde ao nivel de conhecimento do publico-alvo 3 4 0 71,4%
2;8 Asinformacdes da capa, contracapa, sumario, agradecimentos e/ou apresentagao 4 7 3 0 78,5%
sdo coerentes.

2.9 O tamanho do titulo e dos tépicos estdo adequados 4 5 0 64,2%
2.10 As ilustracoes estdo expressivas e suficientes 5 7 2 0 78,5%
2.11 O ntimero de péginas estd adequado 4 0 64,2%
Total 36 83 35 0 77,1

Legenda: 1- Totalmente Adequado (TA); 2- Adequado (A); 3- Parcialmente Adequado (PA); 4- Inadequado (I).

Tabela 3 - Avaliacio das especialistas em oncologia quanto a estrutura e apresentacdo da cartilha. Manaus, AM,
Brasil, 2022

Relevancia TA A PA I IVC

3.1 Os temas retratam aspe’ctqs-chave que devem ser reforcados para o bem viver 9 5 0 0 100%
com qualidade de vida do publico-alvo

3.2 ATE permite transferéncia e generaliza¢do do aprendizado a diferentes contextos 5 1 0 92,8%
3.3 A TE propde construcdo de conhecimento 9 4 1 0 92,8%
3.4 A TE aborda os assuntos necessarios para o saber-fazer do publico-alvo 10 3 1 0 92,8%
3.5 Esta adequada para ser usada pelo publico-alvo da TE 8 5 1 0 92,8%
Total 44 22 4 0 94,2%

Legenda: 1- Totalmente Adequado (TA); 2- Adequado (A); 3- Parcialmente Adequado (PA); 4- Inadequado (I).

DOI: 10.35699/2316-9389.2023.40756 5 REME ¢ Rev Min Enferm. 2023;26:e-1496


https://doi.org/10.35699/2316-9389.2023.40756

Validacao de tecnologia educacional para familiares/cuidadores de pacientes oncoldgicos elegiveis aos cuidados paliativos no domicilio

validada deve alcancar um IVC minimo de 70% e o IVC
geral resultante foi de 88%, a tecnologia educacional foi
validada.

Validacdo de Contetido com juizes de outras
areas: Participaram como juizes de outras areas 1 dou-
tor em Tecnologia Educacional (juiz 1), 1 doutor em Edu-
cacdo/Pedagogia Tecnologia Assistiva (juiz 2), 1 espe-
cialista em Educacdo Especial, Neuropsicopedagogia e
Libras (juiz 3), atingindo-se uma amostra final de 3 jui-
zes. Quanto aos juizes, eles tém idades entre 43 a 64
anos, com tempo de formacdo de pelo menos 9 anos e no
maximo 30 anos. Em relagio ao tempo de atuacio, tém
entre 9 anos e 30 anos. Um dos participantes atua como
professor visitante, o outro em educacfo e o terceiro juiz
atua como supervisor pedagégico e intérprete de libras.

A soma de pontos obtidos no instrumento por cada
juiz resultou nos seguintes Escores SAM: do juiz 1 foi 22,
do juiz 2 foi 26, e do juiz 3 foi 26. Atendendo a recomen-
dacfo que para ser adequada, a tecnologia precisa alcan-
car um escore de 10 pontos ou mais, e o escore dos juizes
foi de 22, 26 e 26. Logo, a tecnologia foi considerada ade-
quada. Veremos na Tabela 4 o escore conquistado pela
cartilha de acordo com a percepcéo desses juizes.

Os juizes ressaltam alguns pontos com sugestdes para
melhorar ainda mais o material (tanto os juizes da satide
quanto de outras areas). Dentre as principais sugestdes, os
juizes apontaram: mudanca das fontes utilizadas em todo
o texto; mudanca no titulo da capa; mudanca em cores de
fundo; correcdes textuais e utilizacdo de uma linguagem
mais simplificada; diminuicdo do tamanho e niimero de
imagens; e diminuicdo do quantitativo de paginas. Apos
a analise das sugestdes, tendo em vista que a maioria dos
juizes considerou a tecnologia muito extensa, optou-se
por dividir a cartilha em dois volumes.

O volume 1 foi intitulado “Satide do cuidador de
pessoas com cancer avancado em casa: dicas para uma
vida sauddvel”. Contém informagdes e orientacOes que
auxiliam os cuidados com a prépria satide. Ficou com 33
paginas e os seguintes topicos: Entendendo as proble-
maticas e dificuldades vivenciadas; O que fazer se néo
encontrar ajuda?; Encontrando o suporte; Cuidando de
si; Dicas de alimentagdo saudavel; e Como lidar com a
morte em domicilio.

O volume 2 foi intitulado de “Cuidando no contexto
do cuidado paliativo em domicilio”. Contém assuntos
relacionados aos cuidados que o familiar/cuidador pre-
cisam conhecer para cuidar do seu familiar e/ou cliente.
Ficou com 36 pdginas e os seguintes topicos: Quais cui-
dados com o paciente com cancer diante das doencas
infectocontagiosas?; Diminui¢do do risco de quedas no
domicilio; Cuidado na hora das medicacoes; Como admi-
nistrar medicacoes por cateter subcutaneo; Informacoes
sobre alteracOes na alimentac¢do; Alimentacdo por sonda
e cuidados; Como cuidar da sonda vesical; Como reali-
zar curativos de pequena complexidade; Como limpar
a bolsa de colostomia; Como mover meu paciente e/ou
cliente; Prevenindo o surgimento de lesdo por pressao;
Higiene pessoal; Lidando com os sintomas no domicilio;
Sintomas que merecem cuidados imediatos; e Contatos
em casos de emergéncias no domicilio. Tem como énfase
a melhora da m qualidade de vida no cotidiano de fami-
liares/cuidadores de pacientes oncoldgicos em cuidados
paliativos no domicilio.

Para a ilustraco, foram utilizadas figuras que retra-
tavam sinais e sintomas comuns do cincer; pessoas con-
versando e outras dividindo tarefas indicando o apoio
ao cuidador; alimentos saudaveis e nio saudaveis; ris-
cos de quedas; entre tantas outras. Foram considerados
pontos que tornassem a tecnologia mais dindmica, de
facil compreenséo na leitura, informativa e a0 mesmo
tempo objetiva.

Tabela 4 - Avaliac@o dos Juizes de outras dreas quando a adequabilidade da cartilha. Manaus, AM, Brasil, 2022

1 2 2 2 2 2 2 2
2 2 2 2 2 2 2 2
3 1 1 1 2 2 2 1

Legenda: Suitability Assessment of Materials (SAM)
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2 2 2 2 2 22
2 2 2 2 2 26
2 2 26
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Em geral, as respostas dos especialistas de ambas as
areas foram concordantes. Conforme as respostas obti-
das no IVC, a média global foi de 88%; com isso, o nivel
de concordéncia das respostas foi satisfatoriamente ade-
quado para a validacdo. Portanto, a cartilha produzida
que obteve altos indices no processo de validacéo apre-
senta a grande relevincia conferida pelos juizes e estd
de acordo com outros estudos'*'? que também validaram
materiais.

A metodologia aplicada tem se mostrado capaz de
contribuir para a criacdo de uma tecnologia educativa
atrativa, abrangente e de facil compreensédo. Isso pode
auxiliar a construcdo de outras tecnologias educacionais,
tanto nesse assunto como em qualquer outro que envolva
a necessidade de cuidados.®

O envio do material de avaliacdo por e-mail, asso-
ciado a tecnologia educacional, permitiu a inclusio de
juizes de estados de outras regioes brasileiras, incluindo
experiéncias em realidades vivenciadas nas diferentes
condi¢bes regionais. Essa estratégia também tem sido
empregada por outros autores?! na criancéo de intrumen-
tos didaticos impressos, como cartilhas e albuns seriados,
de forma a englobar as diversidades culturais, corrobo-
rando para uma maior e mais configvel aplicabilidade do
material em diferentes partes do pais.??

Depois de construir uma tecnologia educacional, é
importante que se faca a validac&o de contetido. Tais tipos
de validacéo sdo realizados por juizes experts e atual-
mente vém sendo bastante aplicadas por pesquisadores
na avaliacdo de tecnologias. O Ministério da Satde reco-
menda que a linguagem utilizada nas tecnologias educa-
tivas seja um ponto de ateng¢ao especial, pois pode ajudar
ou atrapalhar a transmisdo da mensagem passada. Por-
tanto, o texto deve ser objetivo e coloquial, adequado as
individualidades dos usudrios, o que possibilita uma lei-
tura leve, atraente e de facil compreenso.?

Apés a validacdo, foram identificados pontos de
melhoria na cartilha quando a legibilidade e a apresen-
tacdo. A organizacgdo de uma cartilha impressa quanto a
sequéncia do texto, tipos de fontes utilizadas, figuras e
imagens, disposicdo das informacGes, marcagdo de pontos
e ideias importantes, utilizacdo das cores e espacamentos
facilita a legibilidade de materiais educativos.?*

Num estudo de validacdo de um manual sobre a
doenca falciforme, a linguagem e a apresentacdo foram
ponto de atenc¢do dos avaliadores, que consideraram
importante alterar alguns termos para tornar o texto mais
compreensivel, tal como sugerido na validacdo desta car-
tilha. Uma linguagem mais clara e compreensivel melhora
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a interpretacéo das informagoes fornecidas e potencializa
a iniciativa nas decisbes e no autoatendimento, bem como
o desempenho no autocuidado.

A medida que os pacientes com cAncer aumentam a
sobrevida com mais qualidade de vida, mais tempo sera
dedicado aos cuidadaos e isso se intensifica em casa, além
de acarretar varias mudangas na dindmica familiar. Por
que € mais urgente do que nunca trazer solu¢des inova-
doras que respondam a esses novos desafios, assim como
atender o familiar que adoece junto ao paciente que esta
sob seus cuidados no domicilio. Ndo ha ddvidas de que
cuidar de uma pessoa com cancer causa um impacto
negativo na qualidade de vida, e os familiares cuidado-
res s30 mais propensos a experimentar sofrimento fisico,
social e emocional, estando mais sobrecarregados do que
aqueles que nio sdo cuidadores?.

N&o s6 a pessoa com doenca grave precisa de atencdo
e cuidados, mas toda a familia que vivencia a situacio, a
qual também pode adoecer — principalmente o cuidador
familiar que, ao cuidar de uma pessoa com doenca grave
que ameaca a vida, encontra-se com um grande desafio,
tendo de vivenciar a inseguranca de realizar acoes para
as quais no sao preparados, com possibilidade de desen-
volver estresse e sobrecarga. O familiar cuidador ou cui-
dador informal pode ser qualquer pessoa que se disponha
a prestar apoio e cuidados que o adoecido necessita; pode
ser um amigo, parente ou companheiro.?’

Apesar de existirem muitas informacoes sobre cuida-
dos paliativos em instrumentos digitais, folders, manuais,
cartilhas, etc., grande parte é destinada aos profissionais
de satde e ndo ao paciente e sua familia. Um estudo que
revisou o uso de tecnologias educativas sobre cuidados
paliativos destinada aos pacientes oncolégicos e seus fami-
liares identificou uma tinica TE estava voltada para o cui-
dado do cuidador de pacientes oncoldgicos.*

Portanto, a criacdo de uma tecnologia educacional
voltara para a orientacdo do cuidado que possa ser utili-
zada pelo enfermeiro aparece como um material impor-
tante para promover a saide daqueles que cuidam, além
de orientar os profissionais que trabalham com cuida-
dos paliativos. As tecnologias em cuidados e Enferma-
gem tém apresentado claros progressos em termos de
saude, proporcionando melhora direta da prestacdo de
cuidados a pessoa que pretende promover qualidade de
vida, inclusive favorecendo a adoc&o de habitos saudaveis,
assim como ajuda a compreender para que mais rapida-
mente estimule as mudancas necessarias nas praticas de
autocuidado.?

E fundamental que se inicie a disponibilizacio de
instrumentos e materiais adequados capazes de ajudar
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cuidadores e familiares, auxiliando-os no processo do
cuidado. A opc¢do por uma cartilha impressa se explica
pelo fato de que, no contexto brasileiro, ainda ha muita
desigualde de acesso a internet e a aparelhos eletroni-
cos; sendo assim, a cartilha é um material de facil uti-
lizacdo, pois ndo necessita de recursos eletronicos para
ser consultada.??

Por constituirem um arcabougo de conhecimentos
que amparam, preparam e intercedem o exercicio edu-
cacional, as tecnologias educativas oferecem suporte ao
individuo para que ele viva melhor as situacoes de vida e
busque formas de resolver problemas, auxiliando na refle-
xdo critica e na tomada de novas posturas. A utilizacdo
de tecnologias educacionais corrobora o processo de edu-
cacdo em satde: uma adesao e elevacdo da compreenséo
do assunto, facilitando a comunicacdo e intensificando
as orientacoes repassadas pelos profissionais de saude.?

Como limitagdo do estudo, é importante destacar a
validac¢ao da tecnologia junto ao publico-alvo, a qual serd
realizada em estudo posterior.

A cartilha, na segunda versdo, apresentou-se um
material validado e adequado para ser disponibilizado
para familiares/cuidadores de pacientes oncolégicos. As
sugestOes apontadas pelos juizes especialistas reforcaram
a necessidade e a importancia de se submeter instrumen-
tos educacionais a processos de validac&o.

Presumesse-se que o material produzido fornecera
informacoes adequadas sobre cuidados paliativos onco-
légicos e os cuidados domiciliares necessarios aos pacien-
tes. O mérito da pesquisa esta relacionado a oportunidade
de tornar as informacoOes mais acessiveis ao publico-alvo
e viabilizar um material de suporte para enfermeiros e
demais profissionais de saide na mediagéo do cuidado.

Dessa forma, compreende-se que as TEs produzidas
com base no conhecimento cientifico e validadas séo fer-
ramentas dinamizadoras, criativas e apropriadas tanto
para os cuidados direcionados aos pacientes em cuidados
paliativos quanto para a educacdo em satde de cuidado-
res/familiares que cuidam de individuos no contexto dos
cuidados paliativos oncoldgicos.

A Fundaciio de Amparo a Pesquisa do Amazonas
(FAPEAM), pelo apoio financeiro em bolsa de pesquisa.
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