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Artigo de Revisdo

TECNOLOGIAS EDUCACIONAIS NO CUIDADO A PACIENTES
COM DOENCAS CARDIOVASCULARES

Resumo: No panorama atual as doengas cronicas ndo transmissiveis tém se
destacado como responsaveis pelo aumento da morbimortalidade mundial, com
relevancia para as doencgas cardiovasculares. ldentificar na literatura cientifica
tecnologias educacionais utilizadas no processo de educagdo em saude direcionadas
aos pacientes portadores de doengas cardiovasculares que contribuem para impactar
na qualidade de vida. Revisdo integrativa da literatura utilizando a questdo de
pesquisa e a combinagdo mnemonica PICo. Foram selecionados 16 artigos. O recorte
temporal foi de cinco anos. Se observou abordagens multidisciplinares para o
gerenciamento de praticas educativas e preventivas nos grandes polos mundiais para
doengas cardiovasculares, que podem também serem aproveitadas para as outras
doengas crbnicas ndo transmissiveis. As estratégias educativas sdo observaveis em
diversas intervencdes dentro das unidades de satide. E necessario se atentar para os
critérios na construgdo e desenvolvimento de materiais educacionais na drea de
saude.

Descritores: Doengas Cardiovasculares, Tecnologia Educacional, Educagao em Saude.

Educational technologies in the care of patients with cardiovascular diseases

Abstract: In the current scenario, nhon-communicable chronic diseases have been
highlighted as responsible for the increase in morbidity and mortality worldwide,
with relevance to cardiovascular diseases. To identify, in the scientific literature,
educational technologies used in the health education process aimed at patients with
cardiovascular diseases that contribute to an impact on quality of life. Integrative
literature review using the research question and the mnemonic combination PICo.
16 articles were selected. The time frame was five years. Multidisciplinary approaches
were observed for the management of educational and preventive practices in the
world's major centers for cardiovascular diseases, which can also be used for other
non-communicable chronic diseases. Educational strategies are observable in several
interventions within health units. It is necessary to pay attention to the criteria in the
construction and development of educational materials in the health area.
Descriptors: Cardiovascular Diseases, Educational Technology, Health Education.

Tecnologias educativas en el cuidado de pacientes con enfermedades
cardiovasculares

Resumen: En el escenario actual, las enfermedades crdnicas no transmisibles se han
destacado como responsables del aumento de la morbilidad y mortalidad a nivel
mundial, con relevancia para las enfermedades cardiovasculares. Identificar, en la
literatura cientifica, tecnologias educativas utilizadas en el proceso de educacién en
salud dirigido a pacientes con enfermedades cardiovasculares que contribuyan a un
impacto en la calidad de vida. Revision integrativa de la literatura utilizando la
pregunta de investigacion y la combinacion mnemotécnica PICo. Se seleccionaron 16
articulos. El plazo era de cinco afios. Se observaron enfoques multidisciplinarios para
la gestién de practicas educativas y preventivas en los principales centros de
enfermedades cardiovasculares del mundo, que también pueden ser utilizados para
otras enfermedades crénicas no transmisibles. Las estrategias educativas son
observables en varias intervenciones dentro de las unidades de salud. Es necesario
prestar atencidon a los criterios en la construccién y desarrollo de materiales
educativos en el drea de la salud.

Descriptores: Enfermedades Cardiovasculares, Tecnologia Educacional, Educacién em
Salud.
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Introducao

As doencas cardiovasculares permanecem sendo
nos paises desenvolvidos e subdesenvolvidos as
causas mais importantes de morbidade e
mortalidade?. Cerca de 17,9 milhdes de pessoas
morrem de doencas cardiovasculares no mundo todos
os anos, segundo a Organizacdo Mundial de Saude,
representando aproximadamente 31% de todas as
mortes globais, dentro desse numero, 75% das
mortes acontecem em paises de baixa e média renda
e 80% sdo devido a ataques de coragdo e derrames
atingindo pessoas com idade superior a 50 anos®. S30
também a principal causa de morte em mulheres na
pds-menopausa®. Fatores comportamentais
desfavoraveis como o uso de tabaco, a inatividade
fisica, a dieta ndo saudavel e o uso nocivo do alcool
sdo fundamentais para o risco de doengas
cardiovasculares’. O estilo de vida abusivo se traduz
na ocorréncia de fatores de risco intermedidrios como
aumento da glicemia e niveis lipides, aumento da
pressdo arterial e sobrepeso/obesidade. A incidéncia
de doencas cardiovasculares aumenta com a idade, e
nas mulheres aumenta apds a menopausa®.

Tais estatisticas representam um alto custo para o
Sistema Unico de Saude (SUS), corroborando com a
necessidade de intervencbes eficazes e de baixo
investimento para o manejo desses individuos®. E, nesse
sentido, é fundamental que a implementagdo de iniciativas
voltadas a aplicagdo no sistema de saude publico leve em
consideragdo os custos e a efetividade clinica de
programas voltados para esta clientela.

Observa-se que cada vez mais se faz necessario
investir na prevencao no que tange as doencas

cardiovasculares, e isto esta relacionado em investir

em medidas preventivas que se encarreguem de

cardiovasculares. Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(37):163-175.

propiciar nos individuos portadores de doencas
cardiovasculares mudancas no seu estilo de vida e
realizacdo do controle dos fatores de risco
relacionados aos eventos cardiovasculares®.

As medidas preventivas gerais que sdo sugeridas
para todos os pacientes para prevenir doencas
cardiovasculares podem ser classificadas como
prevencdo primaria (para pacientes sem doenca
cardiovascular conhecida) e prevencdo secundaria
(para  pacientes com doenca cardiovascular
conhecida, com o objetivo de prevencdao de outras
doencas”.

Nos dias atuais percebe-se uma crescente
inovacdo tecnoldgica, caracterizada por profundas e
constantes mudancas no gerenciamento de doencas
cardiovasculares que se ampliam rapidamente a
medida que os avangos na tecnologia sdo observados.
Tem se colocado a disposicdo nos grandes centros
ferramentas educacionais, gerenciais e assistenciais
com intuito de alcangar e engajar publicos mistos e
influencia-los a aumentar a conscientiza¢do sobre a
saude cardiovascular®.

O gerenciamento das tecnologias em saude é
discutido pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria
(ANVISA), do Ministério da Saude como conjunto de
procedimentos planejados e colocados em pratica a
partir de embasamento técnico e cientifico,
considerando normas e leis com o objetivo de garantir
eficacia, eficiéncia, qualidade e, sobretudo, seguranga
dos pacientes. Os profissionais de saude devem
considerar diferentes abordagens educacionais para a
educacdo do paciente portador de doencgas
cardiovasculares. Além disso, deve-se considerar as

preferéncias desses individuos, suas potencialidades e

acessibilidade durante a possibilidade de oferta de

@@ 164



San’Anna RM, Camacho ACLF, Souza VMF, Menezes HF, Silva RP. Tecnologias educacionais no cuidado a pacientes com doengas

educacdo em salde para melhorar sua qualidade de
vida.
Objetivo

Identificar na literatura cientifica tecnologias
educacionais utilizadas no processo de educa¢do em
salde direcionadas aos pacientes portadores de
doengas cardiovasculares que contribuem para

impactar na qualidade de vida.

Material e Método

Trata-se de revisdo integrativa cuja finalidade é
reunir e sintetizar resultados de pesquisas sobre um
determinado assunto, de maneira sistematica e
ordenada, contribuindo assim para a compreensao
completa do tema a ser estudado.

A questdo de pesquisa e o objetivo tiveram
como base a combinacdo mnemodnica PICo (P=
Population; I- Interesse; Co= Contexto), em que P:
pessoas adultas; I: doengas cardiovasculares; c:
tecnologias educativas. A partir dessa construcdo, a
questdo de pesquisa foi elaborada: O que se tem
realizado a nivel de educagdo em saulde para se
propiciar as orienta¢gdes aos pacientes portadores de
doengas cardiovasculares que impacte em qualidade
de vida para eles?

A busca se deu no més de setembro de 2020, nas
bases de dados: SciVerse SCOPUS; EMBASE; PUBMED
e no Portal Regional da Biblioteca Virtual de Saude

(BVS regional).

cardiovasculares. Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(37):163-175.

Os descritores controlados presentes nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DEcS) e os termos
do Medical Subject Heading (MeSH) e utilizados os
operados boleanos AND e OR, assim elaborou-se a
estratégia de pesquisa com base nos descritores e
termos controlados com a combinacdo dos
descritores  foram:

descritores.  Os “Doencas

Cardiovasculares” (“Cardiovascular Diseases");
“Tecnologia Educacional” (Technology educational”);
“Educacdo do Paciente” (‘Patient education”).

Os critérios de inclusdo foram: estudos empiricos
originais; disponiveis na integra; publicados em
portugués, inglés ou espanhol, que retratassem o tipo
de tecnologia adotada na educacdo em saude de
pacientes  adultos portadores de  doencas
cardiovasculares em ambito nacional, ou publicados
em periddicos nacionais e internacionais.

O recorte temporal ocorreu a partir de 2015,
Ultimos 5 anos de forma a se obter os registros mais
recentes sobre as tecnologias educativas que estejam
sendo implementadas, planejadas ou avaliadas no
processo de educagdo em salde para esta clientela.
Para a selecdo dos estudos, foram seguidas as
recomendacdes do Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews (PRISMA). Foram 16 artigos

incluidos nessa revisao.
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Figura 1. Fluxograma do processo de identificacdo, selecdo e inclusdo dos estudos, Niterdi, RJ, 2020.

escolhidos - 2

escolhidos 11

escolhidos - 3

BIBLIOTECA
-BASES DE
DADOS
i EMBASE SCOPUS
REGIONAL PUBMED
Textos Textos Textos Textos
elegiveis - 7 elegiveis - 319 elegiveis - 211 elegiveis - 135
Textos Textos Textos Textos

escolhidos - 3

Estudos incluidos - 19

Estudos excluidos por duplicacao- 3

rJ
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Apds a coleta, os dados foram armazenados em um grafico para coleta de dados de pesquisa bibliografica em

base de dados, definindo previamente os seguintes itens: na primeira etapa: descritor(es), questdo(des) que
norteia(m) a busca dos artigos, recorte temporal, bases de dados pesquisadas, bases de dados em que foram
encontrados os artigos.
Resultados

Na segunda etapa os dados encontrados foram agrupados numa tabela (Tabela 1) e nela constou: fonte e

base dos dados dos artigos na integra online e o ano de publica¢do do estudo.

QOO
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Tabela 1. Distribuicdo dos artigos segundo nome do periddico, ano de publicacdo e origem do artigo. Niterdi, RJ,

2020.

Titulo periédico Ano Origem do artigo

1) Progress in Cardiovascular Diseases 2016 Scopus
2) Circulation 2016 Embase
3) Saudi Pharmaceutical Journal 2016 Embase
4) Investig. Enferm. Imagen Desarr 2017 BVS

5) Pharmacy Practice 2017 Embase
6) BMJ Glob Saude 2018 Pubmed
7) Clinical Research in Cardiology 2018 Pubmed
8) Patient Preference and Adherence 2018 Embase
9) Shiraz E-Medical Journal 2018 Embase
10) Heart, Lung and Circulation 2019 Embase
11) Archives of Cardiovascular Diseases Supplements 2019 Embase
12) Acta Informatica Medica 2020 Embase
13) Pesquisa Terapéutica Atual 2020 Embase
14) SAGE Open Medicine 2020 Embase
15) Insights da Clinica Medicina: Cardiologia 2020 Embase
16) Rev. Fun. Care on Line 2020 BVS

Na terceira etapa (Tabela 2) realizou-se a pré-analise dos artigos identificando-se os titulos dos artigos, seus

objetivos e método e técnicas utilizadas para a sua realizagao.

Tabela 2. Titulos dos Artigos, Objetivos e Tipos de Estudo e Técnica Utilizada. Niterdi, RJ, 2020.

Titulo do Artigo

Objetivos

Tipo de estudo/técnica utilizada para
coleta de dados

1) Evaluation and implementation of
behavioral and educational tools that
improves the patients’ intentional and
unintentional non-adherence to car-
diovascular medications in family
medicine clinics

2) Development and preliminary
evaluation of an avatar-based
educational application for improving
knowledge on symptom recognition
and management in patients with
acute coronary syndromes

3) The Use of Behavior Change
Techniques and Theory in
Technologies for Cardiovascular
Disease Prevention and Treatment in
Adults: A Comprehensive Review

4) El cuidado de enfermeria en
pacientes con riesgo cardiovascular
sustentado en la teoria de Nola J.

Fornecer uma revisdao abrangente do
uso atual de técnicas de mudanca de
comportamento e teorias em
abordagens baseadas em tecnologia
para prevencgao e tratamento de DCV.

Desenvolver e avaliar a aceitabilidade
de um aplicativo educacional baseado
em avatar para ensinar o
reconhecimento e o tratamento da dor
no peito, entre pessoas que estdo sob
risco de ataque cardiaco.

Implementar e avaliar as ferramentas
comportamentais e educacionais que
indicam os motivos da ndo adesdao em

pacientes com doengas

cardiovasculares e melhoram a adesao

do paciente aos seus medicamentos

cardiovasculares.
Elaborar proposta de aplicagdo de

cuidado de enfermagem a pacientes

com risco cardiovascular sustentado no

Estudo descritivo. Revisdo da literatura
usando o banco de dados PubMed.

Dois ciclos de desenvolvimento e
reflexdo critica, na fase 1, um método de
pesquisa-acdo participativa. Na fase 2,
um desenho pré e pos foi usado para
avaliar a aceitabilidade e o efeito da
aplicagdo em uma amostra de pacientes
com sindrome coronariana aguda (SCA).
O conhecimento, atitude, crenga e
satisfacdo dos pacientes foram medidos
por meio do indice de Resposta ACS.

Estudo transversal prospectivo
/questionario

Pesquisa de intervengdo/monitoramento
domiciliar com oficinas e ferramentas
escritas;
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Pender

5) The impact of drug related
problems on health-related quality of
life among hypertensive patients in
Jordan

6) Design of mobile phone-based
intervention on health promotion for
the elderly in Shiraz of Iran

7) Development of an electronic
health message system to support
recovery after stroke: Inspiring virtual
enabled resources following vascular
events (iVERVE)

8) Task-shifting for cardiovascular risk
factor management: lessons from the
Global Alliance for Chronic Diseases

9) Stratified prevention: opportunities
and limitations. Report on the 1st
interdisciplinary cardiovascular
workshop in Augsburg

10) A Qualitative Study of Individuals’
Experiences of Living with Peripheral
Arterial Disease (PAD)

11) Cardioconnect©: A digital remote
monitoring and coaching pilot project
for discharged Acute Coronary
Syndrome and Heart Failure patients.

12) Evaluation of mhealth applications
related to cardiovascular diseases: A
systematic review
13) Os efeitos da educagdo do
farmacéutico clinico nas modifica¢des
do estilo de vida de pacientes com
infarto pés-miocardio no sul da india:
um estudo prospectivo de
intervencao

14) Interactive patient education via
an audience response system in
cardiac rehabilitation

Modelo de Promogédo da Saude (MPS)
de Nola J Pender.
Determinar o efeito da presencga de
problemas relacionados a drogas (PRM)
na qualidade de vida relacionada a
satde (QVRS) entre os hipertensos
Comparar a eficacia do ganho e perda
emolduradas mensagens sobre o
aumento da atividade fisica em
mulheres com diabetes tipo 2
frequentando uma clinica de diabetes
na cidade de Ahvaz.
Descrever o desenvolvimento de um
novo sistema de mensagens eletronicas
projetado para sobreviventes de
acidentes vasculares cerebrais para
apoiar seus objetivos de recuperagdo e
prevengao secunddria apods a alta
hospitalar.

1- Identificar e compartilhar as licdes
aprendidas através da modificagdo
iterativa das intervengdes desde a
concepcdo até a implementacdo para
se adequarem ao sistema de saude
relevante e (2) compreender as
barreiras e os facilitadores para
implementar intervengdes bem-
sucedidas (ou malsucedidas).
Desenvolver uma prevengao
estratificada ética, eficaz, baseada em
evidéncias e em conformidade com os
direitos fundamentais, e torna-la
geralmente acessivel.
Determinar uma perspectiva
abrangente do impacto do PAD na vida
das pessoas e as necessidades
percebidas de um melhor acesso a
informacgdes, educacdo, servigos e
apoio especificos sobre doencas.
Testar a viabilidade, o desempenho e a
usabilidade de um novo programa de
monitoramento e treinamento remoto
digital em pacientes recebendo alta
apo6s SCA ou AHF.

Examinar o impacto da saide madvel
baseada na pesquisa cardiovascular.

Avaliar as intervengdes do
farmacéutico clinico na altae o
acompanhamento pds-IAM para

melhorar as modificagOes secunddrias
no estilo de vida e a adesdo a
medicac¢do entre os pacientes pds-IAM.

Analisar se os métodos de

aprendizagem interativa, neste estudo,

o sistema de resposta do publico com
um "clicker", podem melhorar o

sucesso de aprendizagem de pacientes

Método Estudo de correlagdo
transversal, utilizando uma abordagem
sistematica baseada em evidéncias
(escala RAND-12).

Estudo clinico randomizado Os pacientes
foram selecionados por amostragem de
conveniéncia e, em seguida, divididos
aleatoriamente em grupos de ganho e
perda.

Estudo de avaliagdo formativa. Pesquisa
intervencdo/ desenvolvimento da
infraestrutura eletrénica

Estudos de caso estruturados analisados
qualitativamente para identificar e
elucidar temas de "licoes aprendidas’

’

Andlises recentes de conjuntos de big
data, incluindo medidas genémicas e
fisioldgicas,

Estudo qualitativo/ Entrevistas
semiestruturadas telefénicas e face a
face

Ensaio clinico sem randomizacdo/
monitoramento remoto digital

Revisdo sistematica na literatura/
Revisdo de informagdes em periddicos
cientificos de alto impacto.

Estudo de coorte prospectivo
randomizado/Grupo de intervengdo e de
controle.

Estudo de coorte prospectivo e
randomizado/ Grupo de intervencgdo e
grupo controle.
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durante e apds seu processo de
reabilitacdo.
Examinar programas de prevengao

15) Eficacia das Estratégias
Preventivas Secunddrias Baseadas em
Smartphones na Doenga Arterial
Coronariana)

secundaria baseados em smartphones
para reabilitagdo cardiaca tradicional
em pacientes com doenga arterial
coronariana estabelecida para verificar
a viabilidade e eficacia dessas

Revisdo sistematica e meta-analise/
Busca sistematica de PubMed, MEDLINE,
EMBASE e a Biblioteca Cochrane.

intervengdes.

Identificar as tecnologias utilizadas por
enfermeiros no processo educativo de
pessoas com cardiopatia no ambiente

16) Tecnologias educativas
direcionadas a cardiopatas

Revisdo integrativa da literatura/nas
bases de dados virtuais Pubmed, Scielo e
Lilacs.

hospitalar.

Na tabela 3 se destacam as abordagens multidisciplinares utilizadas como estratégias de educacdo em saude

para doencas cardiovasculares, entre

autogerenciamento baseadas na web,

essas abordagens se destacaram: intervencdes em saude para o

intervengdes online mediadas pelo tele monitoramento, envio de

mensagens via smartphones com entrega de medidas preventivas, uso de multimidia com utilizacdo de material

educativo, organizacdo e acompanhamento de grupos de pacientes, com uso de questiondrios e utilizacdo de

livretos, cartilhas e folders.

Tabela 3. Tecnologia educacional / intervencdo utilizadas nos artigos. Niterdi, RJ, 2020.

Titulo do periédico

Tecnologia educacional/intervengio utilizada

1) Evaluation and implementation of behavioral and
educational tools that improves the patients’ intentional
and unintentional non-adherence to cardiovascular
medications in family medicine clinics

2) Development and preliminary evaluation of an avatar-
based educational application for improving knowledge on
symptom recognition and management in patients with
acute coronary syndromes

3) The Use of Behavior Change Techniques and Theory in
Technologies for Cardiovascular Disease Prevention and
Treatment in Adults: A Comprehensive Review

4) El cuidado de enfermeria en pacientes con riesgo
cardiovascular sustentado en la teoria de Nola J. Pender

5) The impact of drug related problems on health-related
quality of life among hypertensive patients in Jordan

6) Design of mobile phone-based intervention on health
promotion for the elderly in Shiraz of Iran

7) Development of an electronic health message system to
support recovery after stroke: Inspiring virtual enabled
resources following vascular events (iVERVE)

8) Task-shifting for cardiovascular risk factor management:
lessons from the Global Alliance for Chronic Diseases

9) Stratified prevention: opportunities and limitations.
Report on the 1st interdisciplinary cardiovascular workshop
in Augsburg

Questionario usando como modelo a crengca em saude e a
teoria do comportamento com o uso de intervengdo clinica e
multidisciplinar e utilizagdo de tecnologias de informacdo para
orientagBes quanto a alimentagcdo, medicagdo e estilo de vida.

Uso de aplicativo em forma de avatar com ilustragdes,
conceitos e questiondrios para ensinar o reconhecimento e
manejo da dor precordial

Utilizacdo da midia digital (twitter/facebook), Smartphones,
aplicativos com mensagens de texto, email, aplicativos
moveis, multimidia para proporcionar mudangas de
comportamentos relacionados a saude.

Monitoramento familiar (através de visitas domiciliares),
aplicagao de oficinas e ferramentas digitais, usos de folhetos e
cds.

Uso de questionarios para avaliar o conhecimento e adesao as
terapias farmacoldgicas e avaliar a qualidade de vida em
relacdo a saude

Mensagens educativas enviadas através de telefones e
smartphones

Mensagens eletrbnicas para
secundaria ap6s alta hospitalar

recupera¢do e prevengao

Aplicativos modveis como estratégia de comunicagao,
aconselhamento com suporte adequado com orienta¢des em
salde, mensagens através de textos, acompanhamentos em
intervalos regulares, entrega de medicamentos, utilizacdo da
ferramenta CANETA (da OMS) para titulagdo de
medicamentos

Acesso a informagdes sobre estilos de vida saudaveis e acesso
aos cuidados de saude através da midia social, associado ao
Estado, embasado pela Lei nacional de prevencgdo de doengas.
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10) A Qualitative Study of Individuals’ Experiences of Living
with Peripheral Arterial Disease (PAD)
11) Cardioconnect©: A digital remote monitoring and
coaching pilot project for discharged Acute Coronary
Syndrome and Heart Failure patients.

12) Evaluation of mhealth applications related to
cardiovascular diseases: A systematic review

13) Os efeitos da educagdo do farmacéutico clinico nas
modificagdes do estilo de vida de pacientes com infarto
pds-miocardio no sul da india: um estudo prospectivo de
intervengao

14) Interactive patient education via an audience response
system in cardiac rehabilitation

15) Eficicia das Estratégias Preventivas Secunddrias
Baseadas em Smartphones na Doenga Arterial Coronariana)
16) Tecnologias educativas direcionadas a cardiopatas

cardiovasculares. Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(37):163-175.

Uso do telefone para as entrevistas semiestruturadas com
foco na educagao em saude.

Tele monitoramento e ferramentas de monitoramento
remoto e orientagdes

Uso de aplicativo da web, smartphone, software e plataforma
digital associados a educagdo, treinamento e promocgado
formativa no processo em saude.

Atendimento clinico e monitoramento por telefone

Grupos de pacientes utilizando o método de aprendizagem
interativa com orientagGes para a saude

Utilizacdo da tecnologia de informacdo e comunicagao,
através do smartphone.

Programa educacional ambulatorial, através de grupo de
pacientes com utilizagdo de mensagens, textos, questiondrios,
video educacional e acompanhamento telefonico.

Discussao

Nota-se o envolvimento de diversos profissionais
em saude comprometidos em proporcionar
possibilidades de estratégias e intervengdes em saude
capazes de promover educacdo em saude, com oferta
de orientagGes e praticas saudaveis que promovam a
qualidade de vida. Percebe-se neste
comprometimento o empenho estrutural no
enfrentamento das doencas cardiovasculares que
permanece com taxas altissimas de
morbimortalidade®. Quanto mais entidades, pessoas,
instancias e profissionais se colocarem a servico desse
enfrentamento, muito mais se tem a ofertar em
guestdo de saude para esses pacientes.

Pode-se identificar nos artigos selecionados a
realizacdo dos estudos realizados pelas categorias de
profissionais de enfermagem (37,5%); farmacéuticos
(18,75%); medicina (6,25%) e de forma associada
entre multidisciplinares (37,5%). Muitas dessas
abordagens podem ser aproveitadas no processo de
educac¢do em saude para outras doencas crénicas ndo
transmissiveis, ja que tem em comum fatores de

riscos preveniveis,

Se observa uma nova abordagem preditiva,
preventiva e personalizada na drea da saude, um
movimento para que os pacientes sejam estimulados
a realmente liderar sua gestdo, apoiados por
aplicativos on-line de facil acesso que se aproveita da
inteligéncia artificial®!2. Essas estratégias descrevem
as necessidades no cuidado, através da colaboragdo
de parceiros clinicos e de alta tecnologia onde
combina-se cuidados de Ultima geracdo, inteligéncia
artificial, jogos sérios e coaching de pacientes. Nos
varios estudos foi disponibilizado material multimidia,
elaborado com a finalidade de acompanhar,
fortalecer, aprimorar e ofertar possibilidade de
educacdo em saude relacionada as doencgas
cardiovasculares®”.

Atualmente permanece alto o risco para
complicagdes nas sindromes cardiacas e coronarianas,
ja que a literatura aponta que isso se da devido a ndo
adesdo do cliente ou a falta de vigildncia®®. A
mudan¢a nesse quadro pode ser alcancada
oferecendo-se o monitoramento de sinais e sintomas,
juntamente com a educac¢do do cliente e conselhos

sobre estilo de vida. A literatura ainda coloca que esse
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monitoramento pode ocorrer de forma remota
através de aplicativos da e na web, e nos celulares e
smartphones*1°,

A utilizagdo do tele monitoramento tem como
beneficios a desospitalizacdo, a saude preventiva,
diagndstico precoce, aumento na expectativa de vida,
melhor conforto, aumento de horas trabalhadas etc.
Sua utilizacdo vem sendo considerada importante
instrumento para enfrentar o crescimento dos custos
com as doencas crdnicas ndo transmissiveis pelos
sistemas nacionais de saude®.

A Organizacdo das Nacgbes Unidas tem orientado
os paises a desenvolver planos de acdo no intuito de
minimizar o impacto das doengas crénicas nao
transmissiveis no mundo, inclui-se de forma particular
as doencas cardiovasculares, com o objetivo de
prevengao e controle. O tele monitoramento faz o
acompanhamento telefénico para verificar a
conformidade com a terapia, manter a motivagao do
exercicio, educar para o reconhecimento precoce dos
sinais/sintomas e verificar as habilidades adquiridas,
traz em si a preocupacdo com elas?.

As intervengbes em salde precisam ser
cuidadosamente planejadas sendo direcionadas ou
ndo a rede social, pois visam alcangar e engajar
publicos mistos e influenciar os pares a aumentar a
conscientizacdo sobre a salde cardiovascular®. As
tecnologias utilizadas concentram-se no
comportamento de saude e na mudanga de estilo de
vida incluindo interven¢Ges personalizadas por
computador e baseadas na Web, midias sociais,
mensagens de texto, videos, sistemas IVR (resposta
de voz interativa), assistentes digitais pessoais,

agentes de conversacdo incorporados, aplicativos

modveis e sensores e monitores vestiveis®¥2, As

cardiovasculares. Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(37):163-175.

midias sociais permitem o desenvolvimento de novas
estratégias responsivas as necessidades especificas de
publicos culturalmente diversos?®.

As intervengdes educativas de gerenciamento de
doencgas crbnicas online se fazem eficazes para
aumentar o conhecimento relacionado a saude e
adaptacdo social entre pacientes com doenca crbnica
existente, no entanto a retencao desse conhecimento
necessita de maior desenvolvimento e
implementacdo. E necessario um aporte no tempo e
maior confianca na tecnologia, as evidéncias apontam
também para o uso de tecnologias multifacetarias®’*8,

A associacdo de estratégias multifacetadas deve
ser implementada para que o controle dos fatores de
risco para doencas cardiovasculares seja amplamente
potencializado, originando a juncdo da atencdo
primdria as campanhas que atinjam a sociedade de
uma forma geral somados as tecnologias diversas com
a finalidade de minimizar as altas taxas de pacientes
portadores de doengas cardiovasculares devem ser
avaliadas, sustentadas e valorizadas®.

O envolvimento das equipes de salde no fluxo de
atendimento dessa clientela precisa ser coeso,
harmonioso e interativo?. O paciente estara na ponta
da assisténcia, é a ele que se direciona e se destina
essa assisténcia. A educag¢dao em saude e a sua adesao,
demostrada em comportamentos sauddveis no estilo
de vida, na pratica didria do seu autocuidado vao se
constituir no éxito, no sucesso da reabilitagdo ou do
controle das doencas cardiovasculares?®?.,

O sistema de saude em grande parte do mundo
ainda ndo se apresenta com 0s mecanismos
necessarios para dispor para a populagdo de uma
forma geral educagao bdsica tecnoldgica, em que se

propicie um programa de gestdo de tecnologia digital.
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A prevencao e promocao de saude dentro de algumas
realidades se faz ainda necessdria ser implementada e
direcionada para que se atinja os objetivos de
educacdo em saude, onde se proponha solucdes que
abordem essas lacunas com o fomento de parcerias
publico-privadas multissetoriais, o emprego de
abordagens governamentais apoiada por toda a toda
a sociedade, onde se busque e se gerencie questoes
como financiamento, acessibilidade, eficiéncia e
qualidade dos servicos de satde??,

O desconhecimento da doenca, dos sinais e dos
sintomas e a perda da autonomia de alguns pacientes
na escolha da terapia de substituicdio pode ser
ocasionada devido a demora na descoberta da
doenca. E necessario que a partir da percepcio da
necessidade de se implementar intervencbes
educativas em saude estas permitam o
desenvolvimento de ag¢Bes pautadas em oferta de
assisténcia qualificada, de acompanhamento e
tratamento direcionados a esses pacientes®.

Ainda é importante salientar que os pacientes
possuem saberes e praticas do senso comum,
pautados em experiéncias, vivéncias e crengas, as
quais devem ser consideradas e respeitadas. A
educac¢do em saude pautada por meio de didlogo e de
uma conduta ética em um processo gerador de
reflexdo e de mudangas, tem a possibilidade de
transformar saberes ingénuos em consciéncia critica
para o cuidado de si podendo contribuir para a
elaboragao conjunta através da articulagdao entre a
pratica e os saberes comuns e cientificos de uma
tecnologia educativa?.

Individuos portadores de doengas

cardiovasculares ou que estejam em alto risco

cardiovascular (devido a presengca de um ou mais

cardiovasculares. Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(37):163-175.

fatores de risco, como hipertensdo, diabetes,
hiperlipidemia ou doenca ja estabelecida) precisam de
deteccdo e manejo precoces usando aconselhamento
e medicamentos, conforme apropriado'®?*, A falta de
compreensao e informagao sobre sinais e os sintomas
das doencas cardiovasculares é reconhecida como um
grande obstaculo ao tratamento médico oportuno e
estd associada a complicagdes e  mortes
potencialmente evitaveis'®.

Numerosos estudos demonstraram que a
tecnologia da comunicacdo e da informacao
desempenham um papel importante na melhoria do
conhecimento e da capacidade de autocuidado dos
pacientes®®. Ocasionar a oportunidade de aquisic3o de
novos hdbitos em saude acaba por contemplar nado
apenas os pacientes, percebe-se que também a
equipe de saude pode se beneficiar com as propostas
de intervengdao direcionadas a clientela a ser
assistida?.

As intervengdes educativas de gerenciamento de
doengas crbnicas online se fazem eficazes para
aumentar o conhecimento relacionado a saude e
adaptagdo social entre pacientes com doenga cronica
existente, no entanto a retengao desse conhecimento
necessita de maior desenvolvimento e
implementacdo, é necessdrio um aporte no tempo e
maior confianga na tecnologia, as evidéncias apontam
também para o uso de tecnologias multifacetarias'®

Pacientes idosos com doengas crOnicas podem
nao ser contemplados com oportunidades da
utilizacdo da tecnologia de informac¢do devido a falta
de habilidade tecnolégica’. Realmente nem todos os
sistemas de salde se apresentam com os mecanismos

necessarios para dispor a populacdo de uma forma

geral educagdo basica tecnoldgica, em que se propicie
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um programa de gestdo de tecnologia digital, no
entanto, a prevencdao e promoc¢ao de saude dentro
dessa realidade ainda se faz necessario, precisa-se
direciona-la para que atinja os objetivos de educacao
em saude’.

A medida que a internet e os smartphones se
tornam mais populares, potencializam suas multiplas
funcdes e faz com que grande parte dos pacientes
facam uso dele, tornando-os uma ferramenta com
grande potencial para o gerenciamento das doencas
cardiovasculares, podendo-se  implementar a
tecnologia para cooperar no processo educativo em
Saude7’9’ll’12.

A possibilidade do uso de tecnologias virtuais, da
web pode sim ser o futuro para a prevencdo e o
tratamento das DCV e para a promocdo da saude,
apesar de, hoje ainda termos uma popula¢do idosa,
com poder aquisitivo diminuido, com o grau de
escolaridade ainda baixo, muitos analfabetos digitais’.
A internet é um caminho para a aquisicdo de
conhecimentos e as solugdes digitais de salde
integradas em um ambiente favoravel ao aprendizado
poderdo influenciar favoravelmente as experiéncias
entre profissionais e pacientes, no entanto se faz
necessdrio a possibilidade de capacitagio para a
populac3o direcionada a isso?.

Doengas cardiovasculares sdo a principal causa
de morte e internagdes hospitalares, quase um tergo
dos pacientes internados por doengas
cardiovasculares, tém recidiva como infarto do
miocardio, acidente vascular cerebral, insuficiéncia
cardiaca e morte num periodo de 5 anos®. Favorecer a
reducdo desses eventos através de comportamentos
incluindo  tomar

de prevengdo secundaria,

medicamentos cardioprotetores conforme prescrito,

cardiovasculares. Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(37):163-175.

cessar o tabagismo, aumentar a atividade fisica e
consumir uma dieta saudavel podem ser alcancados
através do uso de estratégias para apoiar a prevencao
secundaria e isso é de suma importancia , pois visam
por meio da reducdo de fatores de risco
cardiovasculares reduzir as mortes por doencas
cardiovasculares e assim auxiliar na recuperagao, na

promoc3o e na prevencdo da saude*?.

Conclusao

Através da revisdo percebeu-se a diversidade de
tecnologias educacionais desenvolvidas e utilizadas
dento do processo de acompanhamento de pacientes
portadores de doencas cardiovasculares. Essas
estratégias educativas ofertam informacdo e
orientagoes relacionadas as doencas cardiovasculares
e as questdes de saude que envolve esses pacientes,
no caso os portadores de doencas cardiovasculares.
Foram observadas diversas intervencGes dentro das
unidades de saude, com o intuito de
acompanhamento, tratamento e aquisicdo de um
estilo de vida mais saudavel.

Existe a preocupagdo constante e que requer o
comprometimento de todo o sistema de saude. A
utilizacdo dessas tecnologias tem proporcionado
mudancas de paradigma na prevencao, no controle e
no tratamento das doencas cardiovasculares,
proporcionando também novas formas de cuidado,
visto ser urgente a reduc¢do dos altos indices de
agravos cardiovasculares dentro do contexto mundial.

A possibilidade de levar a compreensao e a
aquisicdo de um estilo de vida saudavel precisa estar
nos envolvimentos de profissionais da saude. Os
motivos geradores de preocupagao, medo e estresse,

a falta de conhecimento, a ndo pratica de habitos

saudaveis pode ser sanada no encontro entre o saber
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e o ser, onde se possa contemplar um método
dialégico de aprendizagem, onde os profissionais da
saude se coloquem na posicdo ndo de professor ou
sabe tudo, mas sim um facilitador neste processo.

As intervengbes, as estratégias devem
proporcionar o compartilhamento de conhecimentos
gue ajudem no desenvolvimento e em respostas que
promovam qualidade de vida de forma mais direta
nos pacientes portadores de doencas
cardiovasculares. Precisa-se, no entanto, atentar para
gue na construcdo de materiais educacionais na area
de saude, seja observado os critérios contemplados a
sua confeccdo e desenvolvimento. Além do conteldo,
da aceitabilidade, da pertinéncia e da atualidade,
precisa-se ser assegurado realmente a melhor
compreensao e aprendizado da informacdo em saude.
E que essas informagbes/orientacbes sejam de
qualidade e confidveis, buscando-se sempre a

atualiza¢do embasadas em evidéncias cientificas.
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