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TECNOLOGIAS EDUCACIONAIS EM SAUDE PARA AUTOCUIDADO DE CRIANGAS E

ADOLESCENTES COM CANCER: REVISAO DE ESCOPO
EDUCATIONAL HEALTH TECHNOLOGIES FOR THE SELF-CARE OF CHILDREN AND
ADOLESCENTS WITH CANCER: SCOPING REVIEW
TECNOLOGIAS EDUCATIVAS EN SALUD PARA EL AUTOCUIDADO DE NINOS Y
ADOLESCENTES CON CANCER: REVISION DE ALCANCE
RESUMO
Objetivo: mapear tecnologias educacionais em salde voltadas ao autocuidado de criancas e

adolescentes com cancer. Metodologia: revisao de escopo, realizada em 2024. Incluiram-se
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estudos com individuos de dois a 18 anos que abordavam tecnologias educacionais para o
manejo de sintomas relacionados a doenca e ao tratamento. As buscas ocorreram em sete
recursos informacionais, utilizando-se EndNote Web e Rayyan para exclusao de duplicatas e
selecao dos estudos. As informacoes foram sintetizadas em quadros para analise descritiva.
Resultados: a amostra final reuniu 24 artigos internacionais, que apresentaram diversidade
de tecnologias digitais, como aplicativos, websites, redes sociais, jogos, videos,
musicoterapia e robos humanoides. ldentificaram-se também desenhos, contacdo de
historias, jogos simbolicos, fichas e abordagens mistas que combinam materiais digitais e
fisicos. Essas ferramentas ampliam o acesso a informacoes, estimulam autonomia e
fortalecem o autocuidado. Conclusdo: as tecnologias educacionais sao estratégias eficazes
para promover saude e qualidade de vida, sendo essenciais na pratica de enfermagem.
DESCRITORES: Crianca; Adolescente; Autocuidado; Neoplasias; Tecnologia educacional;
Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to map health educational technologies aimed at supporting self-care among
children and adolescents with cancer. Methodology: scoping review conducted in 2024.
Studies involving individuals aged two to 18 years that addressed educational technologies
for managing symptoms related to the disease and its treatment were included. Searches
were performed in seven information sources, using EndNote Web and Rayyan for duplicate
removal and study selection. Data were synthesized in tables for descriptive analysis.
Results: the final sample comprised 24 international articles that presented a variety of
digital technologies, such as applications, websites, social networks, games, videos, music
therapy, and humanoid robots. Drawings, storytelling, symbolic games, cards, and mixed
approaches combining digital and physical materials were also identified. These tools expand
access to information, stimulate autonomy, and strengthen self-care. Conclusion:
educational technologies are effective strategies to promote health and quality of life, and

they are essential in nursing practice.



DESCRIPTORS: Child; Adolescent; Self-care; Neoplasms; Educational technology; Nursing.
RESUMEN
Objetivo: mapear tecnologias educativas en salud orientadas al autocuidado de nifos y
adolescentes con cancer. Metodologia: revision de alcance realizada en 2024. Se incluyeron
estudios con individuos de dos a 18 anos que abordaban tecnologias educativas para el
manejo de sintomas relacionados con la enfermedad y el tratamiento. Las busquedas se
realizaron en siete recursos informativos, utilizando EndNote Web y Rayyan para la
eliminacion de duplicados y la seleccion de estudios. La informacion se sintetizo en cuadros
para analisis descriptivo. Resultados: la muestra final reunio 24 articulos internacionales
que presentaron diversidad de tecnologias digitales, como aplicaciones, sitios web, redes
sociales, juegos, videos, musicoterapia y robots humanoides. También se identificaron
dibujos, narracion de historias, juegos simbolicos, fichas y enfoques mixtos que combinan
materiales digitales y fisicos. Estas herramientas amplian el acceso a la informacion,
estimulan la autonomia y fortalecen el autocuidado. Conclusion: las tecnologias educativas
son estrategias eficaces para promover la salud y la calidad de vida, siendo esenciales en la
practica de enfermeria.
DESCRIPTORES: Nino; Adolescente; Autocuidado; Neoplasias; Tecnologia educativa;
Enfermeria.
INTRODUCAO

Na populacao infantojuvenil, o cancer emerge como uma ameaca premente, com
mais de 400.000 criancas e adolescentes em todo o mundo recebendo tal diagnostico
anualmente. No contexto brasileiro, aproximadamente 12 mil novos casos de cancer
pediatrico sdo registrados anualmente.! Durante o tratamento do cancer, os cuidados
domiciliares e a qualidade de vida desvelam-se igualmente cruciais aos cuidados
hospitalares, representando pilares fundamentais para a recuperacao da saude e o sucesso

terapéutico, especialmente durante as etapas de manutencdo. Assim, criancas e



adolescentes com cancer necessitam de atencao integral no contexto de seus nicleos
familiares?, com destaque para o desenvolvimento de habilidades de autocuidado.

Apds o diagndstico de cancer, as criancas e os adolescentes se deparam com
alteracoes significativas e novas vivéncias advindas do tratamento, tais como nauseas,
vomitos, diarreia, constipacdo e/ou mucosite. Esses sintomas demandam cuidados
especificos, tanto alimentares e medicamentosos quanto de higiene, a fim de promover o
autocuidado e facilitar o processo de recuperacdo.® Os cuidadores, por sua vez, assumem
um papel crucial no cuidado domiciliar, tornando-se responsaveis pelas demandas de
cuidados alimentares, medicamentosos e higiénicos inerentes a doenca e ao tratamento.
Tanto pacientes quanto familiares necessitam de orientacdes adequadas para 0 manejo
correto desses aspectos, para promover melhor adesao ao tratamento e proporcionar
seguranca e qualidade de vida.*

O conceito de autocuidado, delineado pela Enfermeira Dorothea Orem®, refere-se as
praticas voltadas para a preservacao da vida, pautadas por objetivos finais e envolvendo
tomada de decisbes e acGes que promovem a participacao ativa no tratamento. O
autocuidado é suscetivel a influéncia de diversos fatores, tais como habitos de vida
cotidianos, condicdes ambientais, aspectos culturais e socioeconémicos. Acbes que
capacitam a crianca ou o adolescente a assumir o controle de seu cuidado, promovendo o
desenvolvimento da cognicao, comportamento e afetividade, representam elementos do
letramento em saude.®

Os profissionais de salde, especialmente os enfermeiros, desempenham um papel
crucial na promocao do autocuidado por meio da educacao em salde. A elaboracao e a
implementacao de tecnologias educacionais em salude representam uma abordagem eficaz
para orientar criancas e adolescentes com cancer. Na era digital, em que o acesso a
informacao é generalizado, ferramentas como aplicativos, jogos e plataformas online
assumem um papel significativo na capacitacao dos pacientes para gerenciarem sua salde,

resultando em melhorias na condicdo de vida por meio do empoderamento individual.’



0 uso crescente de dispositivos eletronicos e o acesso a internet, especialmente entre
a populacao infantojuvenil, impulsiona a importancia da incorporacao de tecnologias
educacionais em salide.® Em consonancia com esses avancos tecnoldgicos, a Estratégia Global
de Saude Digital (2020-2025) destaca a relevancia da adocao de solucdes em salde digital
para prevenir, detectar e tratar doencas, visando alcancar metas sustentaveis relacionadas
a saude.’ Portanto, torna-se fundamental explorar as inovacbes e os avancos dessas
tecnologias no contexto do autocuidado de criancas e adolescentes com cancer. Atualmente,
as informacodes sobre esse tema estao dispersas na literatura, dificultando uma compreensao
abrangente e organizada do estado atual do conhecimento.

Portanto, uma revisao de escopo foi necessaria para mapear e sintetizar as evidéncias
disponiveis, preenchendo essa lacuna e fornecendo uma base solida para futuras pesquisas
e intervencoes clinicas nesse campo. Apesar da relevancia do tema, nao foram localizadas
revisdes sistematicas, revisdes de escopo e/ou protocolos em andamento nas buscas
preliminares (setembro de 2023), que englobassem distintas tecnologias educacionais em
saude nesse contexto. Tais buscas foram realizadas na Open Science Framework (OSF),
Biblioteca Virtual da Saude (BVS), Online Brazilian Journal of Nursing (OBJN), International
Prospective Register of Systematic Reviews (PROSPERQ), Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE/PUBMED) e Cochrane Database of Systematic Reviews. A
pertinéncia deste estudo tornou-se evidente, respaldada pela existéncia de estudos
primarios sobre o tema, o que assegura a viabilidade e relevancia desta revisao.

Assim, objetivou-se mapear as tecnologias educacionais em saude direcionadas ao
autocuidado de criancas e adolescentes com cancer.

METODO

Este estudo consiste em uma revisao de escopo conduzida em nove etapas, seguindo
as orientacoées do JBI Manual for Evidence Synthesis: determinacao e alinhamento do
objetivo e da pergunta de pesquisa; elaboracao e alinhamento dos critérios de inclusao com

o objetivo e a pergunta de pesquisa; especificacdo da estratégia planejada para busca,



selecao, extracdo de dados e apresentacao de evidéncias; busca pelas evidéncias; escolha
das evidéncias; extracao das evidéncias; analise das evidéncias; apresentacao dos
resultados; e sintese das evidéncias vinculadas ao objetivo do estudo, destacando as
conclusées e as implicacdes dos achados.

Previamente, elaborou-se um protocolo de revisao de escopo registrado no Open
Science Framework (OSF) - DOI: 10.17605/0SF.IO/QVWEM - e publicado em revista
indexada."

Apoés a identificacao do tema, a questdao de pesquisa foi formulada utilizando o
mnemonico PCC (Populacao - criancas e adolescentes com cancer, Conceito - tecnologias
educacionais em salude, Contexto - autocuidado). Com base nessa formulacao,
identificaram-se os termos de busca no tesauro multilingue DeCS/MeSH - Descritores em
Ciéncias da Saude/Medical Subject Headings. Assim, os DeCS/MESH foram:
Crianca/Children; Adolescente/Adolescent; Neoplasia/Neoplasms; Tecnologia
Educacional/Educational Technology; Autocuidado/Self Care.

Logo, a pergunta da revisao foi: "Quais tecnologias educacionais em salde
direcionadas ao autocuidado de criancas e adolescentes com cancer podem ser identificadas
na literatura cientifica?". As buscas ocorreram no formulario de busca avancada dos recursos
informacionais: MEDLINE/PUBMED; Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL); Elsevier’s Scopus; Web of Science; Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS); Scientific Electronic Library Online (SCIELO); e Banco de Dados
de Enfermagem (BDENF). Nas buscas conduzidas em junho de 2024, foram consideradas as
particularidades de cada recurso, combinando descritores selecionados com o uso de
operadores booleanos AND e OR, conforme apresentado na Figura 1.

Figura 1 - Chave de busca por recurso informacional, Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2025.
BASE CHAVE DE BUSCA

(("Children” OR "Adolescent"[MeSH Terms]) AND ("Neoplasms'[MeSH
MEDLINE/ Terms])) AND ("Educational Technology”[MeSH Terms]) OR (("Children” OR
PUBMED "Adolescent”"[MeSH Terms]) AND ("Neoplasms’[MeSH Terms])) AND ("Self
care"[MeSH Terms])




SU(“Children” OR "Adolescent”) AND SU "Neoplasms” AND SU "Educational

CINAHL Technology” OR SU(“Children” OR "Adolescent”) AND SU "Neoplasms” AND
SU "Self care”

Elsevier’s (KEY(“Children” OR "Adolescent”) AND KEY (“Neoplasms”) AND KEY

Scopus (“Educational Technology”) OR (KEY(“Children” OR "Adolescent”) AND
KEY (“Neoplasms”) AND KEY(“Self care”))

Web of "Children” OR "Adolescent” (Topic) AND “"Neoplasms” (Topic) AND

Science "Educational Technology" (Topic) OR "Children” OR "Adolescent” (Topic) AND

"Neoplasms” (Topic) AND "Self care" (Topic)

(mh:("crianca” OR “"adolescente”)) AND (mh:("neoplasias”’)) AND
LILACS (mh:("Tecnologia Educacional”)) OR (mh:("Crianca” OR "Adolescente”)) AND
(mh:("Neoplasias")) AND (mh:("Autocuidado”))

("Children” OR "Adolescent”) AND ("Neoplasms’) AND ("Educational

SCIELO Technology”) OR ("Children” OR "Adolescent”) AND ("Neoplasms") AND ("Self
care")
(mh:("crianca” OR “"adolescente”)) AND (mh:("neoplasias’)) AND
BDENF (mh:("Tecnologia Educacional”)) OR (mh:("crianca” OR "adolescente”)) AND

(mh:("neoplasias”)) AND (mh:("Autocuidado”))
Fonte: Autores, 2025.

Os critérios de elegibilidade incluiram estudos direcionados a individuos de dois até
18 anos, sem distincao de sexo ou etnia, com exclusao de pesquisas que também tenham
incluido adultos na populacdo-alvo. Foram considerados estudos que mencionaram
tecnologias educacionais em salde (aplicativos moveis, videos educativos, jogos
educacionais, plataformas online, realidade virtual, cartilhas virtuais ou impressas, entre
outros recursos), que tenham ou nao passado por validacdo ou avaliacdo. Além disso, foram
incluidos estudos que contextualizaram o autocuidado da crianca e/ou adolescente para o
manejo dos sintomas relacionados a doenca e a terapéutica, visando promover uma maior
adesao e seguranca ao tratamento do cancer em qualquer ambiente.

A analise abrangeu estudos dos Ultimos 10 anos, dada a natureza dinamica das
tecnologias educacionais em saude. Foram excluidos os estudos que nao abordaram o
contexto de cuidados relacionados ao percurso de tratamento e a manutencao da qualidade
de vida de criancas com cancer. Também foram excluidas pesquisas sobre tecnologias
direcionadas unicamente a orientacao de académicos, profissionais ou familias, a menos que
contivessem elementos especificos de apoio direto ao autocuidado da populacao infanto-

juvenil. Nao houve restricées quanto ao idioma.



As fontes de evidéncias incluiram artigos com dados primarios qualitativos,
quantitativos ou mistos, tais como estudos experimentais e quase-experimentais, ensaios
clinicos (randomizados ou nao), estudos antes e depois, séries temporais, estudos
epidemiologicos, observacionais, transversais, descritivos, analiticos, de coorte prospectiva
ou retrospectiva, séries de casos e relatos de casos individuais, além de revisoes
sistematicas. As publicacoes como cartas, comentarios, editoriais, revisao integrativa,
artigos de opiniao de especialistas ou estudos ainda em andamento sem resultados foram
excluidas. Literaturas cinzentas nao foram incluidas nesta revisao, uma vez que a qualidade,
validade e reprodutibilidade dos dados nao revisados por pares hao podem ser asseguradas.
Além disso, a inclusao dessas fontes poderia introduzir maior heterogeneidade e viés na
analise dos resultados, o que comprometeria a integridade e confiabilidade da revisao.

A selecao preliminar das publicacoes foi conduzida por dois avaliadores
independentes, que realizaram a leitura flutuante dos titulos e resumos. Todos os estudos
identificados foram exportados para o software EndNote Web, onde as duplicatas foram
removidas. Em seguida, os registros foram transferidos para o software Rayyan, uma
ferramenta que auxilia na selecdo de referéncias. Os estudos selecionados foram entao
analisados na integra, e aqueles que nao atenderam a questao da revisao foram excluidos.

Os dados foram extraidos e organizados em um instrumento especifico para
mapeamento descritivo das variaveis, elaborado no Microsoft Office Excel 365/2022 pelos
autores. As informacdes extraidas incluiram titulo, autoria, ano de publicacao, pais de
origem, tipo de estudo, objetivos, populacao e amostra, tecnologia educacional em saude
utilizada, bem como os principais resultados e conclusoes. Esses dados foram resumidos em
quadros, acompanhados por uma analise descritiva que sintetizou as informacdes extraidas.
RESULTADOS

Os resultados da busca e do processo de inclusao dos estudos foram
apresentados na Figura 2 através do fluxograma Preferred Reporting Items for

Systematic Reviews and Meta-analyses Extension for Scoping Review (PRISMA-ScR)."2



Figura 2 - PRISMA-ScR, processo de identificacao, selecao e inclusao dos estudos, Rio de
Janeiro, RJ, Brasil, 2025.

Identificacao de estudos em bases de Identificacdo de estudos por outras fontes
dados

Estudos identificados nas bases de
dados
PUBMED (n=207) Estudos removidos por
SCIELO (n=15) duplicacao (n=10) e
SCOPUS (n=222) titulo e resumo
WEB OF SCIENCE (n=5) (n=469)
BDENF (n=1)
CINAHL (n=12)
LILACS (n=39)

l

Estudos selecionados (n=22) —>

’

Estudos avaliados pelo texto
integral (n=21) v

¢ Novos artigos

Estudos incluidos na revisdo de iden.tificados por
escopo (n=24) meio de buscas

singulares (n=3)

IDENTIFICACAO

Excluido por conteldo
nao pertinente (n=1)

TRIAGEM

A

INCLUIDOS

Fonte: Autores, 2025.

A extracao dos dados da bibliografia eleita apds as buscas para sua respectiva analise
resultou na confeccao da Figura 3.

Figura 3 - Quadro da bibliografia eleita. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2025.

Ano/Pais/Tipo/Tecnologia Objetivos
Determinar a viabilidade e eficacia inicial de um
2014/EUA/Estudo piloto/ programa de intervencao com exercicios aerobicos e
Exercicio escritos, instrucao por | de fortalecimento realizado durante a terapia de
video e ligacao telefénica " manutencao em criancas tratadas para leucemia
linfoblastica aguda




2014/Suécia/Estudo
experimental controlado/Livro
de historias, modelo de
ressonancia magnética com som
e um filme em DVD"

Avaliar a realizacao de ressonancia magnética em
criancas acordadas adaptando a rotina de exame a
idade

2015/ Canada/Estudo
qualitativo/
Protdtipo de um website™

Explorar a usabilidade de um programa bilingue
(inglés e francés) de autogestao baseado na Internet
para adolescentes com cancer e seus pais e
aperfeicoar o programa de Internet

2015/EUA/Estudo randomizado e
controlado/Video educativo'®

Avaliar a satisfacao dos participantes de um video
educativo baseado na aparéncia ou de um video
educativo baseado na saude

2015/Alemanha/Estudo

qualitativo/Aplicativo mével'’

Projetar e implementar um aplicativo movel para
aumentar a conformidade para um programa de pos-
atendimento

Identificar estratégias clinicas para capacitar

2015/EUA/Revisao . o - A .

sistematica/Jogos sérios’® pacientes pedllatncos com cancer atraves de
aplicativos medicos moveis

2016/EUA/Caso Utilizar mUsica e terapia de distracao como

clinico/Musicoterapia'®

“anestésico”

2016/Italia/Estudo
piloto/Fichas/cartées de papel®

Testar se o uso de barrow cards aumenta a
aderéncia a terapia de imunossupressores

2016/Bélgica/Revisao
sistematica/Jogos sérios?'

Realizar revisao sistematica e meta-analise de
ensaios clinicos randomizados que avaliem a eficacia
de jogos sérios na melhoria do conhecimento e/ou
comportamentos de autogestao em jovens com
condicodes cronicas

2017/Canada/Estudo
piloto/Aplicativo mével?

Avaliar a capacidade de implementar o aplicativo
Pain Squad+ como um braco de intervencao em um
futuro ensaio clinico randomizado e controlado;
obter estimativas do efeito do tratamento nos
desfechos na satde do adolescente

2017/EUA/Estudo
Experimental/Audiovisual Video?

Desenvolver terapéutica audiovisual-assistida em
radioterapia

2017/Canada/Estudo qualitativo
de teste de

usabilidade/Aplicativo mével*

Testar usabilidade do aplicativo de
autogerenciamento de dor em tempo real

2018/EUA /Estudo

transversal/Desenho e contacao®

Descrever como criancas com cancer em idade
escolar representam seus sintomas e suas
caracteristicas associadas por meio de entrevistas
com desenhos e contacao de historia

2018/EUA/Estudo piloto
randomizado de controle/Rob6
humanoide?®

Determinar a eficacia preliminar do MEDiPORT na
reducao da dor e do sofrimento da crianca durante
0S acessos

2020/Coreia/Estudo

qualitativo/Rede social?’

Descrever o processo de desenvolvimento de um
programa de intervencao de 8 semanas baseado no
Facebook para adolescentes com cancer; e avaliar
sua usabilidade para refinar o programa

2020/Canada/Ensaio clinico

randomizado/Aplicativo mével?®

Determinar o efeito do Pain Squad+, com e sem
apoio de enfermagem, sobre a intensidade da dor
em adolescentes com cancer

2021/EUA/Estudo
descritivo/Aplicativo mével?

Avaliar as experiéncias de dor autorrelatadas de
criancas com cancer em idade escolar participantes




de um estudo de viabilidade de um aplicativo de
avaliacao de sintomas baseado em jogos

2022 /Suécia/Estudo

qualitativo/Aplicativo mével*

Investigar a experiéncia das criancas de usar
mHealth no manejo de nauseas e sua aceitabilidade
de usar um aplicativo

2022/ Japao/Estudo piloto/Jogo
de dispositivo mével*'

Avaliar a praticidade e eficacia do programa de
aprendizagem

2022/Canada/Estudo piloto
randomizado de
controle/Website®?

Avaliar a viabilidade do Teens Taking Charge Cancer,
um programa de autogestao baseado na web

2022/Espanha/Revisao de
escopo/Aplicativo mével*

Responder a quatro perguntas: qual o objetivo
principal desses aplicativos; para quais
especialidades médicas e principais topicos eles
foram desenvolvidos; a quem eles se destinam; e
como eles foram analisados

2023/Colombia/Estudo de
coorte/Robd humanoide

Melhorar o conhecimento de nutricao e cuidados
com cateteres em criancas com cancer por meio de
uma intervencao educativa com um robd social

2023/Suécia e Alemanha/Estudo
exploratorio/Intervencao ludica
com brincadeiras de faz de

Explorar se uma intervencao lUdica para criancas
com cancer, baseada na identificacao de potenciais
estressores e recursos da crianca pequena esta

conta®

2024/EUA/Revisao
sistematica/Telessalde

Fonte: Autores, 2025.

associada a melhora da qualidade de vida

Examinar intervencoes de reabilitacao em telessalde
(36) destinadas a prevenir, manter ou melhorar a
incapacidade em sobreviventes de cancer pediatrico.

Dentre as pesquisas identificadas na literatura, 100% foram produzidas em ambito
internacional, sendo a maioria originaria dos Estados Unidos da América, representando
37,5% das pesquisas, seguida pelo Canada com 20,8% dos estudos selecionados. A Suécia
apresentou 8,3% desse montante. Outras localidades internacionais como Alemanha, Italia,
Bélgica, Coréia, Japao, Espanha e Colombia representaram cada uma 4,1% do total. Um dos
estudos foi realizado em duas localidades associadas, Suécia e Alemanha, representando
também 4,1% da selecao total dos artigos.

Na analise dos estudos selecionados para a identificacao das tecnologias educacionais
em salde, observou-se que sete dos estudos tratavam da utilizacdao de aplicativos

1532 criados com

moveis. 2224283033 Dois dos estudos abordaram a utilizacdo de websites
intuito da pesquisa. Utilizando-se das facilidades tecnologicas, um estudo apresentou a
disseminacao de informacao através de redes sociais.?’ No contexto da era digital, trés dos

achados demonstraram a utilizacdo de jogos de dispositivo mével.'®?"3" Além disso, foi



possivel observar a insercao de videos educativos.'®* Como forma ludica, uma das pesquisas
realizou o experimento de aplicar musicoterapia.

Na analise, destacou-se que, apesar das tecnologias digitais inovadoras para a
educacao em salde, um dos estudos utilizou 0 método de desenho e contacéo de histérias.?
Outro empregou brincadeiras e faz de conta como tecnologia educacional junto aos
pacientes®, enquanto um estudo aplicou um método educacional em salde com o uso de
fichas para instruir criancas sobre o autocuidado medicamentoso.? Outra pesquisa trabalhou
com a aplicacao de informacdes por meio de livros, uma réplica de ressonancia com o som
e a aparéncia, e um video através de DVD para comparar a obtencao de informacoes acerca
do exame de ressonancia magnética.™

Outra pesquisa focou na disseminacao de informacao para o autocuidado na
realizacao de exercicios através de materiais escritos, videos e acompanhamento através de
chamadas telefénicas.’”> Uma revisdo sistematica da literatura identificou os seguintes
métodos de telessaude: telefone, e-mail, aplicativos de saide movel, midia social,
videoconferéncia, mensagens de texto, jogos de video ativos e sites.’® Os Ultimos dois
estudos dessa selecao trouxeram a experiéncia da utilizacdo de um roboé humanoide para
orientacoes. 2634

Tanto no momento do diagndstico quanto durante o tratamento quimioterapico, a
informacao sobre o que os espera a frente € de suma importancia para o nucleo familiar e
circulo de convivéncia. Nesse contexto, foi identificada uma tecnologia educacional voltada
para as emocoes e sentimentos, utilizando o ludico do faz de conta, onde as criancas podiam
ser criativas e sentiam-se protegidas e seguras para comunicar seus sentimentos,
contribuindo assim para sua qualidade de vida. As melhorias foram observadas apods a
intervencao, tanto no bem-estar emocional quanto no psicossocial das criancas
participantes.?

Afirmando a importancia da compreensao da visdo das criancas com cancer em seus

sentimentos e emocdes, um estudo realizado por meio de entrevistas com desenhos e



contacao de histoéria identificou que os desenhos das criancas relacionavam tanto os sintomas
(ndusea, fadiga, dor e tristeza) quanto as estratégias que as criancas utilizam para
autogerenciar seus sintomas (cuidados fisicos e psicossociais). Sendo bem-visto e
compreendido pela equipe de profissionais, visando incorporar as estratégias identificadas
através do lidico ao plano de cuidados da crianca.?

O processo do adoecimento abre inimeras lacunas quanto ao conhecimento sobre o
diagnodstico. Com o intuito de melhor compreender e implementar médulos informativos
para o publico adolescente com cancer, uma pesquisa foi realizada através de discussoes
com grupos focais com adolescentes com cancer, identificando que eles possuem interesse
em historias de casos bem-sucedidos e autogestao em formato multimidia em vez de textos.
O material foi preparado para ser inserido na plataforma do Facebook através de maddulos,
com o objetivo de aumentar o conhecimento e melhorar as praticas de autocuidado
relacionadas a sua doenca e tratamento.?

Com carater informativo, focado no cuidado do cancer de pele, um estudo abordou
a utilizacao de videos educativos, onde os videos educacionais baseados em salde obtiveram
maior aceitacdo pelo publico do que videos sobre a aparéncia fisica quando comparados. '
Como forma de capacitacao informacional de pacientes pediatricos com cancer, outra
pesquisa avaliou as estratégias utilizadas para o empoderamento através da utilizacao de
jogos sérios, identificando que fortalecendo o processo neural sensivel ao estresse e ao
prazer, € possivel obter um feedback positivo dos neurotransmissores que indicam o
estresse.'®

Como forma de preparar pacientes para exames, utilizando-se de diversas tecnologias
educacionais, trés estudos selecionados indicaram a usabilidade de musicoterapia'®, videos
2 e um outro associando filmes, histérias ou um modelo do exame de ressonancia magnética
com os sons esperados e os sentimentos', adaptando-os de acordo com a idade da crianca.
Todos os estudos obtiveram éxito na aplicacdo de suas tecnologias, uma vez que

apresentaram reducao da necessidade de sedacao ou processo anestésico para a realizacao



de exames e tratamentos de rotina. Um ensaio clinico piloto randomizado utilizou um robo
humanoide como braco de distracao ativa para implementar estratégias, visando a reducao
da dor e sofrimento durante o procedimento de puncao venosa, obtendo como resultado
menor relato de dor com o braco robd de distraco ativa.?

Sobre o autocuidado, dentre os resultados, pode-se ressaltar que um dos artigos
tratou da insercao de atividades fisicas no cotidiano da crianca em sua residéncia. Os
exercicios incluiam movimentos para melhoria das deficiéncias neuromusculoesqueléticas e
do cancer infantojuvenil. O diagnodstico precoce possibilita o condicionamento fisico,
totalmente adaptado por profissionais educadores fisicos que tinham vasta experiéncia com
a doenca e os efeitos dos medicamentos antineoplasicos. O estudo mostrou resultados
positivos, visto que, a longo prazo, a leucemia linfoide aguda, em conjunto com seu
tratamento e manutencao, podem desencadear complicacoes de alteracoes metabdlicas e
diminuicao da forca muscular, o que torna ainda mais interessante a insercao de exercicios
de fortalecimento.™

Outro ponto utilizado nos estudos realizados com sobreviventes do cancer refere-se
a identificacdo e manejo da dor, que é um sintoma recorrente e demanda acdes de
autocuidado. Nesse quesito, um estudo apresenta o uso de um aplicativo que, quando a dor
é relatada, envia conselhos de autogerenciamento da dor através de algoritmos de acordo
com a dor relatada. Uma enfermeira também fez parte desse auxilio no cuidado a dor,
recebendo alertas e entrando em contato com os adolescentes. Este aplicativo demonstrou
melhorias nos resultados relacionados a dor. Ademais, o aplicativo empodera as criancas a
expressarem seus sintomas, sendo bem aceito e auxiliando na estratégia de autocuidado.?
Dentre os achados, uma sequéncia de trés artigos foi sobre o aplicativo citado, um deles
voltado para o protocolo®®, outro para o teste de usabilidade’® e o Gltimo para a
implementacéo. %’

Existem conhecimentos sobre o autocuidado no curso da doenca que fortalecem o

vinculo com o tratamento. Uma pesquisa relatou o uso de um aplicativo para relato de



nauseas durante a quimioterapia. Imagens de parte do corpo podiam ser selecionadas para
indicar onde sentiam o enjoo, e através das perguntas do aplicativo, conseguiam relatar com
riqueza de detalhes para a enfermeira o que e onde sentiam. O aplicativo permite o
gerenciamento dos sintomas através de conselhos e dicas de autocuidado para lidar com as
nauseas, sendo bem aceito e abrindo novas oportunidades de participacao e avaliacao dos
sintomas de nausea.*

Um robé humanoide foi programado para transmitir mensagens com breves
introducdes em trés sessoes tematicas diferentes. As duas primeiras referentes a nutricao
“o0 que vocé pode comer” e “qual cuidado vocé deve ter ao se alimentar” e o terceiro eixo
sobre “quais cuidados vocé precisa ter com o cateter”, compostos por perguntas
direcionadas para as criancas e cada resposta adequada, um ponto era atribuido. Com essa
pesquisa, encontrou-se melhora na compreensao do assunto relacionado a nutricao e
cuidados com cateteres.**

Aderindo ao conhecimento sobre o cancer, autoeficacia, medicacdo, adesdao ao
tratamento, sintomas fisicos e emocionais, percepcao de suporte social, prontidao para
transicao e qualidade de vida relacionada a satde, um website foi criado com médulos. Um
grupo teve acesso a websites de educacdo em salde com links para sites gerais sobre cancer
e 0 outro grupo teve acesso a um site de intervencao baseado em principios cognitivos
comportamentais totalmente interativos e autoguiados. Os resultados nao mostraram uma
boa aceitacao e participacao, sugerindo que novas intervencdes carecem de recursos que
promovam engajamento entre os adolescentes.*?

Em prol da melhor adesao ao tratamento, uma tecnologia educacional com a
utilizacao de fichas foi aplicada em adolescentes para reforcar informacoes necessarias de
autogerenciamento medicamentoso, visando principalmente o aumento da responsabilidade
e também a reducao dos custos de salde na aderéncia a utilizacdo dos imunossupressores.

O método mostrou eficacia na promocao da adesédo ao tratamento.?



Informacdes necessarias para a manutencao da qualidade de vida ap6s o tratamento
foram exploradas em uma pesquisa realizada entre escolares e jovens adolescentes. Eles
testaram sua conscientizacdo sobre a gestdao da salde, autoestima e conhecimento dos
efeitos tardios do cancer antes da utilizacao de uma ferramenta de tecnologia educacional.
O estudo revelou que o conhecimento sobre o autocuidado em salde aumentou
significativamente apds um més de utilizacao do jogo, para ambas as faixas etarias estudadas
(escolares e jovens adolescentes).?’ Outro estudo realizado com um aplicativo para
empoderamento de pacientes em cuidados de efeitos tardios indicou bons potenciais para
promover a deteccao precoce de efeitos tardios, auxiliando na reducao ou prevencao de
danos graves a saude."”

As revisbes tanto de escopo quanto sistematicas encontradas nessa busca versavam
unicamente sobre a analise de aplicativos moveis, avaliando o intuito e especialidade médica
a que estavam vinculados e seu publico-alvo. Eles envolviam especialidades como a
oncologia, apresentando apoio a tomada de decisdes clinicas, educacao do paciente e
autogerenciamento.'®?"**3¢ Uma revisao especificamente demonstrou a avaliacido de jogos
sérios perante sua eficacia no conhecimento e comportamento em jovens com condicoes
crénicas, indicando melhoria na autogestdo.?’ Outra pesquisa analisou os métodos mais
utilizados em telessaude e identificou diversos achados. Conforme nesta revisao de escopo,
os métodos incluem telefone, e-mail, aplicativos moveis de salde, midias sociais,
videoconferéncia, mensagens de texto, jogos de video ativos e sites.*

Apesar de alguma similaridade encontrada nos resultados anteriores no que se refere
as revisdes de escopo e sistematicas identificadas, a revisao de escopo desenvolvida nesta
pesquisa difere-se por focar primordialmente em tecnologias educacionais voltadas ao
autocuidado enquanto as demais revisoes versavam entre essa e outras tematicas.
DISCUSSAO

Os achados desta revisao revelam uma ampla variedade de tecnologias educacionais

em salde utilizadas no contexto do autocuidado de criancas e adolescentes com cancer. Os



estudos abordaram desde tecnologias digitais, como aplicativos moveis e websites, até
métodos mais lUdicos, como contacdao de historias e jogos sérios. Observou-se uma
preocupacao em abordar nao apenas aspectos fisicos da doenca, mas também as emocoes e
o autocuidado. A eficacia dessas intervencées foi evidenciada em alguns estudos, mostrando
melhorias no bem-estar emocional e na adesao ao tratamento.

Contudo, diante dos achados, tornou-se evidente a necessidade de producao nacional
brasileira de tecnologias educacionais voltadas para o autocuidado do publico infantojuvenil
com cancer, dado que a doenca ainda é responsavel por cerca de 8% do total de mortes no
Brasil.*” De acordo com a Organizacao das Nacées Unidas, entre as causas evitaveis de morte
por canceres infantis, o abandono do tratamento ainda é um fator de impacto que pode ser
reduzido e até mesmo evitado por meio de orientacdes para fortalecer o autocuidado.3®

O suporte informacional proporcionado por tecnologias educacionais desempenha um
papel crucial na promocdo da autonomia das pessoas®, especialmente entre o publico
infantojuvenil. O pensamento critico e o desenvolvimento das habilidades de autocuidado
estao intrinsecamente ligados ao ambiente em que a crianca esta inserida, permitindo-lhe
adquirir entendimento e habilidades essenciais para o autocuidado.*

Essas tecnologias tém se revelado eficazes como facilitadoras na comunicacao entre
profissionais de salde, pacientes e familiares, quando empregam uma linguagem apropriada
a populacado-alvo, utilizando ilustracoes, design/layout e adaptando-se a diversidade
cultural. Além disso, funcionam como uma porta de acesso que aumenta a motivacao para
a aprendizagem*', destacando-se cada vez mais como ferramentas que proporcionam
interatividade e beneficios na entrega de informacdes aos usuarios.*

O processo de saude-doenca engloba conceitos e necessidades que demandam
orientacao especifica para o publico-alvo. A educacao em salde é uma estratégia empregada
pelo enfermeiro para potencializar o cuidado. O objetivo é ensinar o autocuidado por meio
das experiéncias e atitudes do préprio paciente, incorporadas em sua rotina diaria.* Nessa

diretiva, as midias sociais desempenham um papel crucial na disseminacao do conhecimento



e no fortalecimento da educacdo em saude, como evidenciado por um estudo realizado no
Brasil que utilizou redes sociais para esse fim.* Ademais, blogs tém sido importantes na
abordagem de questdes relevantes para a identificacao precoce de doencas e o
tratamento.®

Apesar das inovacoes digitais, métodos tradicionais de tecnologias educacionais,
como contacao de histodrias, desenhos e atividades ludicas, também proporcionam impactos
valiosos na qualidade de vida. Os achados dessa analise corroboram a validacdo de
tecnologias educacionais para comunicar o diagnéstico a criancas com cancer.* Assim,
atividades que proporcionam distracao durante o tratamento sao descritas como formas
eficazes de enfrentamento, facilitando a adaptacao ao tratamento.”

Ainda, permitir a liberdade de expressao e o compartilhamento de anseios e emocoes
sao estratégias de acolhimento e enfrentamento do adoecimento, como destacado no estudo
sobre a importancia da escuta psicoldgica.”® Essas praticas fortalecem o vinculo emocional,
tornando as tecnologias educacionais nao apenas informativas, mas também afetivas. No
entanto, € comum que prognosticos e informacdes sobre a doenca sejam direcionados
apenas aos pais, deixando as criancas em segundo plano.*’ Portanto, o levantamento das
necessidades informacionais das préprias criancas e/ou adolescentes é essencial para a
criacdo das tecnologias adequadas aos reais interesses do publico-alvo.* Isso ressalta a
importancia de ouvi-las, dar-lhes voz e coloca-las como protagonistas do seu autocuidado,
inclusive com tecnologias educacionais direcionadas a elas.

No ano de 2021, a Organizacao Mundial da Saude, em colaboracao com parceiros das
Nacoes Unidas, desenvolveu varias iniciativas para combater o cancer infantil, incluindo
normas e ferramentas para diagnostico precoce, tratamento, cuidados paliativos e
sobrevivéncia.*® Essas acoes estao alinhadas com a Estratégia Global de Salde Digital da OMS
e a Estratégia de Salde Digital para o Brasil 2020-2028.° Neste contexto, estudos como o

presente desempenham um papel crucial ao contribuir para a visibilidade, implementacao e



ampliacao dessas estratégias e ao fortalecer a assisténcia em salde, especialmente no
campo da educacao e do letramento em saude.
Apesar das contribuicoes significativas deste estudo, algumas limitacoes devem ser
consideradas. A maioria das pesquisas revisadas na literatura foi conduzida em ambito
internacional, com uma lacuna evidente na producao nacional brasileira sobre tecnologias
educacionais voltadas para o autocuidado do publico infantojuvenil com cancer. Isso ressalta
a necessidade premente de fortalecer a saude digital voltada ao autocuidado da populacao
infantojuvenil com cancer no cenario brasileiro. Além disso, é importante reconhecer que a
eficacia e a aceitacao das tecnologias educacionais podem variar dependendo de diversos
fatores, incluindo caracteristicas culturais, socioeconomicas e de acesso a tecnologia.
Portanto, estudos adicionais sao necessarios para avaliar a aplicabilidade e o impacto dessas
intervencoes em diferentes contextos e populacdes-alvo.
CONCLUSAO

Com os achados, fica evidente a importancia das tecnologias educacionais no
contexto do autocuidado de criancas e adolescentes com cancer. Observou-se o
desenvolvimento de uma variedade de tecnologias digitais, incluindo aplicativos, websites,
redes sociais, jogos, musicoterapia, videos e robos humanoides. Além de outros recursos,
como desenhos e contacao de historias, jogos simbdlicos, fichas e tecnologias educacionais
mistas combinando materiais digitais e fisicos.

As ferramentas encontradas facilitam a disseminacao de informacdes sobre a doenca
e o tratamento e promovem autonomia, empoderamento e qualidade de vida dos pacientes.
Informacgoes sobre o processo de prevencao do cancer, tratamento, sintomas, sentimentos,
efeitos tardios e autogerenciamento permitiram as criancas e os adolescentes a
protagonizarem o seu autocuidado. Destaca-se que as tecnologias educacionais em saude
atuam como ferramentas eficazes para promover a saude e manter a qualidade de vida de

criancas e adolescentes com cancer, logo, sua aplicacdo na enfermagem é fundamental.



Por fim, os achados deste estudo destacam o papel das tecnologias educacionais na
promocao do autocuidado de criancas e adolescentes com cancer, ampliando o acesso a
informacao e fortalecendo a autonomia dos pacientes. Para a enfermagem, essas inovacoes
representam estratégias valiosas para qualificar a educacao em saude, promovendo um
cuidado mais humanizado e alinhado a salde digital.
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