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Methods: A methodological study based on the Double Diamond
Process stages, following the Contextualized Instructional Design
phases. Content development was supported by an integrative review
and benchmarking of technological solutions. Content assessment took
place between July and September 2022 with seven expert nurses, using
the Likert scale and the Content Validity Index. Usability was assessed
between October and November 2022 with seven caregivers in a
pediatric unit of a private hospital in Fortaleza, Ceara, using the
Smartphone Usability questionnaiRE. Results: Literature review
identified four thematic dimensions: sensory, nutritional,
immunological, and comfort. Prototyping resulted in 48 screens and 65
illustrations. The overall Content Validity Index was 0.85. In usability
assessment, the prototype obtained a satisfaction score of 66%.
Conclusion: The “Trés, trés, passard” prototype demonstrated content
validity and good user acceptance, establishing itself as a promising
educational technology to support informal caregivers of children
undergoing cancer treatment.

Descriptors:

Educational Technology. Medical Oncology. Caregivers. Child.
Nursing.

Resumen

Objetivo: Desarrollar y evaluar, mediante un estudio metodolégico, un
prototipo de aplicacién mévil para familiares y cuidadores sobre los
efectos adversos en nifios sometidos a tratamiento oncolégico.
Métodos: Estudio metodolégico basado en los pasos del Proceso del
Doble Diamante, siguiendo las fases del Disefio Instruccional
Contextualizado. El desarrollo del contenido se apoy¢ en una revisién
integradora y un analisis comparativo de soluciones tecnolégicas. La
evaluacién del contenido se realiz6 entre julio y septiembre de 2022 con
siete enfermeras especialistas, utilizando la escala Likert y el Indice de
Validez de Contenido. La usabilidad se evalué entre octubre y
noviembre de 2022 con siete cuidadores en una unidad pediatrica de un
hospital privado en Fortaleza, Ceard, utilizando el Smartphone
Usability questionnaiRE. Resultados: La revisiéon bibliografica
identific6 cuatro dimensiones temaéticas: sensorial, nutricional,
inmunolégica y comodidad. El prototipado dio como resultado 48
pantallas y 65 ilustraciones. El Indice de Validez de Contenido general
fue de 0,85. En la evaluacién de usabilidad, el prototipo obtuvo una
puntuacion de satisfacciéon del 66%. Conclusion: El prototipo “Trés,
trés, passard” demostré validez de contenido y buena aceptacién por
parte de los usuarios, consoliddndose como una tecnologia educativa
prometedora para apoyar a los cuidadores informales de nifios
sometidos a tratamiento oncolégico.

Descriptores:

Tecnologia Educacional. Oncologia Médica. Cuidadores. Nifo.
Enfermeria.

INTRODUCAO

O cancer infantil é caracterizado pela multiplicacdo descontrolada de células anormais no
organismo da crianca, geralmente de origem embriondria, que podem surgir em qualquer parte do
organismo.() No Brasil, o cAncer em criancas apresenta alta taxa de letalidade, com estimativas de cerca de
8.460 novos casos por ano, resultando em aproximadamente 2.554 ébitos.®
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Apesar de sua gravidade, os avangos no diagnoéstico e tratamento tém possibilitado um aumento
significativo nas taxas de cura, mesmo em casos de mau prognostico.® Ressalta-se que o tratamento do
cancer infantil é adaptado de acordo com o metabolismo da crianga, as particularidades biolégicas do
tumor e as metas terapéuticas, integrando abordagens como quimioterapia, cirurgia, radioterapia e
cuidados clinicos de suporte, com énfase na cura, no aumento da sobrevida e na minimizagdo dos efeitos
adversos (EAs).®

Os EAs podem se manifestar durante ou ap6s o tratamento, dependendo do tipo de cancer, da
modalidade terapéutica e da idade da crianga. Entre os efeitos mais comuns, estdo alteragdes pulmonares
restritivas, perdas auditivas neurossensoriais, escoliose e comprometimento do crescimento, inclusive anos
ap6s o término da terapia.®® Estratégias como diagnéstico precoce, ajuste de dosagens e medidas
preventivas sdo fundamentais para minimizar esses impactos.

Nesse cenario, os cuidadores familiares tém papel central na identificacdo dos EAs e no manejo dos
sinais e sintomas, utilizando abordagens farmacolégicas e ndo farmacoldgicas. O enfermeiro, por sua vez,
pode atuar na capacitagdo desses cuidadores para o reconhecimento e controle dos EAs, especialmente no
ambiente domiciliar.)

A utilizagdo de tecnologias digitais, como a satide moével (mobile health ou mHealth), tem se
consolidado como uma estratégia promissora para apoiar o cuidado em sadde. Reconhecida pela
Organizacdo Mundial da Satde desde 2011, a mHealth envolve o uso de dispositivos méveis para agdes de
promocgao, prevencao e educacdo em satide, ampliando o acesso a informagédo qualificada e favorecendo o
autocuidado.® No contexto da oncologia pediatrica, essas tecnologias podem fornecer suporte continuo
aos cuidadores familiares, contribuindo para a adesdo ao tratamento e para a melhoria da qualidade de
vida das criangas.(®10

Entretanto, observa-se na literatura que a maior parte das tecnologias digitais em oncologia tem
sido direcionada a pacientes adultos, havendo menor producgdo voltada especificamente ao apoio de
familiares e cuidadores de criangas, especialmente para o reconhecimento e manejo de EAs no contexto
domiciliar.(11-12)

Diante disso, torna-se relevante o desenvolvimento e a avaliagdo de produtos educacionais digitais,
como aplicativos méveis, com conteidos confiaveis, linguagem acessivel e usabilidade adequada.(?)
Considerando a necessidade de elaborar uma solucao centrada no usuario e adequada a complexidade do
cuidado domiciliar em oncologia pediatrica, optou-se por um estudo metodolégico, orientado pelo Double
Diamond Process, que estrutura etapas de exploracdo do problema, definicdo, desenvolvimento e
refinamento da solugao.

Este estudo teve como objetivo desenvolver e avaliar um protétipo de aplicativo mével para
familiares e cuidadores sobre EAs em criangas em tratamento oncolégico, com foco na identificagdo e no
manejo dos EAs da quimioterapia no contexto domiciliar.

METODOS

Trata-se de estudo metodolégico de desenvolvimento tecnolégico fundamentado no modelo
Double Diamond Process, metodologia do Design Thinking utilizada para o desenvolvimento de produtos
inovadores em satide. O processo é composto por quatro fases sequenciais, nomeadamente Discovery
(Descoberta), Define (Definigdo), Development (Desenvolvimento) e Delivery (Entrega), o que possibilita a
construgdo sisteméatica de solugdes centradas no usuério.(¥) O estudo utilizou o Guideline for Reporting of
Intervention Development Studies como framework de orientacdo, enquanto o relato metodolégico seguiu as

recomendagoes do Template for Intervention Description and Replication da rede EQUATOR.

Fase 1 - Discovery (Descoberta)

A etapa de descoberta teve como objetivo levantar os requisitos de contetddo e funcionais para a
construcdo do protétipo. Foram conduzidas duas estratégias complementares: revisdo integrativa da
literatura, com o intuito de identificar dimensées tematicas relacionadas ao cuidado de criangas com cancer,
com foco nos EAs do tratamento e no papel dos cuidadores familiares; e prospecgdo tecnoldgica, por meio
de benchmarking realizado nas lojas virtuais Play Store e App Store para identificar aplicativos similares

voltados a oncologia pediatrica. Essa busca permitiu mapear lacunas, funcionalidades existentes e
limitacoes das tecnologias disponiveis.
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Fase 2 - Define (Defini¢do)

Com base nos dados obtidos, foram definidos os contetidos, as funcionalidades e a forma como os
usudrios percorreriam as etapas dentro do aplicativo. Essa fase seguiu os pressupostos do Design
Instrucional Fixo, ancorando-se no modelo Analise, Design, Desenvolvimento, Implementagdo e
Avaliagdo,(® além de considerar as diretrizes propostas por Garrett(1) para organizar as telas, estruturar a
informagdo e planejar a interagdo com o usuario.

Inicialmente, foi criado um esbogo manual (wireframe de baixa fidelidade), que representava a
disposicdo das telas, os caminhos de navegagao e os recursos planejados. Posteriormente, esse material foi
transformado em uma versdo visual mais refinada (protétipo de alta fidelidade), construida na plataforma
Canva®, com suporte de uma designer grafica. Essa etapa envolveu a definicao de elementos visuais, como
icones, tipografia, cores e imagens, utilizando softwares especificos para o design digital.

Fase 3 - Development (Desenvolvimento)

O protétipo foi construido entre maio e junho de 2022, com base nas defini¢des anteriores. Durante
o desenvolvimento, buscou-se representar, de forma visual e interativa, as informagdes relacionadas aos
EAs do tratamento quimioterapico em criangas com cancer, considerando a linguagem, o nivel de
letramento dos usudrios e o contexto domiciliar de cuidado.

Fase 4 - Delivery (Entrega e Avaliacao)

A etapa de avaliacdo envolveu dois grupos distintos, como especialistas. Para avaliagdo de
contetido e aparéncia, formou-se um comité de sete especialistas da drea da enfermagem, conforme
recomendacado metodolégica de seis a 20 participantes, assegurando a representatividade do grupo.” A
selecdo utilizou a técnica snowball,(19) e partiu de um informante-chave (enfermeiro atuante em oncologia
pediétrica em hospital privado de Fortaleza, Ceara).

Os critérios de selecao dos participantes foram definidos de forma a garantir a participacdo de
especialistas com reconhecida experiéncia tedrica e pratica na tematica do estudo presente na literatura: (19
experiéncia clinica minima de trés anos com o publico-alvo, compreendida como atuagdo profissional no
cuidado a criangas com cancer; produgdo cientifica ou participacdo em eventos cientificos, evidenciada por
publicacbes em periddicos, capitulos de livros ou apresentacdo de trabalhos em eventos cientificos nas
areas de oncologia pediatrica e/ ou tecnologias educacionais (TEs) em satide; formacdo académica em nivel
de pés-graduacao lato sensu ou stricto sensu em areas relacionadas a oncologia pediatrica, enfermagem
pediatrica, tecnologias em satide ou campos afins; e participacdo ou vinculacdo a sociedades cientificas ou
associagOes profissionais, nacionais ou internacionais, pertinentes a area de estudo. Foram excluidos os
profissionais que ndo responderam integralmente aos instrumentos de coleta de dados ou que nao
devolveram o instrumento preenchido no tempo estipulado de 15 dias.

Além disso, o segundo grupo incluiu cuidadores familiares. Para avaliagdo da satisfacdo e
usabilidade do protétipo, participaram familiares de criangas em tratamento oncolégico em uma unidade
de internacdo pediatrica de hospital privado de Fortaleza, Ceara. Utilizou-se também a técnica snowball,
iniciando-se por um familiar (informante-chave) com pelo menos um més de convivéncia com a crianca
hospitalizada em tratamento oncolégico. Os critérios de inclusdo contemplaram cuidadores com relacdo
direta com a crianga, capazes de compreender e interagir com o material proposto. Portanto, foi exigida a
alfabetizacdo e a auséncia de deficiéncia visual que pudesse comprometer o uso adequado da TE. Foram
excluidos do estudo os participantes que ndo retornaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) devidamente assinado e o instrumento de mensuracédo de usabilidade no prazo maximo de 15 dias
apos o convite para participacdo. A amostra foi intencional e ndo probabilistica, atendendo ao proposto na
literatura quanto a representatividade e a expertise.2%

A coleta de dados com os especialistas ocorreu em ambiente virtual ndo imersivo, enquanto os
dados com os cuidadores foram coletados presencialmente, no hospital, mediante agendamento. Para
garantir a qualidade da avaliacdo, foram considerados os principios da usabilidade e os critérios das
Heuristicas de Nielsen,! aplicaveis a avaliagdo de produtos digitais em satde.

A coleta de dados com os especialistas para avaliacdo do contetido ocorreu no periodo de julho a
setembro de 2022, apds o aceite dos participantes. Nessa etapa, foi encaminhado via WhatsApp® um link
para acesso ao Google Forms®, contendo o TCLE, uma via do protétipo e o instrumento organizado com
uma escala do tipo Likert, com trés pontos (0, 1 e 2), além de duas abas: uma para a caracterizacdo dos
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especialistas (dados sociodemograficos, académicos e profissionais) e outra para manifestacdo de
concordancia com o contetido. O prazo estipulado para devolutiva foi de 15 dias.

Ja a coleta de dados com os familiares e cuidadores de criangas em tratamento oncolégico ocorreu
entre outubro e novembro de 2022. Apés o aceite dos participantes, foi encaminhado via WhatsApp® o link
para acessar o Google Forms® contendo o TCLE, uma via do protétipo e o instrumento de mensuracéo de
usabilidade denominado Smartphone Usability questionnaiRE (SURE),?? versao (1.0), do questionario.

O SURE avalia a usabilidade percebida de aplicativos para smartphones de forma global, por meio
de 31 itens distribuidos em diferentes aspectos da interagdo usudrio-aplicativo. Os itens abrangem t6picos
como facilidade de uso, clareza e compreensdo das informacgdes, aprendizado e memorizacao, eficiéncia na
realizagdo de tarefas, controle e resposta do sistema, prevencgdo e recuperacdo de erros e satisfagdo do
usudrio durante a interacdo. Também sao abordados elementos ligados ao layout da interface, legibilidade,
organizacdo visual, consisténcia dos comandos e feedback fornecido pelo aplicativo, permitindo uma
avaliacdo abrangente da experiéncia de usabilidade em contextos méveis. @2

A andlise estatistica foi realizada com base nos dados coletados entre novembro e dezembro de
2022, os quais foram extraidos e organizados em planilha eletronica no Microsoft Excel®. Para a definigdo
das varidveis analisadas, utilizou-se a sintese do contetido obtido na revisdo integrativa. As varidveis
analisadas foram peso, dor, vomito, diarreia, nduseas, constipagdo, mucosite oral, neutropenia febril,
alopecia, fadiga e autoestima.

Para a validacao de contetido do protétipo, utilizou-se o Indice de Validade de Contetdo (IVC),
empregado para verificar o grau de concorddncia entre especialistas quanto a adequacdo dos itens
avaliados. O IVC foi calculado a partir da proporcao de especialistas que atribuiram escores considerados
validos ao item, obtida pela razdo entre o nimero de respostas adequadas e o total de avaliadores. Adotou-
se uma pontuagdo ponderada, na qual o valor zero ndo recebeu peso, o valor um correspondeu a 0,75 e o
valor dois a 1,00. O IVC foi calculado por meio da média dos escores ponderados atribuidos por todos os
especialistas a cada item, sendo considerados validos aqueles que atingiram valores iguais ou superiores a
0,703, ponto de corte adotado para indicar validade de contetido satisfatéria. As sugestdes qualitativas
apresentadas pelos especialistas foram analisadas e incorporadas a versao final do protétipo, contribuindo
para o aprimoramento do contetido e da estrutura da tecnologia desenvolvida.

A avaliacdo da usabilidade e da satisfacdo dos usuarios foi realizada por meio do SURE. Os
participantes indicaram seu grau de concordancia em uma escala de quatro pontos, variando de um
(Inadequado) a quatro (Totalmente adequado), além da opcao “Nao se aplica”, utilizada quando o item
ndo se aplicava a experiéncia do usudrio. Para a andlise estatistica, foi calculado o escore total do
instrumento por meio da soma das respostas vélidas atribuidas a cada item, desconsiderando-se a opgao
“Nao se aplica”. Em seguida, obteve-se a média geral dos escores, adotada para a interpretagdo dos
resultados, sendo que valores mais elevados, especialmente préximos ao limite méximo da escala, foram
considerados indicativos de boa ou excelente usabilidade e maior satisfagdo do usuario, enquanto médias
mais baixas sinalizaram a necessidade de ajustes e aprimoramentos no protétipo avaliado.

O estudo foi realizado apés aprovacio pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos, e respeitou as diretrizes da Resolugdo no 466/2012 do Conselho Nacional de Satde. Foi
aprovado em 29 de setembro de 2022 sob Parecer no 5.673.339.

RESULTADOS

Fase 1 - Discovery (Descoberta)

A primeira etapa do estudo consistiu na realizacdo da revisao integrativa da literatura, cujo objetivo
foi identificar os principais EAs do tratamento oncoldgico em criangas e as estratégias de manejo utilizadas
no contexto domiciliar, com vistas & definicao do contetido do protétipo.

Foram selecionados seis artigos publicados entre 2013 e 2020, sendo quatro de periédicos
internacionais e dois de nacionais. A partir da leitura na integra, identificaram-se quatro dimensdes
principais dos EAs secundérios ao tratamento quimioterdpico, bem como as respectivas estratégias de
cuidado indicadas para o ambiente domiciliar (Quadro 1).

A segunda busca envolveu a prospecgdo tecnoldgica nas lojas virtuais Play Store e App Store.
Identificaram-se alguns aplicativos voltados & oncologia pediatrica, porém com foco em outras tematicas,
como apoio emocional, redes de suporte e doagdes. Nenhum aplicativo encontrado abordava diretamente
os EAs e o cuidado domiciliar da crianga com cancer, o que reforcou a lacuna tecnolégica e justificou o
desenvolvimento do presente protétipo.
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Quadro 1. Estratégias de manejo dos efeitos adversos secundarios ao tratamento oncoldgico em criangas, conforme
literatura cientifica. Fortaleza, Cear4, Brasil, 2023.

Artigo Titulo Autores An? de~
publicacao
Pacientes oncolégicos e a enfermagem: | Aratdjo SN, Luz MHBA, Almeida
Al relagdo entre grau de mucosite oral e a | LHRB, Silva GRF, Moita Neto JM, 2013
terapéutica implementada. Costa ACMMA.
o | gt st o dees enado | v 1, S L, Goos 108 |
P .. . ¢ ¢ Moraes JRMM.
quimioterapia.
Cuidador de crianga com  céncer: | Alves DA, Silva LG, Delmondes
A3 religiosidade e  espiritualidade como | GAD, Lemos ICS, Kerntopf MR, 2016
mecanismos de enfrentamento. Albuquerque GA.
Current variations in childhood cancer supportive Loeffen EA, Mulder RL, van de
A4 care in the Netherlands pp Wetering MD, Font-Gonzalez A, 2016
' Abbink CC, Ball LM et al.
A5 Fadiga em criangas e adolescentes com cancer | Silva MCM, Lopes Janior LC, 2016
sob a perspectiva dos profissionais de satide. | Nascimento LC, Lima RAG.
Pain at home during childhood cancer treatment: | Simon JDHP, van Loon FRAA, van
A6 Severity, prevalence, analgesic use, and | Amstel J, Elmont GS, Zwaan CM, 2020
interference with daily life. Fiocco M et al.
Artigo Dimensdo Efeitos adversos Manejo
ijzél Sensorial. Algia. Usar terapias nao farmacolégicas para alivio da dor.
. . . . Administrar antieméticos; Dar suporte nutricional por
Nauseas, vomitos, diarreia, . . - o 1
L . .. | meio de orientacdes de profissionais; Mudar hébitos
A2, Ad .. obstipagdo intestinal, rejeicdo . . P ..
Nutricional. . . alimentares; Aumentar ingesta hidrica; Otimizar a
e A5 alimentar, caquexia, . . ) .
anorexia, disgeusia higienizagdo no preparo dos alimentos; Cozinhar
’ ’ comidas preferidas; Ofertar alimentos diferentes.
Al Ad Imunolégica Mucosite oral, neutropenia Orientar sobre escovacao
e A5 gica. febril, infecgOes, sepse. §dO-
A5 Conforto. Fadiga. Realizar atividades interativas.

Fonte: autores (2023).

Fase 2 - Define (Definigao)

Com base nas dimens6es mapeadas na revisao da literatura, foi elaborado um wireframe (Figura 1),
que serviu como base para o delineamento estrutural do protétipo. O protétipo de baixa fidelidade
permitiu a organizacdo preliminar das telas, dos icones e dos fluxos de navegacdo, assegurando uma
experiéncia amigavel ao usuério.

Durante o processo criativo, foi definida a identidade visual do produto, assim como seu nome:
“Trés, trés, passara”. A escolha do titulo remete a uma conhecida brincadeira infantil, em que criancas
formam uma ponte com os bragos e cantam “trés, trés, passara, bom barqueiro, d4 licenca para eu passar”,
enquanto os colegas atravessam por baixo. A metafora representa a proposta do aplicativo de oferecer
leveza, acolhimento e ludicidade, mesmo diante da gravidade do contexto do cancer infantil, aproximando
o cuidado digital da vivéncia da infancia.

A primeira versdo do protétipo contou com 48 telas e 65 ilustragbes, agrupadas nas quatro
dimensdes identificadas. As ilustragdes foram desenvolvidas com auxilio de designer grafica e ferramentas
profissionais (Photoshop® e Illustrator®), enquanto a montagem do aplicativo foi feita na plataforma Fabapp®.
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Figura 1. Wireframe e telas de apresentacdo do protétipo “Trés, trés, passara”. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2023.
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Fonte: autores (2023).

Fase 3 - Development (Avaliacao de contetido com especialistas)

A avaliagdo de contetido contou com a participagdo de sete enfermeiras, com idades entre 24 e 36
anos. Seis delas residiam no estado do Ceara (quatro em Fortaleza, uma em Eusébio e uma em Caucaia), e
uma residia no estado de Sdo Paulo. A maioria atuava ou ja havia atuado na assisténcia a crian¢as com
cancer (57%), enquanto as demais atuavam no ensino superior e haviam concluido residéncia
multiprofissional em oncologia (43%). Do total, seis possufam titulo de especialista e uma, de mestre.

Foram realizadas 77 avaliagdes das telas do protétipo. Os resultados apontaram que 83% das telas
foram avaliadas como adequadas (nota +1); 14% foram consideradas parcialmente adequadas (nota 0), com
sugestoes de ajuste; e 3% foram avaliadas como inadequadas (nota -1), especificamente a tela sobre
neutropenia febril.

Com base nas recomendagdes das especialistas, ajustes foram realizados nas telas parcialmente
adequadas e na tela com Indice de Concordancia (IC) inferior a 0,70, que foi reformulada para o protétipo
final. Portanto, nenhuma tela foi mantida no protétipo sem revisao, caso fosse considerada inadequada. O
IC global foi superior a 0,70, demonstrando avaliagdo geral do contetdo.
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Tabela 1. Indice de Concordancia por tela e global do protétipo “Trés, trés, passara”. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2023.

Telas Esp01 Esp02 Esp03 Esp04 Esp05 Esp06 Esp07 Total IC por tela
Apresentacdo 2 2 2 2 2 2 2 14 1
Peso 1 1 1 1 1 1 1 7 0,86
Dor 2 1 1 2 2 1 1 10
Peso 1 0,75 0,75 1 1 0,75 0,75 6
Vomitos 2 1 1 2 2 1 2 11 0,89
Peso 1 0,75 0,75 1 1 0,75 1 6,25
Diarreia 2 2 1 2 2 1 2 12 0,93
Peso 1 1 0,75 1 1 0,75 1 6,5
Natseas 2 1 1 2 2 1 2 11 0,89
Peso 1 0,75 0,75 1 1 0,75 1 6,25
Constipacdo 1 1 1 2 2 1 1 9 0,82
Peso 0,75 0,75 0,75 1 1 0,75 0,75 5,75
Mucosite oral 1 1 1 2 2 1 0 8 0,71
Peso 0,75 0,75 0,75 1 1 0,75 0 5
Neutropenia febril 2 1 0 2 2 1 0 8
Peso 1 0,75 0 1 1 0,75 0 4,5 0,64
Alopecia e fadiga 2 1 0 2 2 1 1 9 0,75
Peso 1 0,75 0 1 1 0,75 0,75 5,25
Autoestima 2 2 1 2 2 2 2 13 0,96
Peso 1 1 0,75 1 1 1 1 6,75
Mapas 2 1 2 2 2 1 2 12 0,93
Peso 1 0,75 1 1 1 0,75 1 6,5

IC global 0,85

Legenda: IC - Indice de Concordancia; Esp - especialista.
Fonte: autores (2023).

Fase 4 - Delivery (Avaliagdo de usabilidade com cuidadores)

Participaram sete familiares cuidadores de criancas em tratamento oncoldgico, sendo 71%
mulheres e 29% homens, com idades entre 22 e 56 anos. Todos moravam no esta do Ceara (Fortaleza
(28,6%); Eusébio (14,3%); Juazeiro do Norte (28,6%); Caucaia (14,3%); Sobral (14,3%)). Quanto a
escolaridade, 14,3% tinham ensino fundamental incompleto; 28,6%, ensino médio completo; 14,3%, ensino
superior incompleto; e 43%, ensino superior completo, sendo um com titulo de mestre.

Os cuidadores eram pais, avs, irmdos ou acompanhantes de criancas com idades entre 4 e 11 anos,
sendo 71% responsaveis por criancas com diagnoéstico de leucemia. A avaliacdo de usabilidade apontou
que, dos 30 itens avaliados, 16 itens (53,3%) foram assinalados como satisfatérios pela maioria dos
cuidadores (itens 3, 4, 7, 10, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 19, 21, 22, 24, 26 e 30); quatro itens (13,3%) tiveram
indicativos de insatisfagdo (itens 5, 9, 20 e 23); e dez itens (33,3%) foram marcados como “Nao se aplica”,
pois diziam respeito as funcionalidades ainda ndo implementadas no protétipo inicial. Esses resultados
foram utilizados para orientar ajustes e melhorias na versdo final do produto.

<1

Tabela 2. Avaliacdo de satisfacdo dos familiares com o protétipo “Trés, trés, passard”. Fortaleza, Ceara, Brasil, 2023.
Ttem Pontuacado
1234 N/A

1. Inserir informacgdes no aplicativo foi simples, especialmente com recursos como QR Code e

listas de selegao. N/A
2. Corrigir erros que cometi durante o uso foi algo facil de realizar. N/A
3. As dicas e instrucdes fornecidas pelo aplicativo foram tteis para mim. 1006
4. Localizei rapidamente as informacdes de que precisava 2005
5. Tive a sensagdo de estar no controle ao utilizar o aplicativo. 4003
6. O tempo necessario para concluir as tarefas me pareceu apropriado. N/A
7. Aprender a usar o aplicativo foi uma tarefa facil. 3004
8. A sequéncia das acdes no aplicativo segue o padrdo que costumo utilizar. N/A
9. Consegui realizar minhas a¢des com facilidade por meio do aplicativo. 4003
10. A navegagdo entre menus e telas foi intuitiva e simples. 1006
11. O aplicativo atendeu as minhas expectativas e demandas. N/A
12. Indicaria este aplicativo para outras pessoas. 1006
13. Mesmo em situagdes de pressa, consegui realizar as tarefas sem dificuldade. 1006
14. As fungoes do aplicativo seguem um padrao consistente de uso. 2005
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15. Foi facil lembrar como utilizar os recursos do aplicativo. 3004

16. Utilizaria este aplicativo com frequéncia no meu dia a dia. 3004
17. A estrutura dos menus e botdes foi organizada de forma l6gica e acessivel. 2005
18. Consegui concluir todas as tarefas com éxito ao usar o aplicativo. N/A
19. Tive uma experiéncia positiva ao utilizar o aplicativo. 0007
20. As informacdes fornecidas pelo aplicativo foram claras e suficientes para concluir as tarefas. 4003
21. Tive dificuldades para usar o aplicativo, pois ele me pareceu confuso. 7000
22. Os icones e simbolos utilizados foram faceis de interpretar. 3004
23. A leitura dos textos no aplicativo foi tranquila e descomplicada. 4003
24. Achei o aplicativo mais complexo do que o necessério, exigindo muito esforco para realizar 7000
as tarefas.

25. A linguagem utilizada nos menus, rétulos e titulos foi de facil compreensao. N/A
26. Para usar o aplicativo, senti necessidade de ajuda de outra pessoa. 7000
27. Senti-me a vontade durante o uso do aplicativo. N/A
28. O funcionamento do aplicativo correspondeu as minhas expectativas. N/A
29. A experiéncia de uso do aplicativo foi frustrante para mim. N/A
30. As diferentes funcionalidades do aplicativo foram bem conectadas entre si. 2005

Fonte: autores (2023).

DISCUSSAO

Foi desenvolvido um protétipo confidvel que, apds programado, poderd ampliar o acesso a
informagdes seguras e baseadas em evidéncias, fortalecendo a interacdo entre servigos de satide, familia e
cuidadores. Essa proposta se alinha a TE e relacional, pois valoriza o vinculo e o acolhimento, reconhecendo
a familia e a crianca como sujeitos de direitos em uma relagao mais simétrica com a equipe.® A luz do
cuidado centrado na familia e da perspectiva sociotécnica, compreende-se que TEs ndo substituem o
cuidado, mas podem reorganizar praticas, comunicagdo e autonomia no cotidiano, especialmente no
domicilio.(20)

A TE no formato de mHealth se configura como uma ferramenta de baixo custo, com potencial de
amplo alcance e impacto positivo na educacdo em satde. Desenvolvido a partir de recomendagdes
nacionais e internacionais, o recurso retine conteidos organizados em telas intuitivas e recursos
instrucionais que favorecem o acesso a informacdes baseadas em evidéncias de forma objetiva, gratuita e
disponivel 24 horas por dia. Essa estratégia busca ampliar a acessibilidade, reduzir dividas frequentes e
apoiar a autonomia dos usudrios, consolidando-se como tecnologia promissora de apoio complementar ao
cuidado em satide.?”

Revisdes recentes em sadde digital oncolégica apontam expansdo acelerada de intervengdes
digitais, mas com heterogeneidade de objetivos e resultados, reforcando a necessidade de alinhar contetdo,
usabilidade e contexto de uso para gerar impacto sustentado.

A avaliacdo de conteado foi realizada com vistas a verificar se os itens abordados refletem
teoricamente o contetido proposto, considerando a aplicabilidade da tecnologia no contexto sociocultural
e linguistico do usudrio. A avaliagdo de TE com um nivel de concordancia que atenda ao recomendado é
um passo essencial para que responsaveis e cuidadores de pacientes pediatricos em tratamento contra o
cancer estejam bem informados, adquiram conhecimento e fortalecam a adesado ao tratamento. (0

Entretanto, além da concordancia entre especialistas, € importante problematizar que a efetividade
educativa depende de como os cuidadores interpretam e aplicam o contetido no cotidiano do cuidado
domiciliar, frequentemente marcado por sobrecarga, estresse e tomada de decisdo sob incerteza, o que
reforca a necessidade de etapas sistematicas com o publico-alvo ao longo do desenvolvimento e
refinamento da tecnologia.(®

Ressalta-se que a TE do presente estudo alcangou um grau de concordancia superior ao pardmetro
recomendado. Além disso, é importante que os ajustes sugeridos sejam realizados antes da disseminacao
do produto, pois os conceitos referentes a doenca devem estar em consondncia com a literatura para que
se possa atingir o publico-alvo de forma significativa, com base em interagdo leve e facil compreensao, com
informagoOes corretas decorrentes da avaliagdo dos especialistas.%

O tratamento do céncer infantil é desafiador, pois a progressdo da doenca e os EAs do tratamento
podem comprometer a eficicia terapéutica. Nesse contexto, sdo necessdrias estratégias que apoiem o
manejo de sintomas, a adesdo e a qualidade de vida, com suporte familiar e cuidado multiprofissional.!)
Evidéncias internacionais indicam que aplicativos em oncologia pediatrica tém sido usados sobretudo para
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monitoramento/manejo de sintomas e comunicagdo com a equipe, variando quanto ao publico-alvo
(crianga, pais/cuidadores ou ambos) e ao escopo clinico.®?

Na producao, validacao e divulgacdo de TEs, é essencial considerar condices reais de uso, como
acesso a internet e a dispositivos.? Protétipos com evidéncias de validade tendem a incorporar
funcionalidades que qualifiquem o cuidado.( Contudo, mesmo tecnologias “de baixo custo” podem
ampliar iniquidades quando pressupdem conectividade continua, letramento digital e disponibilidade de
smartphone.(4

O uso de TE pode ampliar a compreensao da terapéutica e dos cuidados necessérios, atuando como
suporte ao cuidado na oncologia pediatrica.®) Persistem, porém, lacunas de letramento em satide entre
familiares e cuidadores quanto ao cuidado domiciliar.(9) Nesse contexto, a mHealth é promissora, embora
estudos indiquem que ainda hd menor volume de investigacdes centradas no cuidador em oncologia
pediatrica, em comparacdo ao campo oncolégico mais amplo.©6)

A avaliagdo com o publico-alvo tende a aumentar a acessibilidade e o engajamento ao considerar
especificidades da populagdo e favorecer aprendizagem, aproximando os usudrios da tecnologia.®)
Evidéncias internacionais de aplicativos co-desenhados com pais/cuidadores reforcam que essa
participacdo melhora a aceitabilidade e a adequagéo ao uso cotidiano.®8

A inclusdo do usudrio na avaliacdo é essencial para a eficdcia e a confiabilidade da tecnologia como
fonte segura de informagdo aos cuidadores.® A usabilidade pode ser mensurada pelo SURE, verificando
se o produto atende as necessidades do publico, com foco em satisfacdo, eficiéncia e eficdcia.®) Além disso,
o SURE ja foi utilizado em estudos brasileiros de avaliacdo de tecnologias modveis, contribuindo para
mensurar a usabilidade em smartphones no contexto local.“?

Desse modo, destaca-se a inovagdo do protétipo por oferecer a pais e cuidadores informagdes
baseadas em evidéncias para o manejo domiciliar de EAs da quimioterapia. Em comparacao a solucdes
internacionais, muitos aplicativos focam principalmente no monitoramento/manejo de sintomas e/ou no
empoderamento parental, frequentemente com escopo restrito (tipo especifico de cancer, plataforma ou
faixa etaria), o que pode limitar a aplicagdo em outros contextos.®) Assim, a contribuigdo desta proposta
se fortalece por centralizar o cuidador e organizar contetidos acessiveis e aplicaveis ao domicilio,
respondendo as lacunas apontadas na literatura sobre TEs para cuidadores em oncologia pediatrica.®)

Uma das limitagOes esta relacionada a baixa participacdo dos familiares e cuidadores, atribuida ao
contexto da pandemia de COVID-19, quando a troca de acompanhantes estava limitada pelas medidas de
prevencdo, além da diminuicdo de internagdes e altas. Além disso, uma limitacdo crucial foi a exclusado de
familiares e cuidados que ndo responderam ao e-mail de contato e aos que possuiam algum tipo de
limitacao visual, ja que o protétipo ainda ndo possui recurso de acessibilidade para atender a esse ptblico.
Dessa forma, os resultados sobre a adequagdo do protétipo para familiares e cuidadores de criancas em
tratamento oncolégico nao sdo generalizaveis para essas populacdes especificas. Assim, os achados deste
estudo sdo relevantes, mas sua interpretagdo deve ser realizada com cautela, considerando as restri¢des
apresentadas.

Como implicagdo, recomenda-se avangar para etapas subsequentes com amostras mais diversas
(incluindo diferentes niveis de letramento e perfis socioeconémicos) e incorporar recursos de acessibilidade
(ex., ajustes de contraste, leitura de tela e navegacdo simplificada), além de avaliar desfechos de uso no
mundo real (adesao, redugdo de dividas e manejo de EAs).

CONCLUSAO

O protétipo avaliado estd adequado para ser programado com vistas a utilizagdo enquanto um
dispositivo de informacdo para familiares e cuidadores de criangas em tratamento oncolégico. O processo
de prototipagem aliado a uma avaliagdo multipla (avaliagdo de contetido com especialistas e avaliagdo de
satisfagdo com o publico-alvo) favoreceu o aprimoramento do protétipo.

Os resultados deste estudo podem ajudar a melhorar a avaliagdo sistematica das tecnologias pelos
usudrios finais, sugerindo ajustes para contextos especificos e aperfeicoando sua usabilidade. Além disso,
o estudo fornece orientacdes para a adocédo de estratégias de cuidado direcionadas a criancas em tratamento
oncolégico, especialmente no que diz respeito a identificacdo de sinais e sintomas, a autoestima e a
localizacdo de recursos para situagdes de emergéncia.

Como perspectiva para pesquisas futuras, este estudo, por integrar um projeto de continuidade e
apresentar um protoétipo inicial, oferece fundamentos sélidos para a implementacao tecnolégica. Os ajustes
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guiados por usudrios reais fortalecem sua aplicabilidade e apontam para o potencial de uso em servigos de
sadde.
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