TECNOLOGIA EDUCACIONAL PARA DECISAO COMPARTILHADA NA
CONSULTA DE ENFERMAGEM DE PACIENTES RENAIS EM TRATAMENTO
CONSERVADOR

INTRODUCAO: O tratamento conservador para a Doenca Renal Cronica (DRC) visa retardar
a progressdo da doenga e manejar suas complicagdes sem o uso imediato de terapias dialiticas,
requer acompanhamento continuo e abordagem multidimensional do cuidado'. Neste contexto,
a consulta de enfermagem assume papel central desenvolvendo agdes de vinculo terapéutico.
O enfermeiro atua como facilitador do processo decisério, com agdes que estimulem a
participagao ativa do individuo no planejamento do cuidado e nas escolhas relacionadas ao seu
tratamento, especialmente diante das decisdes que permeiam a trajetéria da DRC, em um
modelo de decisdo compartilhada®. A tomada de decisdo compartilhada é um processo
colaborativo no qual profissionais de satide e pacientes constroem conjuntamente as decisdes
terap€uticas, integrando evidéncias cientificas as preferéncias e experiéncias individuais do
paciente. Nesse sentido, o cuidado centrado no paciente configura-se como uma abordagem
que reconhece o individuo como protagonista do seu cuidado, valorizando suas necessidades,
expectativas e contexto de vida, e orientando praticas assistenciais individualizadas e
participativas®>. Nesse contexto, as tecnologias educacionais destacam-se como importantes
ferramentas para mediar a relagdo de cuidado e contribuir no engajamento do paciente no
processo de tomada de decisio®. Entre elas, o 4lbum seriado se configura como uma tecnologia
analdgica de baixo custo composta por uma sequéncia organizada de paginas com ilustracdes
e textos, recurso que pode facilitar a comunicacdo entre enfermeiro e paciente, promovendo
compreensdo, interacdo e participagio ativa durante o processo decisorio’. Diante do exposto,
este estudo surge da necessidade de estratégias educativas que sejam baseadas no modelo de
cuidado centrado no paciente no processo de decisdo compartilhada no tratamento conservador
da DRC. OBJETIVO: Desenvolver um album seriado educativo para apoiar a decisdao
compartilhada na consulta de enfermagem a pacientes renais em tratamento conservador,
baseado no cuidado centrado no paciente. METODO: Trata-se de um estudo aplicado, de
desenvolvimento tecnoldgico fundamentado na pesquisa de Desenvolvimento (P&D)?, com
abordagem qualitativa e estruturado segundo o modelo ADDIE’, que se desenvolve em 5
etapas: Analise (Analysis), Design (Design), Desenvolvimento (Development),
Implementacdo (Implementation), Avaliagdo (Evaluation). Neste estudo, foram percorridas
apenas as 3 primeiras etapas do modelo: analise, design e desenvolvimento. As etapas de
Avaliagdo e Implementacao constituem perspectivas futuras, prevendo a disponibilizagdo da
tecnologia no servigo e a verificacdo de sua eficdcia junto aos enfermeiros e pacientes. Na fase
de Analise foram identificadas as necessidades do publico-alvo ¢ do contexto, em dois
momentos: (1) por meio da observacdo ndo participante das consultas de enfermagem, para
identificar as necessidades do contexto; (2) por meio de entrevistas semi estruturadas com
pacientes em tratamento conservador, atendidos em um ambulatorio de nefrologia em Belém-
PA. Além disso, foi realizada uma sintese de guidelines internacionais em nefrologia e uma
Revisdo Integrativa da Literatura (RIL), para fundamentar o conteudo em evidéncias
cientificas. Os registros da etapa da observagdo nio participante da consulta de enfermagem
permitiram organizar o fluxo de informagdes do material. O contetido das entrevistas foi
transcrito na integra e organizado em um corpus textual e posteriormente submetido a analise
textual com auxilio do software IRaMuTeQ, que possibilitou a identificagdo de classes lexicais
a partir das Unidades de Contexto Elementar, evidenciando os principais temas relacionados
as necessidades dos pacientes. A fase de design consistiu em um roteiro elaborado,
organizando-se o texto e ilustracdes. Para a fase de desenvolvimento contou-se que uma
profissional do designer para materializar as ilustragdes e organizacdo do album.



RESULTADOS E DISCUSSAO: A observacio das consultas identificou a auséncia de
material instrucional para apoiar orientagdes terapé€uticas, evidenciando lacuna na pratica
educativa, que representa espaco essencial para interven¢des educativas'’. Participaram das
entrevistas 20 pacientes, com predominio do sexo feminino (65%), idade média de 67,2 anos,
cor parda (80%), baixa escolaridade (55% ensino fundamental incompleto) e renda de 1 a 3
salarios minimos (85%), perfil que evidencia vulnerabilidade socioecondémica e baixo
letramento em saude, condi¢des que dificultam a adesdo ao tratamento conservador e exigem
estratégias educativas acessiveis!!. A anélise lexical pelo IRaMuTeQ gerou quatro classes,
sendo a mais expressiva a Classe 4 — materiais educativos e preferéncias de informagao
(38,9%). Essa classe revelou forte demanda por materiais com imagens, linguagem simples e
exemplos de outros pacientes, indicando que metodologias visuais promovem maior
engajamento e favorecem a internalizagio do conhecimento!’?. A RIL reuniu 5 estudos,
identificando que o sucesso das intervencdes educativas depende da adequacao ao nivel de
letramento e as condi¢des socioculturais dos pacientes'?, e que, no contexto amazonico, fatores
geograficos e socioecondmicos exigem préticas culturalmente sensiveis'*. O conjunto dessas
evidéncias orientou a constru¢ao do album seriado "Cuidando da Satde dos Rins", com 26
paginas na seguinte ordem: funcdes dos rins, causas e estagios da DRC, uso correto de
medicamentos, orientagdes nutricionais (com a inclusdo de culinaria regional), vacinacao,
terapias renais substitutivas e preservacao do patrimonio vascular. A utilizacdo de recursos
didaticos, como materiais visuais e tecnologias educativas, constitui estratégia eficaz para
ampliar o engajamento e facilitar a compreensdo das orientagdes clinicas, especialmente em
populagdes com baixo letramento em satide!. Assim, o 4lbum seriado configura-se ndo apenas
como um produto técnico, mas como uma tecnologia educativa humanizada, construida a partir
da escuta ativa dos pacientes e ancorada em evidéncias cientificas, capaz de fortalecer o papel
da enfermagem como promotora da educacdo em saude na realidade amazodnica.
CONSIDERACOES FINAIS: O album seriado "Cuidando da Saiide dos Rins" foi construido
a partir do diagnostico situacional das necessidades dos pacientes com DRC em tratamento
conservador no contexto amazonico, integrando evidéncias cientificas, observacao da pratica
clinica e escuta ativa dos usuarios. O produto apresenta-se como recurso visual, acessivel e
culturalmente contextualizado, contemplando temas essenciais ao cuidado renal, e seguira para
etapas futuras de validagao quanto ao contetido, aparéncia e aplicabilidade junto a especialistas
e publico-alvo. CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM: O produto fortalece o papel
do enfermeiro como educador em saude, oferecendo suporte concreto a consulta de
enfermagem e o cuidado centrado no paciente, evidenciando a relevancia das tecnologias
cuidativo-educacionais contextualizadas como estratégia de qualificagdo da assisténcia a
populagdes amazonicas vulneraveis.
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Eixo Temadtico: Eixo 8 — Desenvolvimento de Tecnologias para o cuidado em saide e
enfermagem
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