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RESUMO

Objetivo: Mapear as tecnologias educacionais utilizadas pelo enfermeiro no cuidado
ao idoso em hemodidlise. Método: Trata-se de um protocolo de revisdo de escopo
desenvolvido com base nas recomendagdes do Manual do Instituto Joanna Briggs e
registrado na Open Science Framework: https://osf.io/9gfge. A busca pelos artigos
sera realizada nas bases de dados Medline/PubMed, Scopus, Web of Science, Embase,
LILACS, BDENF, CINAHL e Google Scholar. Serdo considerados elegiveis os estudos
que respondam a pergunta de pesquisa “Quais sdo as tecnologias educacionais
utilizadas pelo enfermeiro ao idoso em hemodialise?”. Dois revisores atuardo de
maneira independente para promover a selecao dos artigos. O software Rayyan
sera utilizado como ferramenta para auxiliar no arquivamento dos documentos. As
listas de referéncias dos artigos selecionados também serdo consultadas. Caso haja
divergéncias entre os revisores, um terceiro revisor fara a apreciacdo para resolver
as discordancias. Para a sintese e extracdo dos dados, os autores utilizardo um
formulario previamente elaborado. A apresentacdo dos resultados sera feita por
meio de quadros, fluxogramas, resumo e discussao narrativa.

Descritores: Enfermeiro; Didlise Renal; Idoso.

ABSTRACT

Objective: To identify the educational technologies used by nurses in the care of the
elderly on hemodialysis. Method: This is a scoping review protocol developed based
on the recommendations of the Joanna Briggs Institute Manual and registered with the
Open Science Framework: https://osf.io/9gfge. Articles will be searched in Medline/
PubMed, Scopus, Web of Science, Embase, LILACS, BDENF, CINAHL, and Google
Scholar databases. Studies that answer the research question, "What educational
technologies are used by nurses working with the elderly in hemodialysis?” will be
considered eligible. Two reviewers will work independently to select articles. Rayyan
software will be used as a tool to assist in document archiving. The reference
lists of the selected articles will also be consulted. A third reviewer will assess the
disagreement in case of disagreement between the reviewers. For data synthesis and
extraction, the authors will use a pre-designed form. The results will be presented
in tables, flowcharts, summaries, and narrative discussions.

Descriptors: Nurse; Kidney Dialysis; Elderly.

INTRODUGAO

Sabe-se que é possivel o uso de tecnologias em salide como forma de melho-
rar o acompanhamento da evolugdo do quadro clinico de pacientes cronicos,
como, por exemplo, o uso de dispositivo modvel para (auto)monitoragdo, a
partir do conhecimento das experiéncias do trabalho do enfermeiro. Acresce-
-se que, na area da salde, a utilizacdo da informatica racionaliza os servigos
e os recursos humanos e auxilia os profissionais na qualidade da assisténcia
ofertada aos pacientes.

A Informatica em Salde caracteriza-se como um campo amplo para otimizar o
armazenamento e o gerenciamento de informagbes em saude; a telemedicina
€ uma das formas mais praticas de uso de tecnologias de telecomunicacao,
objetivando oferecer aos profissionais de saude, interagir melhor com os
pacientes sob sua responsabilidade, atuando de forma remota®> na saude
e educagdo das pessoas.

Como citar: Lemes AG, Piagge CS, Mélo CB, Silva ES, Melo LB, Robazzi ML, et al. Educational technologies used by the nurse with the elderly on
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Entre os pacientes a serem assistidos encontram-
-se 0s idosos. A estimativa para 2025 é que o
Brasil tornar-se-& o pais com um quantitativo
significativo de idosos, ocupando o sexto lugar do
mundo, com um crescimento maior para a faixa
etaria daqueles muito velhos, com tendéncia a
onerar os custos hospitalares®. E preciso con-
siderar que as politicas publicas, neste cenario,
assegurem o cuidado as doengas cronicas de
forma “universal e redistributiva”, com investi-
mentos em programas de salde, que estimulem
o fortalecimento da promogao de um envelheci-
mento saudavel e que possibilite a reducao das
desigualdades sociais®.

A injuria renal tem relacdo direta com o enve-
Ihecimento, uma vez que, observa-se o aumento
de niveis de creatinina sérica e oliglria em pa-
cientes idosos; ha o envelhecimento natural dos
rins que reduzem a sua capacidade de taxa de
filtragdo glomerular. Além disso, destaca-se que
a populacdo de idosos estd associada as doencas
de base como o diabetes mellitus e hipertensao
arterial®®, Pacientes com injurias renais podem
necessitar de tratamento de hemodidlise.

O censo brasileiro didrio de didlise (2009-2018)
apontou que esta havendo uma tendéncia para o
aumento significativo de idosos como pacientes
dos servigos de dialise. Esse fen6meno pode ser
explicado pelos seguintes fatores: a expectativa
de vida da populacdo aumentou nos ultimos anos;
as técnicas utilizadas nos servigos de hemodialise
sofreram importantes aprimoramentos; houve
a insercao de suporte farmacoldgico mais eficaz
para combater as complicacdes decorrentes da
doenca renal cronica terminal®,

Por outro lado, o gerenciamento de um Servico
de Hemodidlise por profissionais de enferma-
gem, principalmente nas Unidades de Terapia
Intensivas, constitui-se em desafio importante
para o profissional enfermeiro. Este setor possui
numerosas complexidades inerentes ao desen-
volvimento da prépria gestao e o preparo do pro-
fissional que atua nestes setores é fundamental
para atender as demandas de salde proprias do
ambiente. A organizagdo da assisténcia de enfer-
magem em nefrologia, neste contexto, necessita
oferecer seguranca e efetividade no cuidado,
principalmente do idoso, objetivando nao agravar
a condigdo clinica destes pacientes®.

As pesquisas sobre gestao do servigco de he-
modialise apontam que algumas acbes podem
garantir que os procedimentos dialiticos sejam
realizados de maneira segura, como por exem-
plo: elaboracdo de protocolos especificos para

a area da hemodidlise; desenvolvimento do
Processo de Enfermagem, com todas as suas
etapas, principalmente com relacdo a escolha
dos diagndsticos e prescricdes de enfermagem;
construgdo de ferramentas para a seguranca do
paciente em didlise; elaboracdo de conteldo para
a educacdo continua dos enfermeiros; analise e
escolha de estratégias para educagdo do préprio
paciente portador de injuria renal, entre outros
processos®?),

No mundo as intervengoes terapéuticas relacio-
nadas ao tratamento proposto para idosos com
Doencga Renal Crbnica na fase ndo dialitica sdo
voltadas ao controle da hipertensao arterial e
do diabetes®?, tornando assim a educacao em
salide necessaria para que o paciente ndo desen-
volva a doenga renal em fase dialitica.
Supde-se, entdo, que as Tecnologias Educacio-
nais (TEs) direcionadas aos idosos com injuria
renal, atendidos em Servigos de Hemodialise
sdao importantes, pois podem facilitar o processo
de trabalho dos enfermeiros no atendimento ao
procedimento dialitico desses pacientes. As Tec-
nologias Educacionais (TEs) cruzam a interagao
educando-educador e podem ser aplicadas em
diversas areas do aprendizado. Nao necessaria-
mente incluem avancgos tecnoldgicos, mas podem
se manifestar como processos e/ou estratégias
que permitem a aprendizagem, fomentam a
mudanca de comportamentos e fortalecem a
autonomia®?, Um estudo de revisao demonstrou
gue para a promogao da salde do idoso vem
sendo utilizado diversos tipos de tecnologias
educacionais, com destaque para videos, aplica-
tivos para dispositivos moéveis, jogos, cartilhas
e/ou manuais, além do uso de tecnologia leve,
por meio de encontros grupais com abordagem
de temas relacionados a saude(z13,

Desta forma, torna-se necessario que o enfer-
meiro encontre maneiras eficazes e efetivas de
gerenciar o Servico de Hemodidlise, melhorar a
qualidade do servigo prestado e manter a segu-
ranga nos procedimentos, evitando riscos desne-
cessarios em salide®¥, Desta forma, entende-se
que a elaboracdo de protocolos tecnoldgicos
educacionais, especificos para eles é importante
para evitar complicagGes em seu quadro clinico.
Caso nao haja uma efetiva educagdo para manter
a qualidade da salde, os idosos podem desenvol-
ver a doencga renal crbnica e passar a depender
de um programa regular de hemodialise.

Nao foi encontrada nenhuma revisao de escopo
nas bases de dados e plataforma de registro
Open Science Framework sobre as tecnologias
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educacionais utilizadas pelo enfermeiro ao
idoso em hemodialise, revelando a importan-
cia desta pesquisa, que visa contribuir com a
qgualidade da pratica do enfermeiro ofertada
a essa populacdo. Além disso, este estudo ira
ampliar a literatura cientifica no dmbito da en-
fermagem. Quanto ao tipo de revisdo escolhido,
destacamos que ha varios tipos de revisdes que
poderiam ser realizadas para o desenvolvimen-
to do presente estudo. Entretanto, julgamos
gue a revisao de escopo seria a melhor para
atingir o objetivo deste trabalho, pela possibi-
lidade de mapear o maior niumero possivel de
evidéncias existentes sobre o assunto. Assim
sendo, este protocolo de revisdao de escopo tem
como objetivo mapear as tecnologias educacio-
nais utilizadas pelo enfermeiro no cuidado ao
idoso em hemodialise.

METODO

Trata-se de um protocolo para a elaboracao de re-
visdo de escopo. Na elaboracdo deste protocolo,
foram adotadas as recomendagdes do Manual do
Instituto Joanna Briggs (JBI) Manual for Evidence
Synthesis*>, levando em consideracdo todo o
processo de revisao. Este protocolo foi registrado
na Open Science Framework com o identificador
DOI: https://osf.io/9gfge.

Pergunta de pesquisa

Para a elaboracdo da pergunta de pesquisa, foi
empregado o acrénimo PCC (Populagdo, Con-
ceito, Contexto), visando estabelecer critérios
de elegibilidade da pesquisa. Dessa forma,
formulou-se a seguinte questdo norteadora:
“Quais sao as tecnologias educacionais utiliza-
das pelo enfermeiro para o cuidado ao idoso em
hemodialise?”

Na Figura 1, encontra-se ilustrada a estratégia
PCC que sera utilizada na revisdao de escopo.

Critérios de inclusdo e exclusdo

Na revisdao de escopo, serdo incluidos estudos
primarios e secundarios que abordem o tema do
uso de tecnologias educacionais por enfermeiros,
aplicadas a idosos em terapia hemodialitica.
Esses estudos serdao obtidos tanto de bases de
dados cientificas quanto de fontes de literatura
cinzenta, sem restricdo de idioma ou ano de pu-
blicagdo. Serdo excluidos textos disponibilizados
em repositorios de preprints, bem como aqueles
apresentados na forma de resumos, anais e pro-
gramas de eventos cientificos.

Populacao

Serdo incluidas na revisdo as pesquisas realiza-
das com enfermeiros que atendem a demanda
de idosos (idade superior a 60 anos), sem dis-
tincao de sexo ou etnia, e que tenham passado
por tratamento hemodialitico.

Conceito

Esta revisao tem como objetivo identificar as
melhores evidéncias cientificas relacionadas ao
uso de tecnologias educacionais que possam
contribuir para o trabalho dos enfermeiros no
cuidado ao idoso em hemodialise. Portanto, serdo
abordados diversos tipos de tecnologias educa-
cionais (por exemplo: videos, aplicativos para
dispositivos méveis, cartilhas e manuais, entre
outros) adotadas pelos enfermeiros e destinadas
aos pacientes mencionados anteriormente.

Contexto
O contexto desta revisdo serda composto por
pessoas idosas em tratamento de didlise renal.

Tipos de fontes de evidéncia

O protocolo de revisdo de escopo proposto per-
mitird a analise de diversos estudos cientificos,
sem restricao de idioma ou ano de publicagdo.
Serdo abrangidos estudos realizados com enfer-
meiros, uma vez que o objetivo é mapear todas
as tecnologias educacionais utilizadas por esses
profissionais junto aos idosos em hemodialise.
Nesse contexto, serdo considerados os seguintes
tipos de estudos: primarios e secundarios; expe-
rimentais e quase-experimentais; observacionais
analiticos e observacionais descritivos (incluindo
séries e relatos de casos); de coorte; caso-
-controle; transversais; séries de casos; relatos
de casos; pesquisas qualitativas e diretrizes de
pratica clinica. Também esta prevista a inclusdo
de fontes de pesquisa provenientes da literatura
cinzenta, como teses, textos e artigos de opiniao.

Estratégia de busca e fontes de informacao
Serdo utilizadas fontes de evidéncias prove-
nientes de diversas bases de dados, incluindo a
literatura cinzenta. O processo de busca ocorrera
em trés etapas distintas:

Na primeira etapa, serdo efetuadas buscas nas
bases de dados Medline (Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online), via Pub-
Med, Web of Science, Scopus, LILACS (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude), BDENF (Base de Dados em Enferma-
gem), CINAHL (Cummulative Index to Nursing
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Problema Quais sdo as tecnologias educacionais utilizadas pelo enfermeiro ao idoso em hemodialise?
Populagao Contexto Conceito
Extracgao Enfermeiro Idoso em Diélise renal Tecnologia educacional
Conversao “"Nurse”” "Ren ;/\gDeig/ysis” “"Educational Technology”
Aged
Elderly
aged, 80 and over
80 and over
Oldest Old
Renal Dialysis
Renal Dialyses
Hemodialysis
Hemodialyses
Extracorporeal Dialyses
Extracorporeal Dialysis Educational Technology
Nurses Kidney Diseases Educational Technology
Nurses Kidney Disease Educational Technologies
Nurse Acute Kidney Injury Instructional Technology
Combinacio Nursing Personnel Acute Kidney Injuries Instructional Technologies
Registered Nurses Acute Renal Injury Technology
Registered Nurse Acute Renal Injuries Technologies
Nursing Acute Renal Insufficiencies
Nursings Acute Renal Insufficiency Educational
Acute Kidney Insufficiencies Instructional
Acute Kidney Insufficiency
Acute Kidney Failures
Acute Renal Failures
Acute Kidney Failure
Renal insufficiency, chronic Chronic Renal
Insufficiencies
Chronic Renal Insufficiency
Chronic Kidney Diseases
Chronic Renal Disease
Kidney Diseases
Kidney Disease
"Aged” OR "Elderly” OR “aged, 80 and over”
OR "80 and over” OR "Oldest OId”
“"Renal Dialysis” OR "Renal Dialyses” OR
"Hemodialysis” OR "Hemodialyses” OR
“Extracorporeal Dialyses” OR "Extracorporeal
Dialysis” OR "Kidney Diseases” OR “Kidney N : ”
Disease” OR “"Acute Kidney Injury” OR “Acute .‘Ezzggggg; ;ggmg;gg y ” 82
"Nurses” OR “"Nurses” Kidney Injuries” OR “Acute Renal Injury” “Educational Technolo %’5” OR
OR "Nurse” OR "“Nursing OR "Acute Renal Injuries” OR “Acute Renal | . Instructional Techno /g ” OR
Construcdo Personnel” OR "Registered | Insufficiencies” OR “Acute Renal Insufficiency”| Instructional Techno ,g 4 jes”
Nurses” OR “"Registered OR "Acute Kidney Insufficiencies” OR "Acute OR “Technoloay” Og
Nurse” OR “"Nursing” OR Kidney Insufficiency” OR “"Acute Kidney “Technolo ieqs)’/’ OR
"Nursing” OR “"Nursings” | Failures” OR “"Acute Renal Failure” OR “"Acute “Educati o% al” OR
Renal Failures” OR “renal insufficiency, N ional”
chronic” OR “Chronic Renal Insufficiencies” nstructiona
OR "Chronic Renal Insufficiency” OR “Chronic
Kidney Insufficiency” OR “Chronic Kidney
Diseases” OR "Chronic Kidney Disease” OR
"Chronic Renal Diseases” OR "Chronic Renal
Disease” OR "Kidney Diseases” OR "Kidney
Disease”
(“Educational Technology” OR “Educational Technology” OR “Educational Technologies” OR “Instructional
Technology” OR “Instructional Technologies” OR “Technology” OR “Technologies” AND (“educational” OR
“instructional”) AND (“Nurses” OR “Nurses” OR “Nurse” OR “Nursing Personnel” OR “Registered Nurses” OR
“Registered Nurse” OR “Nursing” OR “Nursing” OR “Nursings”) AND (“Renal Dialysis” OR “Renal Dialyses”
OR “Hemodialysis” OR “Hemodialyses” OR “Extracorporeal Dialyses” OR “Extracorporeal Dialysis” OR
Uso da “Kidney Diseases” OR “Kidney Disease” OR “Acute Kidney Injury” OR “Acute Kidney Injuries” OR “Acute
estratégia Renal Injury” OR “Acute Renal Injuries” OR “Acute Renal Insufficiencies” OR “Acute Renal Insufficiency” OR
“Acute Kidney Insufficiencies” OR “Acute Kidney Insufficiency” OR “Acute Kidney Failures” OR “Acute Renal
Failure” OR “Acute Renal Failures” OR “renal insufficiency, chronic” OR “Chronic Renal Insufficiencies” OR
“Chronic Renal Insufficiency” OR “Chronic Kidney Insufficiency” OR “Chronic Kidney Diseases” OR “Chronic
Kidney Disease” OR “Chronic Renal Diseases” OR “Chronic Renal Disease” OR “Kidney Diseases” OR “Kidney
Disease”) AND (“Aged” OR “Elderly” OR “aged, 80 and over” OR “80 and over” OR “Oldest Old")

Figura 1 - Estratégia PCC. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2022
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and Allied Health Literature) e Embase (Excerpta
Medica Database). Além disso, serdo exploradas
fontes de literatura cinzenta obtidas do Google
Scholar. Essas buscas serdo baseadas em termos
provenientes dos Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS)/Medical Subject Headings (MeSH)
e termos indices. Nessa etapa, os titulos e resu-
mos dos artigos selecionados serdao analisados
para identificar termos a serem utilizados na
estrutura de busca.

Na segunda etapa, a estratégia de busca sera
adaptada as demais bases de dados, levando em
consideracao as particularidades de cada uma.
Na terceira etapa, sera conduzida uma busca
manual dos estudos relevantes, incluindo a
consulta das listas de referéncias dos artigos ja
selecionados.

A estratégia de busca foi elaborada por um es-
pecialista ou bibliotecario, com base na consulta
aos termos do DeCS/MeSH.

A Figura 2 demonstra a estratégia de busca pre-
liminar do PubMed.

Selecao dos estudos

A selegao dos estudos sera realizada em etapas
distintas. Inicialmente, os estudos obtidos por
meio das buscas nas bases de dados mencio-
nadas anteriormente serdo exportados para o
EndNote (Clarivate Analytics, USA), que é um
gerenciador de referéncias. Esse processo de
exportacdao tem como objetivo automatizar a
remocao dos artigos duplicados encontrados.
Posteriormente, serd utilizado o software Rayyan,
para onde os estudos serdo exportados. Nesse
ponto, serdo conduzidas as etapas de exclusao
dos estudos, seguindo a seguinte sequéncia: ava-

liagdo do titulo e resumo primeiro e, em seguida,
avaliacdo do estudo completo. Durante esse pro-
cesso de revisdo por pares, dois revisores atuarao
de forma independente. Caso haja divergéncias
guanto a exclusao dos artigos, a consulta a um
terceiro revisor sera realizada.

Para acompanhar detalhadamente todo o pro-
cesso, sera empregado um fluxograma adaptado
do checklist PRISMA-ScR®® (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
extension for Scoping Reviews). Esse fluxograma
sera apresentado na versdo final da revisdo de
€scopo.

A Figura 3 demonstra as etapas de busca e se-
lecdo dos estudos que serdo incluidos na revisdo
de escopo.

Extracdao de dados

No que diz respeito a etapa de extracdo dos
dados, esta serad conduzida de acordo com os
seguintes critérios:

A extracdo de dados sera realizada por dois revi-
sores; serd mantida uma rigorosa independéncia
entre os revisores durante todo o processo de
extracao de dados; sera fornecido treinamento e
orientacdo aos revisores para assegurar a quali-
dade das informacdes obtidas dos estudos sele-
cionados com base na pergunta norteadora, bem
como a organizacdo, analise e interpretacdo dos
dados; sera elaborado um formulario estruturado
pelos proprios autores, contendo informagoes
como: caracterizacao do estudo, autoria, ano de
publicacdo, pais de origem, objetivos, método
utilizado, principais resultados e conclusdes. Na
secdo “resultados”, estardo listadas as princi-
pais tecnologias utilizadas pelo enfermeiro no

Base de dados

Estratégia de busca

(“Educational Technology” OR “Educational Technology” OR “Educational Technologies”
OR “Instructional Technology” OR “Instructional Technologies” OR “Technology” OR
“Technologies” AND (“educational” OR “instructional”) AND (*Nurses” OR “Nurses” OR
“Nurse” OR “Nursing Personnel” OR “RegisteredNurses” OR “Registered Nurse” OR
“Nursing” OR “Nursing” OR “Nursings”) AND("Renal Dialysis” OR “Renal Dialyses” OR
“Hemodialysis” OR “"Hemodialyses” OR
PubMed “Extracorporeal Dialyses” OR “Extracorporeal Dialysis” OR “Kidney Diseases” OR “Kidney
Disease” OR “Acute Kidney Injury” OR “Acute Kidney Injuries” OR “AcuteRenal Injury” OR
“Acute Renal Injuries” OR “Acute Renal Insufficiencies” OR “Acute Renal Insufficiency” OR
“Acute Kidney Insufficiencies” OR “Acute Kidney
Insufficiency” OR “Acute Kidney Failures” OR “Acute Renal Failure” OR “Acute RenalFailures”
OR “renal insufficiency, chronic” OR “Chronic Renal Insufficiencies” OR “Chronic Renal
Insufficiency” OR “Chronic Kidney Insufficiency” OR “Chronic KidneyDiseases” OR “Chronic
Kidney Disease” OR “Chronic Renal Diseases” OR “Chronic Renal Disease” OR “Kidney
Diseases” OR “Kidney Disease”) AND (“Aged” OR “Elderly” OR “aged, 80 and over” OR “80
and over” OR “Oldest OId")

Figura 2 - Estratégia de busca de base de dados MEDLINE via PubMed. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2022
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Mumero total de publicagies
identificadas nas bases de dados
anline (n =)

Identificacdo

Humero tolal de publicagdes
identificadas na ieratura
cinzenta (n =)

h 4

Exclusio das duplicatas

resuma

Estudos analisados por fitulo @
n=1}

Estudos excluidos

Triagem @ Elegibilidade
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Figura 3 - Fluxograma das etapas de busca e selecdo dos estudos incluidos na revisdao de escopo. Jodo Pessoa,

PB, Brasil, 2022

cuidado ao paciente idoso em hemodialise; sera
conduzido um teste piloto utilizando trés artigos
selecionados. O objetivo é avaliar a concordancia
entre os revisores em relacao ao preenchimen-
to do formulario. Se necessario, 0s revisores
poderdo fazer sugestdes para ajustes, visando
garantir que os dados sejam apresentados da
melhor forma possivel.
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