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RESUMO

Objetivo: desenvolver e validar o conteido de um portal
informativo e colaborativo para subsidiar o autocuidado
de pessoas com diabetes tipo 2. Métodos: estudo metodo-
l6gico com base nos sete comportamentos do autocuidado,
realizado com nove profissionais técnicos e especialistas
no conteudo, utilizando dois instrumentos de validagéo:
um para conteddo educativo em satide e outro para a apa-
réncia de tecnologia educacional em satude. Resultados: O
Portal Informa Diabetes apresentou Indices de Validade de
Conteudo (0,83) e aparéncia (1,00). Contém 12 paginas, 76
figuras, seis féruns, um video, baseados nos sete comporta-
mentos do autocuidado, trés sessdes com quiz, um diciona-
rio com termos técnicos e uma aba “Vocé sabia?” com curio-
sidades acerca do diabetes. Conclusdo: o Portal Informa
Diabetes foi considerado valido em contetido e apresenta-se
como uma ferramenta tecnolégica informativa e colaborati-
va valida que propicia e subsidia o autocuidado em saude a
pessoa com diabetes tipo 2. Contribui¢cdes para a pratica:
o Portal Informa Diabetes pode ser um recurso valioso tanto
na aten¢do primaria quanto na especializada para apoiar a
orientacdo aos pacientes com diabetes e auxiliar os profis-
sionais de satide no cuidado clinico.

Descritores: Estudos de Validacdo; Educagdo em Saude;
Diabetes Mellitus; Tecnologia Biomédica; Autocuidado.

ABSTRACT

Objective: to develop and validate the content of an infor-
mative and collaborative portal to support self-care for peo-
ple with type 2 diabetes. Methods: a methodological study
based on the seven self-care behaviors was conducted with
nine technical professionals and content specialists, using
two validation instruments: one for health education con-
tent and another for the appearance of health education
technology. Results: the Inform Diabetes Portal presented
Content Validity Indices (0.83) and appearance (1.00). It
contains 12 pages, 76 figures, six forums, one video based on
the seven self-care behaviors, three sessions with quizzes, a
dictionary with technical terms, and a “Did you know?” tab
with interesting facts about diabetes. Conclusion: the In-
form Diabetes Portal was deemed valid in terms of content
and is a reliable, informative, and collaborative technologi-
cal tool that promotes and supports self-care in health for
individuals with type 2 diabetes. Contributions to practi-
ce: the Inform Diabetes Portal can be a valuable resource in
both primary and specialized care, providing guidance for
patients with diabetes and supporting health professionals
in their clinical care.

Descriptors: Validation Study; Health Education; Diabetes
Mellitus; Biomedical Technology; Self Care.
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Introducao

A tecnologia em satide tem se tornado um apa-
rato rico e diverso para intervir e subsidiar as praticas
em saude. No campo do Diabetes Mellitus (DM), tem
sido necessaria e evidente, cada vez mais, a aplicacdo
de sites, aplicativos e dispositivos tecnolégicos que
se tornam primordiais no diagnéstico, tratamento e
prognostico da doenga®. Salienta-se que o nimero
crescente de estudos tecnolégicos é voltado principal-
mente para amparar o cuidado ao diabetes, dada sua
cronicidade e epidemiologia crescente®.

Dessa forma, a Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) emitiu em 2019 uma diretriz sobre a utilizacao
de tecnologias de informacgdo como recurso para for-
talecer as acdes de educacdo em saude, com o objetivo
de atenuar e reduzir os riscos de complicacdes e am-
pliar as possibilidades de agdes de cuidado, conside-
rando conceito ampliado de saiude®.

Nesse contexto, o DM é uma das doencgas croni-
cas que ha muito tempo compde um dos grandes pro-
blemas de satide publica. A prevaléncia global de adul-
tos que vivem com o DM é de 589 milhdes, sendo que
as projecdes para 2050 sdo de crescimento para 853
milhdes na populagdo mundial, gerando um aumento
na demanda de atendimento pelos servicos de sadde,
o0 que torna primordial um cuidado bem fundamenta-
do, planejado e continuo®.

Diante desse cendrio, a Association of Diabetes
Care & Education Specialists (ADCES) desenvolveu
uma ferramenta baseada em evidéncias que estabele-
ce quais os pontos de atencdo e habilidades que a pes-
soa com diabetes deve buscar desenvolver, visando
um bom controle glicémico e uma melhor convivéncia
com essa condicdo clinica. Essa ferramenta propde os
Sete Comportamentos do Autocuidado para o bom
Gerenciamento do Diabetes que se interligam e sdo
incentivados dentre as praticas de saude, quais sejam:
1- Alimentacdo saudavel, 2- Pratica de atividade fisica,
3- Monitorar as taxas, 4- Tomar medicamentos, 5- Re-
solver os problemas, 6- Reduzir riscos e 7- Adaptar-se
saudavelmente®.

Em face disso, a pessoa com diabetes precisa
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estar atenta as necessidades relacionadas ao diagnos-
tico para evitar o agravamento do estado de saude e a
importancia de realizar o monitoramento de autocui-
dado. Assim, essa atividade exige ateng¢do, seguranca
e rotina para rastrear sintomas, sinais e a¢ées®. Veri-
fica-se que as tecnologias digitais, bem como seu efei-
to e sua aplicabilidade, influenciam positivamente a
promocio do autocuidado de pessoas com diabetes®.

Ademais, existem sistemas web que abordam
informagdes sobre autocuidado e, para além disso,
criam canais de comunica¢do com os visitantes, como
é o caso do Self-care Management Health Education e-
-Learning Program (ScCMHEeLP)®, My Health Educa-
tion & Resources Online (MyHERO)® e The METABO
system, um sistema como um diario eletrénico preen-
chido pelos pacientes para dar suporte ao gerencia-
mento do diabetes®.

Porém, ndo existe, até o momento, na literatura,
um portal web que possa reunir todas as informacgdes
de uma maneira compreensivel, confirmando assim a
necessidade de desenvolver um recurso abrangente e
acessivel para suprir essa lacuna. O que ha disponivel
sdo diversos aplicativos®?, programa de autogeren-
ciamento®!? e plataformas que abordam assuntos
especificos relacionados ao diabetes como o cuidado
com os pés, complicaces de doenca renal cronica®?,
aceitacdo da doenca® e intervencdes por meio de
mensagem de textos*®), confirmando a originalidade
do estudo.

Todos apresentando determinado tema, sem,
no entanto, contemplar os demais comportamentos, o
que reporta a justificativa desse estudo que procura
apresentar uma tecnologia atual e pratica que possa
ser facilmente utilizada por adultos com diabetes tipo
2. Essa tecnologia podera auxiliar no cuidado dessas
pessoas e ser utilizado nos servicos primarios e espe-
cializados, como suporte aos profissionais no cuidado
clinico, assim como, no autocuidado dos pacientes.

Dessa forma, o objetivo deste artigo foi desen-
volver e validar o contelddo de um portal informativo e
colaborativo para subsidiar o autocuidado de pessoas
com diabetes tipo 2.
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Métodos

Estudo metodolégico realizado de maio de
2022 a junho de 2023, pautado no referencial tedrico
metodolégico do Design Centrado no Usuario, um pro-
cesso de design que centraliza o usudrio e as solugdes
de seus problemas, considerando suas principais ne-
cessidades®®, que resultou na constru¢ido de um por-
tal informativo e colaborativo.

Para o desenvolvimento da tecnologia realizou-
-se uma pesquisa de campo em um servico de atencdo
especializada em diabetes e em duas unidades basicas
de satde com o intuito de verificar o nivel de letra-
mento em saude, bem como as principais necessida-
des referidas para a realizagdo autocuidado das pes-
soas com diabetes.

Posteriormente, realizou-se uma revisdo de
escopo para identificar as necessidades de saude de
pessoas com diabetes”), assim como consultas em
materiais de referéncias na area, como diretrizes da
Sociedade Brasileira de Diabetes®, American Diabe-
tes Association®® e International Federation Diabe-
tes®9),

Para a constru¢do do portal web, contou-se com
o suporte de uma programadora e dois web designers
juntamente com as autoras. A identidade visual e al-
gumas figuras foram extraidas do site https://www.
freepik.com/, cujas imagens foram cedidas com direi-
to de uso.

Para a validagdo de contetudo, participaram
dois grupos de profissionais: os juizes de contetido e
os técnicos. Os juizes de contetido foram selecionados
mediante o atendimento a pelo menos, dois dos crité-
rios: ter desenvolvido a¢des de prevencdo e/ou pro-
moc¢do da saude voltadas para pessoas com diabetes
ha pelo menos 10 anos; ter trabalhos cientificos publi-
cados sobre DM e/ou construcido e validacdo de ma-
teriais educativos; ser especialista em diabetes e ser
mestre ou doutor com producio cientifica na area de
diabetes ou tecnologia educativa.

Para os juizes técnicos, adotaram-se os seguin-
tes critérios: ter formacgdo nas areas de design e in-

formatica; ter trabalho publicado sobre validacdo ou

construcdo de materiais educativos digitais; ter expe-
riéncia em design e/ou marketing; ser especialista em
design grafico ou informatica®V.

Os juizes foram selecionados por conveniéncia
e pela amostragem bola de neve, apds busca inicial
na plataforma Lattes do Conselho Nacional de Desen-
volvimento Cientifico e Tecnolégico. Para delimitar a
amostra, utilizou-se o critério presente na literatura
de atender o numero de juizes entre 6 e 20 juizes??.

Foram enviados 43 e 50 convites aos juizes de
contetdo e técnicos, respectivamente. Houve retorno
de nove juizes, os quais procederam a andlise do por-
tal. Desses, oito participaram da segunda rodada de
validacdo, cuja avaliagdo correspondeu apenas aos as-
pectos que ndo obtiveram concordancias adequadas
na primeira rodada.

0 portal foi avaliado por meio do Instrumento
de Validacdo de Conteido Educativo em Saude (IV-
CES)® e do Instrumento de Validacdo de Aparéncia
de Tecnologia Educacional em Saide (IVATES)®%.
O IVCES é composto por 18 itens, divididos em trés
dominios: objetivos (cinco), estrutura/apresentacdo
(10) e relevancia (3), cujos itens possuem trés tipos
de resposta com a seguinte valoragao: 0 discordo; 1
concordo parcialmente; 2 concordo totalmente®®, J4 o
IVATES apresenta 12 itens dispostos em escala do tipo
Likert de 5 pontos, que vai desde discordo totalmente
a concordo totalmente®¥, Para os dados qualitativos,
havia um campo aberto para que os juizes tecessem
comentarios e sugestdes que considerassem pertinen-
tes.

Esses instrumentos e um formulario de carac-
terizacdo foram inseridos na plataforma Google For-
ms, que ficou aberto por 58 dias devido a demora dos
juizes em responder, mesmo apdés mensagem e lem-
bretes para avaliagdo.

A analise dos dados foi realizada pela validacao
de contetdo realizada pelos juizes, sendo calculado o
indice de Validade de Contetido (IVC), sendo adota-
dos como ponto de corte IVC global igual ou maior a
0,80¢3, Os calculos foram realizados por meio do sof-
tware SPSS, versao 20.0.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
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e Pesquisa da Universidade Estadual do Ceara, com
parecer numero 5.349.334/2022, Certificado de Apre-
sentacdo de Apreciacdo Etica: 55871522.3.0000.5534,
conforme Resolucdo 466/2012, do Conselho Nacional
de Saude.

Resultados

Na fase de construgio, o portal recebeu o nome
de “Informa Diabetes” em virtude de sua fun¢ao edu-
cativa, destinada a fornecer informacdes relevantes
sobre o diabetes aos visitantes. O portal foi construido
na plataforma Heastgator, sendo possivel identifica-lo
por meio do endereco eletronico: https://www.infor-
madiabetes.com.br/.

Para os cards e botdes, elementos de coman-
do para a interacdo do usudrio, utilizou-se, além das
cores da logomarca, o azul claro, azul escuro, cinza
e branco. Quanto aos botées, foram construidos trés
tipos: um para sinalizar a secdo selecionada, outro
para continuar a leitura acerca do contetido no post e
um terceiro botdo que instiga o visitante a continuar a
leitura e sua navegacao pelo site.

O portal compreende um total de 12 paginas
principais (posts), abrangendo contetidos essenciais,
além de contar com seis féoruns que propdem pergun-
tas disparadoras, buscando promover a interagdo e
participagdo ativa dos visitantes, um video construido
para o portal que abordou o primeiro comportamento
de autocuidado de “adaptar-se saudavelmente”.

0 contetido foi organizado de acordo com as ne-
cessidades mais comuns apresentadas pela pesquisa
de campo, seguindo a sequéncia: introduc¢do sobre

diabetes, adaptar-se saudavelmente, comer saudavel-
mente, praticar atividade fisica, usar os medicamen-
tos, vigiar as taxas, reduzir riscos e resolver proble-
mas.

Existe ainda a aba “Sobre mim” com informa-
¢oes das idealizadoras do projeto; a aba “Vocé Sabia?”
com curiosidades acerca do diabetes; um quiz cuja fi-
nalidade é medir o nivel de conhecimento acerca do
diabetes; e uma aba com termos técnicos intitulada
“Diciondario diabético”.

Cada pagina foi finalizada com referéncias bi-
bliograficas nacionais e a inclusdo de novas evidéncias
sobre a tematica, identificadas na revisdo da literatu-
ra.

Na fase de validacdo do portal, participaram
nove juizes, sendo seis de conteddo e trés técnicos.
Eram todas mulheres 9 (100%); apresentando idade
entre 33 e 60 anos, predominio de mestres 4 (44,4%)
e a maioria ja havia participado de processos de vali-
dagdo 8 (88,8%). Houve participacido dos estados do
Rio de Janeiro 3 (33,3%), Sdo Paulo 2 (22%), Santa Ca-
tarina, Minas Gerais, Rio Grande Sul e Ceard tiveram,
cada um, 1 (11%) da participagdo para cada estado.

Dos juizes de contetido, participaram 5 (83,3%)
enfermeiras e especialistas em diabetes 6 (100%),
apresentando tempo de formacdo entre 9 e 37 anos.
Destaca-se a participagdo de uma (16,6%) nutricio-
nista entre os avaliadores. Enquanto os juizes técni-
cos eram pesquisadores 2 (66,6%), especialistas em
designer grafico 2 (66,6%) com 15 anos de formados.

A tabela 1 apresenta informagdes sobre a vali-
dacdo de contelddo por dominios e itens, quais sejam:
Objetivos (1 a 5); Estrutura e apresentagdo (6 a 15); e
Relevancia (16 a 18).

Tabela 1 - Validagio de contetido do portal Informa Diabetes (n=9). Fortaleza, CE, Brasil, 2023

IVC* IvC

Itens
12 rodada 22rodada

Dominio: Objetivos
1. Contempla tema proposto 0,5 1,00
2. E adequado ao processo de ensino-aprendizagem 0,83 -
3. Esclarece duavidas sobre o tema abordado 0,5 1,00
4. Proporciona reflexdo sobre o tema 0,83 -
5. 0 conteudo incentiva mudan¢a de comportamento 0,83 -
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IVC* IvC

Itens
12rodada 22 rodada

Dominio: Estrutura e apresentacio
6.Linguagem adequada ao publico-alvo (pessoas com diabetes tipo 2) 0,83 -
7. Linguagem apropriada ao material educativo 0,5 0,83
8. Linguagem interativa, permitindo envolvimento ativo no processo educativo 0,33 0,83
9. Informagoes corretas 0,16 0,66
10. Informagdes objetivas 1,00 -
11. Informagdes esclarecedoras 0,5 0,5
12. Informagoes necessarias 0,83 -
13. Sequéncia légica das ideias 1,00 -
14. Tema atual 0,83 -
15. Tamanho do texto adequado 0,66 1,00
Dominio: Relevancia
16. Estimula o aprendizado 1,00 -
17. Contribui para o conhecimento na area 0,83 -
18. Desperta interesse pelo tema 1,00 -
Concordincia Global 0,72 0,83

*Indice de Validade de Conteudo

Considerou-se o IVC global por dominio do
instrumento. Na primeira rodada, o IVC apresentou-
-se abaixo do esperado, por isso foi realizada uma se-
gunda rodada de validagdo, especificamente para os
dominios 1 (Objetivos) e 2 (Estrutura/Apresentacao).

Dessa forma, o primeiro e o segundo dominio
foram validados apenas na segunda rodada. Assim,
apods a segunda rodada, o IVC global foi IVC = 0,89

para o dominio objetivos e IVC = 0,83 para a estrutu-
ra/apresentacdo. O terceiro dominio referente a rele-
vancia foi validado na primeira rodada com IVC global
=0,94.

Assim, a segunda rodada teve como objetivo va-
lidar as alteragdes realizadas no portal, especialmente
em relacdo as adequagdes ortograficas e as sugestoes
apontadas pelos juizes (Figura 1).

Inserir termo de lipodistrofia e
taquicardia. Mudar o termo para
“dicionario para pessoas com

. diabetes”
Cuidados com Contagem de
sapatos e vacina carboidratos e rétulos
COVID-19
Dicionario
diabético

Reduzir riscos

Corrigir o valor
de glicemia muito
baixa de 50mg/dl

para 54mg/dl

problemas

3
7 r
— Resolver ¢ .)_> Usar os |
|_I ' <

Comer
saudavelmente

Hor4ério, validade,
suspensao, tipos de
insulinas e

medicamentos e g .
antidiabéticos orais

Informa Diabetes

Consumo de
bebida alcodlica
em jejum e suas

consequéncias

4 Vocé sabia? 4J

Quiz

Excluir a dica sobre
verificagdo da glicemia
antes e apos a
atividade fisica

Praticar atividade
fisica

Adaptar para apenas

Vigiar taxas

Exame de dedo, metas

uma pergunta e rever
alternativas

glicémicas e outros
exames laboratoriais

Figura 1 - Sugestodes dos juizes na primeira rodada de validagdo do portal web Informa Diabetes. Fortaleza, CE,

Brasil, 2023
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As sugestdes destacadas em verde foram aca-
tadas, enquanto as indicadas em laranja foram acata-
das em parte. Nao foram acatadas as sugestdes sobre
as classes de medicamentos orais, por considerar tais
informagdes muito técnicas para o publico-alvo e po-
deriam confundir; e a mudanca do termo dicionario
diabético, por ser um termo menor mais atrativo do
que a sugestdo do juiz.

Também foram feitas alteracdes referentes a
aparéncia do portal, como tamanho da fonte, cores,
substituicdes de imagens e aplicacdo de ferramentas
mais interativas que pudessem ser acessiveis a um
publico com baixa visdo, e um conteudo introdutério
sobre diabetes e seus tipos.

As sugestdes dos juizes técnicos que avaliaram
a aparéncia do portal reafirmaram a importancia de
apresentar imagens mais realisticas dos alimentos e
demais tematicas apresentadas nos comportamentos
que representassem a miscigenacdo étnica do diabe-
tes e sugeriram melhorias no contraste do portal. Por
isso, boa parte das ilustragdes do portal foi substituida
por imagens mais realisticas e com alta qualidade. A
seguir, as sugestdes dos juizes referentes a aparéncia
do portal web Informa Diabetes: 0 maior problema é o con-
traste do fundo e da tipografia e o tamanho da fonte, caso a pessoa
tenha baixa visdo (J1). Escala dos desenhos ajustada para ndo ter
um alimento muito maior do que o outro J2. Penso que hd uma dis-
crepdncia entre as linguagens. Entre ilustragées e imagens (]3). Hd
necessidade de adequagdo da escala de aplicagdo das ilustragées e
fotografias no contetido considerando a sua fungdo (]4).

A maioria das sugestoes foi acatada, com exce-
¢do de mudar o termo dicionario diabético e o acrés-
cimo das classes de medicagdes. Alguns juizes de con-
teudo nao identificaram o comportamento adaptar-se
saudavelmente, o que foi necessario realocar na apre-
sentacdo e estrutura do projeto, colocando-o em des-
taque por meio do video e direcionando os visitantes a
ir até esse conteudo, clicando na aba PROJETO.

Apoés a primeira rodada de validagao, optou-
-se por utilizar contrastes mais equilibrados (preto
no branco), além de utilizar as cores da logomarca de
maneira harmoénica (azul e amarelo). A formatacdo da
letra utilizada para os textos foi a Inter em tamanhos
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variados, sendo 36 para titulos em negrito na fonte In-
ter Bold, fonte Inter regular tamanho 20 para textos e
uma fonte Inter medium de tamanho 18 para textos
menores.

Para tornar o site mais interativo, foi colocada
uma pergunta disparadora em um formato de férum
em todas as paginas referentes a cada comportamen-
to, para que os usuarios possam compartilhar suas
duvidas e parte de seu cotidiano. A diagramacao e as
ilustragoes foram melhoradas em todo o site. O menu
também foi colocado em blocos retangulares abaixo
de cada contedido, para que fosse sugestivo que os
usuarios pudessem navegar com maior facilidade, o
que foi reafirmado pelos juizes na avaliacdo da apa-
réncia na segunda rodada, como mostram os dados da
tabela 2.

Tabela 2 - Andlise das ilustracdes e figuras do portal
Informa Diabetes (n=9). Fortaleza, CE, Brasil, 2023

vex IvC

Itens 12 rodada 22 rodada

1. As ilustragdes estdo adequadas para o pu-

0,66 1,00
blico-alvo
2. Asilustragdes sdo cl t item faci-
: silustragdes sao c~aras e transmitem faci 0,66 1,00
lidade de compreensdo
3. As ilustragd a 1 t -
s 1~us ragdes s'ao re evar} e.s para com 1,00 1,00
preensdo do contetdo pelo publico-alvo
4.A das ilustracd tao ad d
s co'res as ilus 'ragoes estdo adequadas 0,66 1,00
para o tipo de material
5. As f das ilustra¢d tao ad d
s or.mas asi us.ragoes estdo adequadas 1,00 1,00
para o tipo de material
6. As ilustragd trat tidi d (-
. s ilus rag?es retra 2~1m o cotidiano do pu 0,33 1,00
blico-alvo da intervengao
7.Adi ica i q i
disposicdo das figuras estd em harmonia 0,33 1,00
com o texto
8. As figuras utilizadas elucidam o contetido
. . 0,66 1,00
do material educativo
9. As ilustragdes ajudam na exposi¢do da te-
- ~ A g 0,66 1,00
matica e estdo em uma sequéncia logica
10. As ilustragd ta tidade ade-
s ilustragdes estdo em quantidade ade 033 1,00
quadas
11. As ilustragd ta t hos ade-
s ilustragbes estdo em tamanhos ade 0,00 1,00
quados
12. As ilustragd jud d d
s ilustragdes a].u am na rrllu .ang:a e 0,66 1,00
comportamentos e atitudes do publico-alvo
IVC Global 0,58 1,00

*Indice de Validade de Contetido
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Na andlise das ilustragdes e figuras do Portal,
apenas os itens 3 e 5 obtiveram IVC 1,00, enquanto os
demais itens necessitaram passar por uma nova roda-
da de validacdo com juizes para se tornarem validos.

Desta forma, o portal Informa Diabetes foi vali-
dado apés duas rodadas, apresentando 6timos indices
de concordancia (IVC=0,83) com consisténcia inter-
na moderada para o conteddo e consisténcia interna

informa
@ diabetes i

Viva bem com
a Diabetes!
Aprenda a conviver melhor com a

sua doenga, cuide-se & mantenha
s vica saudavel

E a alimentagéo, como fica?

-fL

Se exercite: faga atividade fisica

informa
@ diabetes

E a alimentacao, como fica? &
i)

5o exercite: faga
atividade fsica

Menitcramente

quase perfeita para aparéncia (IVC=1,00). Destaca-se
que na segunda rodada foram também sugeridas cor-
re¢cdes menores, cujas modificacdes foram atendidas,
como a mudanca dos termos: “doenca crénica” que foi

” o«

sugerido “condi¢do crénica”, “tomar” para “aplicar” e
formatacdo das referéncias.

Na figura 2, pode-se verificar como ficou a in-
terface do portal antes e depois do processo de vali-

dacdo.

o
L ]|

Vivabem com
o Digbetes!

7 dicas para ter qualidade de vida com o
diabetes

dd

Alimentacio saudavel

Atividade fisica

Medicamentos
atividade  fisica & 0 taamento do diabetes

requer que vocé seja fiel ..

Para muitas pessoas, diabetes A
& sinénime de  restric importantissima  para o 5.

[ S— T T

Comer saudavelmente

Para muitas pessoas, diabetes é sinanimo de restricao alimentar. Na verdade, ter diabetes na significa que a
pessoa nio pode comer seu alimento favorito ou ter uma dieta restritiva. N3o hd nada que nao se possa
comer!

E necessario entender como os alimentos afetam 2 glicemia para aprender afazer escolhas alimentares
saudaveis, 5 ricional h

Vocé deve fazer refeigoes regulares, pensar na quantidade e fazer escolhas para ajudar a manejar melhor o
diabetes  prevenir outros problemas de satde.

Figura 2 - Layout do portal antes e apds a validacao. Fortaleza, CE, Brasil, 2023

Discussao

0 portal Informa Diabetes foi validado em con-
teudo pelos juizes técnicos com 6timos indices de con-
cordancia, apresenta-se como uma tecnologia educa-
tiva, reline um vasto conteddo de informagdes que
sdo essenciais para o bom gerenciamento do diabetes.

Como subsidio para a mudanca, fundamenta-se em
apresentar os principais pontos para esclarecer as du-
vidas sobre a doenga, com fontes e processo de cons-
trucdo confiaveis@.

As tecnologias digitais correspondem a um ce-
nario amplo para intervengao ao diabetes que inclui
todos os tipos, como a importancia da construcido de
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websites ou programas voltados ao gerenciamento cli-
nico do diabetes*'3, Todas essas inovacoes fortale-
cem os sete comportamentos do autocuidado, princi-
palmente no que se refere a alimentagdo, respeitando
as caracteristicas culturais de cada pais®*?. Do mesmo
modo, o Informa Diabetes procurou exprimir e valori-
zar a cultura alimentar da populagdo brasileira, repre-
sentada pelas figuras da se¢do “Comer saudavelmen-
te”.

Orientag¢des alimentares sdo necessdrias e au-
xiliam as pessoas a tomarem decisdes mais acertadas
na presenca de duvidas, no preparo de alimentos ou
ao compra-los®?®. Por isso, optou-se pela inclusio de
informacgoes sobre os rétulos.

Cabe salientar que a estrutura dos Sete Com-
portamentos do Autocuidado fundamenta as praticas
educativas em saude e destaca temas importantes
para o manejo do diabetes. A alimentacdo, medica-
mentos e atividade fisica sdo comportamentos para-
lelos na estrutura de autocuidado e sio repletos de
informagdes precisas e necessarias, porém comple-
xas. Como avaliado, os temas decorrentes dessas trés
esferas do autocuidado do diabetes devem ser dina-
mizados e apresentados de forma equilibrada, pois
a auséncia ou excesso de informacbes deste carater
podem dificultar a boa gestdo e o interesse em buscar
tais informagdes?527),

No Informa Diabetes, o comportamento “adap-
tar-se saudavelmente” foi explorado por meio de vi-
deo e texto com dicas em como cuidar da saide men-
tal, além de um férum com pergunta disparadora para
despertar o compartilhamento de situagdes-proble-
mas. Estratégia semelhante foi apresentada no site My
diabetes Perfil, que utilizou recursos audiovisuais que
sanaram duvidas recorrentes em pessoas com diabe-
tes, principalmente aquelas recém-diagnosticadas®®.

Para que todas as mudangas surjam, é primor-
dial incentivar a aceitacdo da doenca para adaptar-se
saudavelmente. Isso requer um processo mais leve, a
fim de evitar que outras comorbidades mentais, como
a ansiedade e depressao, se associem ao diabetes, o
que pode dificultar o gerenciamento. Assim, utilizar
informag¢des motivacionais sdo mais bem aceitas pe-
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las pessoas e facilitam a abertura as orientacdes, sem
julgamentos especificos®”. O monitoramento no por-
tal estd destacado como “Vigiar as taxas” e deve ser
continuo, cujos resultados dependem diretamente
dos comportamentos anteriores de alimentacao, me-
dicacdo e pratica de atividade fisica.

Como exibido no portal, a resolucao de proble-
mas perpassa trés habilidades: identificar o problema,
desenvolver solugdes alternativas e selecionar, imple-
mentar e avaliar as solu¢des. Tais habilidades também
foram elencadas por profissionais do programa de au-
togestao permeado pelo website EatSmart, na Austra-
lia, onde verificaram que seus pacientes estavam mais
informados, confiantes e determinados em adquirir
habitos alimentares saudaveis, fundamentando deci-
sdes assertivas em situagdes-problema®),

Os recursos audiovisuais permitem que as pes-
soas que visitam o portal possam se sentir acolhidas e
motivadas a associar o contetido textual com as ima-
gens e a informacdo repassada. Salienta-se ainda que
o conteudo das tecnologias em satide deve ter lingua-
gem simples e mensagens visuais para suprir as ne-
cessidades de pessoas de baixa renda e baixa escolari-
dade®>27, As ferramentas tecnoldgicas sio essenciais
para o gerenciamento do diabetes, as inovagdes tém o
potencial de aprimorar e qualificar ainda mais o aten-
dimento ao paciente, capacitando pessoas com diabe-
tes a gerenciar sua condicdo de forma mais eficaz®.

No que se refere aos féruns, apresenta-se como
uma ferramenta adicional que atende algumas neces-
sidades de comunicacdo, apontadas por outro estudo
e intervengdes que utilizaram conteido educativo
para pessoas com diabetes?®), Esse espac¢o permite a
comunica¢do com outras pessoas que tenham DM ou
visitantes, além de profissionais de saude, para dire-
cionar os assuntos e evitar desinformacao, bastando
apenas ter uma conta de e-mail. Tal ferramenta é bem
aceita, porque permite um espago interativo, seguro e
acolhedor®,

Em decorréncia disto, destaca-se a importancia
do mediador existente nos féruns do portal Informa
Diabetes, onde é possivel verificar a interacdo entre os
visitantes, bem como esclarecer duvidas, colaborando
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assim para a coeréncia e supervisido de informacgdes
que surjam no portal. Funcionalidade esta que é dada
como assertiva, ao se construir tecnologias deste ca-
rater®, Para além disso, o quiz adaptado do Spoken
Knowledge in low literacy patients with diabetes
(SKILLD) adaptado e validado para o Brasil®® permite
que se possa mensurar o conhecimento dos usuarios
do site sobre o diabetes.

Pessoas com diabetes procuram cada vez mais
o uso de tecnologias para orientagdes sobre estilo
de vida, entre assuntos relacionados a sua condigao,
porém ha evidéncias limitadas sobre a eficacia e se-
guranca dessas plataformas®?. Destaca-se assim, a
importancia de tecnologias desenvolvidas com rigor
metodolégico e validadas junto ao publico-alvo, onde
o processo de construgdo requer afinco.

Outro elemento do Portal é a organizacdo do
conteido em cards, uma estratégia para direcionar
quem visita o portal para o assunto que tem mais inte-
resse no momento. Os contetidos se dividem de acor-
do com cada comportamento e, conforme o usuario
navega no portal, pode explorar o tépico que mais lhe
chama a atencdo, direcionando para sua necessidade
e colaborando para aquisicdo de informagdes que me-
lhorem a qualidade de vida®?.

Vale ressaltar que, as pessoas com diabetes de-
vem ser muito bem orientadas para alcangar os me-
lhores resultados e uma melhor qualidade de vida. O
uso otimizado de dispositivos para diabetes pode aju-
da-las a atingir esses objetivos. Ao passo que, quando
superam-se as barreiras sobre o uso da tecnologia e,
ao mesmo tempo, compreende-se melhor os poten-
ciais beneficios desses dispositivos, potencializa-se a
reducio de custos no sistema de saude®”,

Nesse interim, é primordial que uma Unica tec-
nologia retina elementos diretos e substanciais com
contetido que preencha as principais lacunas sobre
educacdo em diabetes e seu autocuidado. Além dis-
so, as situa¢des-problema, em cada post, permitem
criar um espaco de didlogo entre visitantes do portal,
profissionais de saide e apoiadores. Isso fortalecera
a rede de apoio que deve existir no cuidado em dia-
betes, favorecendo o cuidado centrado na pessoa, de

modo que se coloque cenario, trace metas alcancaveis
e tome decisdes diariamente.

Limitagdes do estudo

Dentre as limita¢cdes do estudo, destaca-se o
numero pequeno de devolutivas dos juizes e o nimero
de categorias de profissionais da saide que avaliaram
o conteudo do portal. Destaca-se ainda que a utiliza-
¢do de dois grupos de juizes trouxe algumas contra-
di¢des na avaliacdo, o que foi minimizado por meio da
avaliacdo criteriosa e expertise dos autores.

Podemos citar como outra limitagdo do estudo
a ndo realizacdo da validacdo aparente e clinica com
os usuarios. Recomenda-se, portanto, a continuacdo
da pesquisa a fim de melhor aprimorar a tecnologia,
por meio de testes que possam avaliar, posteriormen-
te, a sua aplicabilidade clinica da tecnologia em pesso-
as com DM.

Contribuic¢des para a pratica

O portal Informa Diabetes configura-se como
uma ferramenta para auxiliar no cuidado clinico de
pessoas com diabetes tipo 2, independentemente do
tempo de diagnéstico. Podera ser utilizado como es-
tratégia educacional e subsidio para o autocuidado
nos mais diversos servicos, tanto primarios como es-
pecializados, apoia ainda as orientacdes as pessoas
com diabetes e possibilita aos profissionais de saude
um aparato para o cuidado clinico para seus pacientes.
Ressalta-se a necessidade de avaliagdo de sua efetivi-
dade com o publico-alvo para que o portal possa ser
utilizado.

Conclusao

0 portal Informa Diabetes foi construido a par-
tir das necessidades referidas pelas pessoas com DM e
da literatura, baseado em evidéncias cientificas atuais
e confiaveis, apresenta-se como tecnologia informa-
tiva e colaborativa que propicia e subsidia o autocui-
dado em saude da pessoa com diabetes tipo 2. Dessa
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forma, considera-se um recurso educativo valido, uma
vez que apresentou indices satisfatérios quanto ao
conteudo.
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