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Resumo  

Introdução: na adolescência, fase que envolve diversas mudanças e requer específica 
atenção, torna-se relevante o uso de tecnologias educacionais junto ao processo de 
educação em saúde, como meio eficaz para o alcance da promoção da saúde. Objetivo: 
identificar, na literatura científica, tecnologias educacionais desenvolvidas, validadas e/ou 
aplicadas, com ênfase na educação em saúde de adolescentes. Método: revisão 
integrativa, realizada através do Portal de Periódicos da Coordenação de Aperfeiçoamento 
de Pessoal de Nível Superior, por meio das bases de dados MEDLINE, LILACS, IBECS, 
BDENF e CINAHL, utilizando-se dos descritores: Adolescente, Tecnologia Educacional e 
Educação em Saúde. Resultados: a amostra final quantificou 34 estudos, os quais 
apresentam bons níveis de evidência científica e destacam-se pela diversidade entre as 
tecnologias educacionais do tipo virtual e impresso, como site, website, cybertutor, bate 
papo, webnovela, plataformas digitais, programas de ensino, jogos, dramatizações, 
flipcharts, vídeos, histórias em quadrinhos, fotonovela e livro informativo. A principal ênfase 
a qual se volta às condutas de educação em saúde esta vinculada à saúde sexual e 
reprodutiva. Considerações finais: o estudo apresenta contribuições relevantes para o 
campo da saúde, em especial às profissões que buscam modalidade de ações inovadoras 
para incremento das práticas de promoção da saúde direcionadas a adolescentes. 
 
Palavras-chave: Adolescente, Tecnologia Educacional e Educação em Saúde. 
 

Abstract 

Introduction: In adolescence, phase that involves several changes and requires specific 
attention, becomes relevant or the use of educational technologies in the health education 
process, as an effective means to achieve health promotion. Objective: to identify in the 
scientific literature, educational technologies carried out and validated in health education for 
adolescents. Method: integrative review mostly accomplished by Portal de Periódicos da 
Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior available in the databases 
MEDLINE, LILACS, IBECS, BDENF and CINAHL  and, through the descriptors "adolescent",  
"technology educational", "health education". Results: the final sample identified 34 studies 
that demonstrates good levels of scientific evidence and stand out for diversity in the use of 
ETs virtual and printed, such as, sites, websites, online chat, web novels, digital platforms, 
online courses, games, dramatize, flipcharts, videos, comic books, romance novel, 
informative books. The main themes addressed refer to the health education to promote 
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sexual and reproductive health. Final considerations: the study presents relevant 
contributions for health education, mostly the professionals looking for innovations to 
promote adolescent health. 
 
Keywords: Adolescent, Educational Technology e Health Education.  
 

1. Introdução 
 

No Brasil, de acordo com o Estatuto 

da Criança e do Adolescente (ECA), o 

período da adolescência compreende a 

idade de doze a dezenove anos1. 

Caracteriza-se como fase socialmente 

construída, com destaque para 

necessidade de considerar as diferentes 

realidades locais2 como meio para 

propiciar o direcionamento da assistência 

à saúde, que apresenta limitações, diante 

da ausência de práticas específicas ao 

cuidado3.   

Torna-se evidente a necessidade de 

mudanças no contexto da assistência à 

saúde, requerendo maior atenção a essa 

população, diante das vulnerabilidades em 

que esta encontra-se exposta, em 

decorrência do processo de transição para 

vida adulta. Assim, faz-se necessário o 

acesso à informação de qualidade, de 

modo que oportunize maior autonomia aos 

sujeitos4,5. 

Nesse sentido, as Tecnologias 

Educacionais (TE) devem ser vistas 

enquanto meios que proporcionem as 

atividades de educação em saúde, como 

materiais de ensino que dinamizam as 

ações6. O uso da TE possibilitam que os 

momentos de educação em saúde tornem-

se mais diversos, sendo quesito essencial 

para o alcance da aprendizagem7.   

Desta forma, elaborou-se a seguinte 

questão norteadora: Quais TE estão sendo 

desenvolvidas, validadas e/ou aplicadas 

com ênfase na educação em saúde de 

adolescentes? 

Portanto, objetivou-se identificar na 

literatura científica as TE desenvolvidas, 

validadas e/ou aplicadas com ênfase na 

educação em saúde do público 

adolescente.  

Desse modo, este estudo torna-se 

relevante, por identificar a utilização das 

TE em saúde direcionada ao público 

adolescente, incentivando outros estudos 

na construção, validação ou até mesmo no 

aprimoramento de tecnologias 

educacionais existentes, como também 

práticas de educação em saúde 

direcionada a adolescentes.  

2. Métodos 

 

Trata-se de Revisão Integrativa (RI) 

que compreende fonte de dados 

secundária da literatura, delimitada através 

de método de busca rigoroso. A 

enfermagem empodera-se da utilização da 

RI, por acreditar ser prática capaz de 

corresponder às necessidades de 

pesquisa, amparada no fortalecimento das 

Pesquisas Baseadas em Evidências 

(PBE)8.  
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Para o desenvolvimento da RI, 

seguiram-se criteriosamente as seis 

etapas: estabelecimento do problema de 

pesquisa; buscas dos estudos na 

literatura, através das bases de dados, por 

meio dos critérios de inclusão e exclusão; 

categorização dos estudos para extração 

das informações; análise crítica dos 

estudos; interpretação dos resultados; e 

compilado geral e/ou apresentação9. 

A delimitação do problema de 

pesquisa ocorreu através da estratégia de 

pesquisa Population, Variables and 

Outcomes (PVO), delimitando os 

descritores de busca, sendo os Descritores 

em Ciências da Saúde (Decs) e os Medical 

Subject Headings (MeSH) (Figura 1- nos 

anexos).  

De março a julho de 2018, 

buscaram-se os estudos de forma 

pareada, através dos referidos Decs e 

MeSh, utilizando-se do operador boleando 

AND. O acesso aos estudos deu-se 

através do Portal de Periódicos da 

Coordenação de Aperfeiçoamento de 

Pessoal de Nível Superior (CAPES), 

selecionaram-se as bases de dados 

conforme o escopo de abrangência e a 

representatividade, quais sejam: Medical 

Literature Analysis and Retrieval System 

Online (MEDLINE), Literatura Latino-

americana e do Caribe em Ciências da 

Saúde (LILACS), Índice Bibliográfico 

Español em Ciencias de la Salud (IBECS), 

Base de Dados em Enfermagem (BDENF) 

e Cumulative Index to Nursing and Allied 

Health Literature (CINAHL). Destaca-se 

que em cada base de dados foram 

realizados os seguintes cruzamentos: 

cruzamento 1: “Adolescente AND 

Tecnologia Educacional”; cruzamento 2 

“Adolescente AND Educação em Saúde”; 

e cruzamento 3: “Tecnologia educacional 

AND Educação em Saúde”. 

Para filtrar os estudos, conforme a 

ênfase do fenômeno investigado, 

empregaram-se os critérios de inclusão: 

estudos originais, disponíveis em formato 

completo, com abordagem qualitativa ou 

quantitativa; estudos que tivessem relação 

direta com o objeto de estudo, os quais 

deveriam envolver adolescentes, 

tecnologia educacional e educação em 

saúde e artigos publicados nos idiomas 

português, inglês ou espanhol. Os critérios 

de exclusão foram: estudos com data de 

publicação anterior aos últimos cinco anos 

(2014 a 2018), diante do critério de 

atualidade; estudos repetidos, revisões, 

relatos de experiência, teses, dissertações 

ou editoriais, e estudos cujos métodos não 

estivessem rigorosamente definidos. A 

seleção foi realizada através do 

fluxograma Preferred Reporting Items for 

Systematic Review and Meta-Analyses – 

PRISMA10 (Figura 2 – nos anexos).  

Para análise dos estudos, aplicou-se 

instrumento de elaboração própria, com 

inclusão dos itens: autores/país/ano; tipo 

de estudo e nível de evidência; TE utilizada 

(desenvolvida, aplicada, avaliada e/ou 

validada) e as implicações para a prática 

(Quadro 1 - nos anexos).  
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Os níveis de evidência foram 

quantificados conforme os níveis 

descritos11: nível 1 (revisões sistemáticas e 

metanálises de ensaios clínicos 

randomizados), nível 2 (ensaio clínico 

controlado randomizado), nível 3 (ensaio 

clínico sem randomização), nível 4 (estudo 

de coorte e caso controle), nível 5 

(revisões sistemáticas de estudos 

descritivos e qualitativos), nível 6 (estudos 

descritivos ou qualitativos) e nível 7 

(estudos que advém da opinião de 

autoridades ou especialistas).  

3. Resultados 
 

A amostra final quantificou 34 

estudos, destes, 20 da CINAHL, nove da 

MEDLINE, três da BDENF e dois da 

LILACS (Quadro 1 - nos anexos). 

Observou-se número considerável 

de publicações recentes acerca da 

construção, validação ou aplicabilidade de 

TE voltadas à educação em saúde dos 

adolescentes. 

Com ênfase ao país de publicação, 

em maioria, os estudos foram publicados 

nos EUA (26,47%)12-20, seguidos das 

publicações no Brasil (17,65%)21-26 e na 

Índia (20,59%)27-33. Constataram-se 

estudos publicados na Austrália 

(5,88%)34,35, Holanda (5,88%)36,37, 

Cingapura (2,94%)38, Espanha (2,94%)39, 

Irlanda (2,94%)40, França (2,94%)41, 

México (2,94%)42, Quênia (2,94%)43, 

Romênia (2,94%)44 e Tailândia (2,94%)45.  

Em relação ao ano de publicação, 

29,41% foram publicados no ano de 

201614-16,24,29,30,34,37,41,44; 23,53%, no ano de 

201419,20,26,32,33,35,43,45; 17,65% no ano de 

201517,18,25,31,39,40; 17,65% no ano de 

201721,27,28,36,38,42; e 11,76% no ano de 

201812,13,22,23, podendo haver menor 

quantitativo neste ano em específico, 

diante da não finalização do mesmo no 

período de seleção dos estudos. 

Quanto ao nível de evidência dos 

estudos, 52,94% foram classificados com 

nível seis16-19,21,22,24-28,36,37,40-43,45; 23,53%, 

nível três23,29-33,39,44; e 23,53%, nível dois12-

15,20,34,35,38. 

Dentre os tipos de TE, identificaram-

se programas on-line, como site, website, 

cybertutor, bate papo, webnovela e 

plataformas digitais12,16-18,26,34,36,38,44,45, 

programas educacionais13-15,27-31,33,42, 

jogos21,22-24,25,37,41,43, vídeos30,40, 

dramatizações38, histórias em 

quadrinhos19, mensagens enviadas pelo 

telefone20,35, ações educativas realizadas 

por rede social23, fotonovela39 e livro 

informativo32. 

Identificou-se que em 61,76% dos 

estudos, as TE estiveram voltadas à 

promoção da saúde sexual e/ou 

reprodutiva12-17,19-22,24,30,31,33,34,36-40,43, 

seguida da educação nutricional 

(14,71%)18,23,32,35,41, prevenção do uso do 

álcool e outras drogas (11,76%)17, 29, 44,45, 

amamentação (2,94%)21, higiene 

(2,94%)27, câncer (5,88%)28,42, pessoa com 

deficiência (2,94%)25, violência (2,94%)17 e 

síndromes genéticas (2,94%)26. 
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Em relação ao objetivo do estudo, a 

maioria das pesquisas (67,65%) avaliou a 

eficácia de TE validadas12-16,20,23,25,27-39,42,44, 

seguidas de 17,65% que desenvolveram e 

aplicaram as TE, mas não 

validaram17,18,26,40,43,45. Enquanto que 

5,88% apenas descreveram como deveria 

ser aplicada a TE19,24, outros 5,88% 

efetivaram a validação e aplicação das 

tecnologias educacionais com o público 

adolescente21,22. Identificou-se, ainda, 

estudo que realizou melhoria do conteúdo 

de TE construída e validada41.  

Quando ao uso das TE e respectivas 

implicações para prática, 88,24% dos 

estudos apresentaram impacto 

positivo12,13,15-22,24-33,36-45 e 11,76% não 

apresentaram qualquer tipo de 

efeito14,23,34,35. 

Discussões 
 

Diante dos pressupostos, as 

discussões estão apresentadas em duas 

categorias definidas conforme os 

principais resultados identificados, que 

incubem as tecnologias educacionais e os 

processos de educação em saúde.  

 

Tecnologias educacionais direcionadas 

ao público adolescente e implicações 

para prática  
 

As TE podem ser consideradas 

ferramentas eficazes e protagonistas no 

processo de consolidação da autonomia 

das pessoas, com enfoque principalmente 

no público adolescente46.  

Diante dos benefícios, no contexto 

da educação em saúde dos adolescentes, 

através do uso das TE, torna-se promissor 

o desenvolvimento de estratégias que 

visem construção e validação de materiais 

educativos voltados a este público. 

Estudos afirmam e enfatizam essa 

necessidade diante da possibilidade de 

estímulo da autonomia e tomada de 

decisão pelos adolescentes22,47.  

Ao tratar deste público, torna-se 

necessário que sejam implantadas 

metodologias que motivem o 

estabelecimento de relação educativa 

mais eficaz, como TE que estimulem 

experiências de vida saudáveis, por meio 

do protagonismo dos jovens, a partir do 

incentivo à participação autônoma no 

processo educativo48. 

Os estudos da revisão buscaram 

promover a saúde dos adolescentes, 

através de materiais educativos, do tipo 

virtual e impresso.  

Os materiais educativos de cunho 

impresso e/ou virtual podem ser 

complementares e um não anula o outro. 

O material do tipo virtual caracteriza-

se pela mídia eletrônica, apresenta 

relevância no quesito de interatividade49. O 

material do tipo impresso tem 

característica imutável, por conter atributos 

intrínsecos, após a impressão, este 

somente poderá ser atualizado através de 

outras edições ou impressões, contendo 

em cada uma das publicações aspectos 

únicos50. 
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 No estudo que investigou as 

práticas de ler textos no papel e na tela, 

sob a visão de graduandos do 

Bacharelado em Ciências e Tecnologia da 

Universidade Federal, do Rio Grande do 

Norte, em um dos relatos foi evidenciado 

que a leitura é estabelecida a partir da 

apreensão física do leitor pelo objeto, ao 

tipo de material impresso51.  

Há carência na produção de 

materiais educativos impressos que 

potencializem a autonomia de indivíduos 

inclusos no contexto de populações de 

risco, sendo evidente a necessidade de ser 

estudada a melhor forma de como se 

apresentam esses materiais52.  

Enfatiza-se a relevância do processo 

de desenvolvimento dos materiais, quanto 

ao envolvimento de profissionais 

capacitados na etapa de elaboração e 

validação destes 52. 

O incremento de TE, junto aos 

adolescentes, é um método de estímulo 

para desenvolvimento da autonomia, 

primando pela melhor aquisição e 

apropriação do conhecimento, com foco 

nos assuntos abordados que, em maioria, 

envolvem contextos do processo de 

transição contida na fase da 

adolescência47.  

Propor processos de educação em 

saúde, através da utilização das TE, é uma 

maneira de estímulo à integração e 

participação efetiva dos adolescentes junto 

às atividades desenvolvidas, em que estes 

apresentam maior interesse pelas 

temáticas abordadas, através do lúdico e 

da dinamicidade47. 

Questionam-se as implicações 

práticas do uso das TE direcionadas ao 

público adolescente que, na presente 

revisão, pôde-se vislumbrar esse aspecto. 

Os estudos, em maioria, demostraram 

impactos positivos.  

Nesse contexto, identificaram-se os 

seguintes quesitos como impactos 

positivos: confiabilidade das TE utilizadas; 

opção alternativa para o desenvolvimento 

de ações educativas; viabilidade; eficácia; 

caráter interativo; possibilidade de 

entretenimento; meio para aquisição de 

conhecimento; criatividade; diversidade; 

pensamento crítico-reflexivo; possibilidade 

de promover mudanças e aquisição de 

comportamentos positivos em saúde. 

Sendo estes impactos relacionados às TE 

do tipo: jogos educativos, programas on-

line, programas de ensino, dramatizações, 

flipcharts, vídeos, programas de 

multimídia, fotonovela, webnovela, livro 

informativo, histórias em quadrinhos e 

intervenção por telefone12,13,15-22,24-33,36-45. 

Outros estudos não identificaram 

impactos positivos na aplicabilidade das 

tecnologias, demonstraram poucas 

evidências do uso da tecnologia para 

apoiar a eficácia na prática, não atingiram 

o objetivo proposto e relataram que não 

obtiveram resultados quanto à aquisição 

de efeitos significativos, os quais referem-

se à ação educativa realizada pelo 

facebook, ao programa de ensino com foco 

na saúde sexual, ao programa virtual com 
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ênfase na prevenção da gravidez na 

adolescência e  intervenção realizada por 

smartphone, quanto à saúde 

nutricional14,23,34,35. 

 

Educação em saúde de adolescentes 

através das tecnologias educacionais  

 

A principal ênfase a qual se voltam 

às condutas de educação em saúde na 

presente revisão esteve vinculada à saúde 

sexual e/ou reprodutiva. A experiência e 

compreensão da sexualidade na 

adolescência tem sido alvo constante de 

estudos a nível nacional e internacional. 

Este é um componente inerente ao ser 

humano, a abordagem deste é 

fundamental na promoção da saúde 

integral de adolescentes e jovens22.  

Nesse contexto, as TE estão 

vinculadas a busca dos adolescentes 

pelos recursos tecnológicos para aquisição 

de informações acerca da saúde, 

especialmente no tocante a assuntos que 

são tidos como tabu, como a sexualidade 

e a puberdade5.  

A abordagem à educação alimentar 

também se destacou entre os estudos 

selecionados, como desenvolvimento de 

estudo que testou a melhoria do 

conhecimento sobre nutrição saudável em 

adolescentes e analisou o prazer dos 

participantes entre o jogo na internet 

"Gustavo in Gnam's Planet", em 

comparação com um jogo na web de 

lazer41.  

A promoção de um estilo de vida 

saudável é uma questão de relevância 

social, de saúde e economia41. No entanto, 

existem questões que causam 

desmotivação, como a pouca 

disponibilidade de tempo para participar 

dos programas de promoção da saúde e 

das intervenções, além do baixo alcance 

do público-alvo, as quais, muitas vezes, 

tornam-se obstáculos para adoção e 

manutenção de uma vida saudável41.  

As TE podem ser mais eficazes na 

produção de melhoria e sensibilização da 

importância do estilo de vida saudável, na 

medida em que incentiva o engajamento 

ativo, processamento de informações e 

aprendizado por diversão41. 

As TE identificadas, também, voltam-

se para amamentação, higiene, câncer de 

boca, câncer de mama, pessoa com 

deficiência, violência e síndromes 

genéticas. 

Além das áreas enfatizadas, 

também, evidenciaram-se tecnologias que 

abordavam a prevenção do uso do álcool e 

outras drogas17,29,44,45.  Em estudo em que 

foram desenvolvidas histórias em 

quadrinhos com enfoque ao álcool, as 

autoras esclareceram que a temática na 

adolescência é pouco abordada em 

materiais educativos ou estão 

apresentadas juntamente com outros 

assuntos, como a droga53.  

Em específico, no tocante à temática 

da prevenção ao uso do álcool e outras 

drogas, observa-se a utilização das TE 

como estratégia para sensibilizar os 

adolescentes acerca dos malefícios 

ocasionados por este ato, que pode 
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comprometer o crescimento pessoal, 

profissional e, consequentemente, a 

qualidade de vida desses.  

Dessa forma, reconhece-se a 

importância da abordagem de diferentes 

áreas, no que tange à educação em saúde 

dos adolescentes, visto que este é um 

público atrelado a diversas mudanças e em 

transição para vida adulta, sendo 

necessária abordagem integral, sem a 

escolha de um assunto em detrimento de 

outro. Para isso, deve-se ter o apoio de 

ferramentas específicas e direcionadas, 

atrativas, com linguagem adequada e 

condizente com a realidade. 

4. Conclusão 

 

A partir dos resultados obtidos por 

meio desta revisão integrativa, foi possível 

desvelar que o desenvolvimento de TE 

apresentam-se como estratégia para o 

incremento de ações em saúde destinadas 

aos adolescentes, cujo uso destas atrela-

se à potencialidade de benefícios, por 

compreender um tipo de material dialógico 

e que, em essência, é lúdico. 

Nos últimos anos, são consideráveis 

as publicações científicas que destacam o 

desenvolvimento de TE junto ao público 

adolescente, no processo de educação em 

saúde, sendo estas diversas, englobando 

matérias do tipo virtual e impresso. Não se 

limitam a determinados tipos, estão 

abertas a diversas modalidades e campos 

de atuação. Aponta-se que um único tipo 

de material educativo pode ser utilizado em 

diferentes campos de atuação, desde que 

estejam adequados aos objetivos que se 

pretende atingir. 

Pôde-se vislumbrar maioria 

significativa de estudos em que as TE 

apresentaram impactos positivos, podendo 

corroborar significativamente para 

aquisição de benefícios quanto às 

questões de saúde dos adolescentes. 

Enfatiza-se a relevância da 

participação direta do público-alvo e dos 

profissionais da saúde junto ao processo 

de construção e validação desses 

materiais, para que assim possam atingir 

eficácia significativa e contribuir 

sobremaneira, junto à promoção da saúde 

dos adolescentes.  

O estudo apresenta contribuições 

relevantes para o campo da saúde, diante 

da possibilidade de incrementar e inovar as 

práticas de educação em saúde, junto aos 

adolescentes, através do uso de TE 

identificadas, as quais envolvem diferentes 

contextos. Ademais, viabiliza-se aos 

profissionais da saúde modalidade de 

ações inovadoras para o incremento das 

práticas de educação em saúde 

direcionada aos adolescentes.  

Todavia, acrescenta-se que o estudo 

apresentou limitações, estas relacionadas 

à indisponibilidade de alguns estudos, seja 

pelas limitações de indexação em bases 

de dados e/ou do acesso gratuito.  
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Anexos 
 

Lista de figuras 
 
Figura 1: Descritores para os componentes da pergunta norteadora. Crato, Brasil, 2018. 

 
 Fonte: Arquivo original da pesquisa.  

 
Figura 2: Fluxograma do processo de identificação, seleção, elegibilidade e inclusão dos estudos, 

elaborado a partir da recomendação do fluxograma PRISMA8. Crato, Brasil, 2018. 

 

Fonte: Arquivo original da pesquisa.  

 

 



 
 

 Rev. Saúde Digital Tec. Educ., Fortaleza, CE, v. 5, n. 1, p.66-82, jan./abr. 2020.  
ISSN: 2525-9063 

79 

Lista de quadros 
 

Quadro 1: Descrição dos estudos inclusos na revisão integrativa. Crato-CE, Brasil, 2018.  

Autores e 
Países 

Tipos de estudo e 
níveis de evidência 

Tecnologia educacional Implicações para prática 

Sousa et al., 
2018/Brasil 

Estudo 
metodológico/(6) 

Jogo educativo sobre 
sexualidade para 
adolescentes. 

Material confiável na prática 
educativa com adolescentes. 

Gonçalves et 
al., 2018/Brasil 

Estudo quantitativo, 
ensaio não 
controlado/(3) 

Educação em saúde pelo 
facebook (sobrepeso 
/obesidade e satisfação com 
a imagem corporal).  

Não houve impacto estatisticamente 
significativo da estratégia de 
educação em saúde implementada. 

Widman et al., 
2018/EUA 

Estudo 
randomizado/(2) 
 

Programa de saúde sexual 
on-line. 
 

Nova opção na crescente gama de 
intervenções em saúde digital. 

Oman et al., 
2018/ EUA 

Ensaio controlado 
randomizado/(2) 

Programa de prevenção da 
gravidez na adolescência.  

Intervenção eficaz de educação em 
saúde sexual. 
 

Silva et al., 
2017/Brasil 

Estudo 
metodológico/(6) 

Jogo educativo para 
adolescentes sobre 
amamentação. 

Elimina dúvidas que permeiam o 
cotidiano de mães adolescentes, 
incentivando o aleitamento materno. 

Savita; Ranjitha, 
2017/Índia 

Pesquisa avaliativa 
descritiva /(6) 

Programa de ensino 
planejado em conhecimentos 
e práticas sobre higiene 
menstrual. 

Diferença significativa no 
conhecimento e na prática em relação 
à higiene menstrual.  

Bhagya; 
Shanmuga, 
2017/ Índia  

Pesquisa avaliativa 
descritiva /(6) 

Programa de ensino na 
prevenção do câncer bucal 
em adolescentes tardios. 

Altamente eficaz na melhoria do 
conhecimento dos adolescentes 
tardios, em relação às medidas 
preventivas do câncer bucal. 

Wong et al., 
2017/ 
Cingapura 

Estudo controlado 
randomizado/(2) 

Intervenção comportamental 
(Flipcharts, vídeos, 
dramatização e bate-papo 
on-line sobre 
comportamentos de redução 
de risco de infecções 
sexualmente transmissíveis). 

Efeito significativo sobre a 
abstinência em homens jovens e 
mantendo um parceiro em mulheres 
jovens.  

Lieshout et al., 
2017/Holanda  

Estudo qualitativo 
/(6) 

Website de educação sexual. 
 

Diversidade nos exercícios e na 
relevância do caráter interativo.  

Celis et al., 
2017/ México  

Estudo piloto/(6) 
 

Programa educacional de 
câncer de mama, baseado na 
escola para adolescentes, em 
uma comunidade rural 
mexicana.  

Aumentou o conhecimento dos 
adolescentes sobre o câncer de 
mama e promoveu a transmissão 
intergeracional desse conhecimento 
para familiares. 

Souza et al., 
2016/Brasil 

Estudo analítico/(6) Jogo on-line “Papo Reto”. Possibilitou que os adolescentes se 
tornassem criativos e ativos na 
produção de sentidos, na criação de 
discursos e nas formas de pensar, 
sentir e agir no campo da 
sexualidade. 

Gopi; Deepa, 
2016/Índia  

Estudo pré-
experimental/(3) 

Programa de ensino 
estruturado sobre o 
conhecimento e a atitude em 
relação ao abuso de álcool 
entre meninos adolescentes 
escolares. 

Ajudou o aluno a adquirir 
conhecimento e aumentar a atitude 
em relação à prevenção do abuso de 
álcool. 
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Beena, 
2016/Índia 

Estudo pré-
experimental/(3) 

Programa de ensino assistido 
por vídeo. 

Eficaz na melhoria do conhecimento 
de meninas adolescentes em relação 
à saúde reprodutiva.  

Francis et al., 
2016/ EUA 

Delineamento 
randomizado/(2) 

Programa de Extensão para 
Adolescentes. 

Poucas evidências para apoiar a 
eficácia do programa na redução de 
comportamentos sexuais de risco. 

Calise et al., 
2016/ EUA 

Estudo randomizado 
controlado /(2) 

Programa Futuros 
Saudáveis. 

Evidência de atraso na iniciação 
sexual até o final do programa para 
meninas e hispânicos, mas não para 
meninos. 

Stege et al., 
2016/Holanda 

Estudo transversal 
de métodos mistos 
/(6) 

Jogo de tabuleiro sobre 
saúde sexual. 

Atitude positiva em relação à 
discussão da sexualidade. 

Wang; Singhal, 
2016/EUA 

Abordagem de 
métodos mistos /(6) 

Mensagens educativas em 
narrativas de entretenimento 
em plataformas digitais.  
 

Amplo alcance de público, potencial 
envolvimento dos espectadores e 
impacto cognitivo, emocional e social 
na comunicação e educação 
em saúde sexual e reprodutiva. 

Nădășan et al., 
2016/Romênia 

Ensaio controlado 
aleatorizado /(3) 

Programa de multimídia para 
prevenção de tabagismo. 

Pode diminuir a iniciação do 
tabagismo entre adolescentes 
multiétnicos na Europa Central e 
Oriental. 

Brinkman et al., 
2016/Austrália 

Ensaio clínico 
randomizado 
controlado/(2) 

Programa virtual. 
 

O programa baseado em simuladores 
infantis não atingiu o objetivo de 
reduzir a gravidez na adolescência.   

Fraticelli et al., 
2016/França 

Estudo 
quantitativo/(6) 

Jogo virtual. 
 

Propriedade de entretenimento para 
promover estilo de vida saudável 
entre adolescentes italianos. 

Silva et al., 
2015/Brasil 

Estudo transversal de 
abordagem 
quantitativa/(6) 

Jogo de labirinto, acerca de 
pessoa com deficiência. 
 

Apreensão do conhecimento 
referente aos tipos de deficiência 
abordados. 

Jaicy; Vathsala, 
2015/Índia 

Estudo experimental 
/(3) 

Programa de ensino em 
saúde reprodutiva na 
adolescência. 

O conhecimento e a atitude foram 
significativamente aumentados após 
a intervenção. 

Chan et al., 
2015/Espanha 

Estudo pré-
experimental/(3) 

Fotonovela (história da 
fotografia). 
 

Pode ser veículo poderoso para 
educação do Papiloma Vírus Humano 
(HPV), particularmente entre os 
hispânicos, podendo promover 
mudanças positivas no 
conhecimento, nas atitudes e nas 
intenções. 

Andrade et al., 
2015/EUA 

Estudo metodológico 
com abordagem 
qualitativa/(6) 

Webnovela. 
 

Orienta os jovens a compreender as 
escolhas e consequências da vida, 
disseminando mensagens de 
prevenção, com ênfase ao abuso de 
substâncias, risco sexual e violência.  

Kohlstadt et al., 
2015/EUA. 

Estudo de 
desenvolvimento/(6) 

Plataforma digital para uma 
intervenção nutricional. 
 

Os jovens criaram materiais de 
intervenção que comunicam 
comportamentos positivos de saúde 
on-line. 

Aventin et al., 
2015/Irlanda 

Estudo de 
desenvolvimento/(6) 

Vídeo. 
 

 Influenciam na mudança de 
comportamento sexual e incorporam 
entendimentos sociológicos das 
normas de gênero relacionadas à 
gravidez. 

Smith et al., 
2014/ Austrália 

Ensaio controlado 
randomizado/(2) 

Intervenção através de 
Smartphones. 
 

Sem efeitos significativos na 
composição corporal, mas bem 
sucedida na melhoria da aptidão 
muscular, habilidades de movimento 
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       Nota: (2) nível 2; (3) nível 3; (6) nível 6.  
       Fonte: Arquivo original da pesquisa.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

e comportamentos relacionados com 
o peso. 

Maximino; 
Picolini-Pereira; 
Carvalho, 2014/ 
Brasil 

Estudo metodológico 
de abordagem 
quantitativa/(6) 

Programa educacional 
(Cybertutor) em síndromes 
genéticas para alunos do 
ensino fundamental (entre 13 
e 14 anos). 

Pode ser utilizado como ferramenta 
para fins educacionais em síndromes 
genéticas de outras populações. 

Palacheewa et 
al., 2014/ 
Tailândia 

Estudo sistemático 
de planejamento, 
desenvolvimento, 
e avaliação/(6) 

Site. Estratégia interativa para melhorar o 
conhecimento dos adolescentes, a 
atitude e autoeficácia para prevenção 
do tabagismo. 

Mendonça, 
2014/Índia 

Estudo  
experimental/(3) 

Livro informativo 
sobre nutrição e atividade 
física para adolescentes. 

Eficaz na melhoria das práticas de 
estilo de vida. 
 

Kole; Anuchitra, 
2014/Índia 

Estudo 
experimental/(3) 

Programa de ensino 
planejado.  

Ganho significativo no conhecimento 
do grupo experimental após o 
planejamento do programa de ensino 
sobre o impacto do casamento 
precoce e gravidez. 

Katz et al., 
2014/EUA 

Estudo de 
desenvolvimento e 
teste piloto de 
aceitabilidade/(6) 

História em quadrinhos 
(HQ) sobre a vacina contra 
o  HPV para jovens 
adolescentes. 

Conteúdo  aceitável, fácil de ler e uma 
boa maneira de aprender sobre ser 
saudável. 

DiClemente et 
al., 2014/ EUA 

Ensaio clínico 
randomizado/(2) 

Intervenção por telefone para 
sustentar comportamentos 
preventivos de IST e HIV. 

A sustentação do impacto, a longo 
prazo, de uma intervenção IST/HIV é 
possível, com o aconselhamento 
telefónico breve e personalizado. 

Gaughran; 
Asgary, 
2014/Quênia 

Estudo metodológico 
com abordagem 
mista/(6) 

Utilização de jogos 
educativos na educação em 
saúde reprodutiva. 

Viável, bem recebido e atingiu os 
objetivos educacionais. 
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