PROTOCOLO DE REVISAO
TBIN
h W 4

Online Brazilian Journal of Nursing 4°

ISSN: 1676 - 4285 | www.objnursing.uff.br

Submissio: 03-Set-2024
Aprovado: 15-Abr-2025

TECNOLOGIA DIGITAL PARA LITERACIA EM SAUDE EM PACIENTES POS-
TRANSPLANTE CARDIACO: PROTOCOLO DE REVISAO DE ESCOPO*

DIGITAL TECHNOLOGY FOR HEALTH LITERACY IN POST-HEART TRANSPLANT PATIENTS:
SCOPING REVIEW PROTOCOL

Evelyn Gomes Osorio' ORCID: 0000-0001-7389-0049 ! Instituto Nacional de Cardiologia, Rio de Janeiro, Brasil
Tereza Cristina Felippe Guimaries' ORCID: 0000-0003-4196-882X

Lilian Moreira do Prado’ ORCID: 0000-0001-7783-137X

Beatriz da Silva Pinheiro’ ORCID: 0009-0002-0797-7984

Marcelo Goulart Correia’ ORCID: 0000-0002-3446-5741

Como citar: Osorio EG, Guimardes TCF, Prado LM, Pinheiro BS, Correia MG. Digital technology for health literacy in post-heart transplant patients: scoping
review protocol. Online Braz J Nurs. 2025;24(Suppl 1):¢20256827. https://doi.org/10.17665/1676-4285.20256827

RESUMO

Objetivo: Descrever diretrizes para o cuidado pds-transplante cardiaco e identificar as principais necessidades dos pacientes, cuidadores e
profissionais, além das tecnologias digitais educativas disponiveis para ampliar o conhecimento dos pacientes, cuidadores e profissionais
envolvidos no transplante cardiaco. Método: Registrado na plataforma Open Science Framework (https://doi.org/10.17605/OSF.I0/95NYM),
o método seguira as etapas descritas no Manual de Revisdo do Instituto Joanna Briggs, empregando as diretrizes do Checklist PRISMA
Extension for Scoping Reviews. A estratégia de busca foi elaborada com base nos descritores DeCS/MeSH e na linguagem natural das bases
de dados consultadas (Web of Science, MEDLINE/PubMed, LILACS, EMBASE, SCOPUS, CINAHL, portal CAPES e Google Scholar).
Ap0s a busca, os estudos duplicados serdo removidos utilizando o gerenciador EndNote e, em seguida, serdo exportados para o software
Rayyan onde serdo analisados titulos e resumos seguidos da leitura do texto completo por revisores independentes as cegas. Qualquer
discordancia sera resolvida por meio da discussdo com um terceiro revisor. Os resultados de busca e do processo de inclusdo dos estudos
serdo detalhadamente apresentados na revisdo de escopo final e ilustrados através de um diagrama de fluxo PRISMA.

Descritores: Tecnologia Digital; Letramento em Satde; Transplante de Coragao; Educacao de Pacientes como Assunto.

ABSTRACT

Objective: Describing guidelines for post-cardiac transplant care and identifying the main needs of patients, caregivers, and professionals, in
addition to the available educational digital technologies to expand the knowledge of patients, caregivers, and professionals involved in heart
transplantation. Method: The method is registered in the Open Science Framework platform (https://doi.org/10.17605/OSF.I0/9SNYM) and
will follow the steps described in the Joanna Briggs Institute Review Manual, employing the guidelines of the PRISMA Extension for Scoping
Reviews checklist. The search strategy was based on DeCS/MeSH descriptors and the natural language of the databases consulted (Web of
Science, MEDLINE/PubMed, LILACS, EMBASE, SCOPUS, CINAHL, CAPES portal, and Google Scholar). After the search, duplicate
studies will be removed using the EndNote manager. Remaining studies will be exported to the Rayyan software, where titles and abstracts
will be analyzed, and full texts will be read by independent blind reviewers. Any disagreement will be resolved through discussion with a
third reviewer. The results of the search and the study inclusion process will be presented in detail in the final scoping review and illustrated
in a PRISMA flow diagram.

Descriptors: Digital Technology; Health Literacy; Heart Transplantation; Patient Education as Topic.
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INTRODUCAO

O Transplante de Coracdo é amplamente reconhecido
como a interven¢do mais eficaz no tratamento da Insuficién-
cia Cardiaca. A selegdo de candidatos ao transplante exige
uma avaliagdo minuciosa e periddica conduzida por uma
equipe multidisciplinar. Esse processo envolve uma série de
avaliacdes prognosticas para determinar tanto a elegibilidade
dos pacientes quanto o momento ideal para sua inclusdo na
lista de esperaV. Embora a sobrevivéncia média dos pacien-
tes adultos submetidos ao Transplante de Coragdo seja de
aproximadamente 11 anos, com uma taxa de sobrevida supe-
rior a 85% no primeiro ano, o risco de mortalidade anual per-
manece em torno de 3,4% ao ano. A imunossupressao, es-
sencial para prevenir a rejei¢do do enxerto, esta associada a
riscos adicionais, como hipertensdo, diabetes, dislipidemia,
infecgdes oportunistas, insuficiéncia renal e neoplasias®.

A rejeigdo do enxerto ¢ uma preocupagao significa-
tiva apos o transplante, sendo desencadeada por antigenos
teciduais codificados pelos genes do complexo principal de
histocompatibilidade e pelos antigenos leucocitarios huma-
nos, presentes em cada célula humana®. A adesdo e com-
preensdo ao tratamento sdo cruciais para o sucesso do trans-
plante, incluindo a adesdo rigorosa a medicagdo, a conformi-
dade com a dieta e mudangas no estilo de vida, como a pra-
tica regular de exercicios fisicos e a interrupgdo do uso de
tabaco. Previsores foram identificados para monitorar falhas
no tratamento, uma vez que a adesdo pode ser dificil de me-
dir com precisio™.

A literacia em saude ¢ um elemento crucial para o ma-
nejo de pacientes submetidos ao transplante cardiaco, impac-
tando diretamente na adesdo ao tratamento e nos desfechos
clinicos. A falta de conhecimento em saude esta diretamente
ligada a ndo adesdo ao tratamento pods-transplante, resul-
tando em consequéncias como rejeigao do enxerto e compli-
cacdes clinicas graves. Adesdo ao tratamento envolve ndo
apenas o regime medicamentoso, mas também a manutengao
de habitos saudaveis e a participagao ativa do paciente no seu
autocuidado. Por exemplo, uma pesquisa com pacientes de
insuficiéncia cardiaca revelou que 41,1% apresentavam
baixa adesdao medicamentosa, dos quais 55,9% possuiam li-
teracia inadequada, evidenciando a relagdo entre esses fato-
res®.

De acordo com dados da Sociedade Internacional de
Transplante de Corag@o e Pulmao, a rejei¢ao do 6rgao ocorre
em aproximadamente 20% dos pacientes transplantados du-
rante o primeiro ano, destacando a importancia de interven-
¢oes educativas que promovam o autocuidado e a adesdo ao
tratamento. Estudos indicam que taxas inadequadas de lite-
racia em saude estdo associadas a um aumento de até 30%
nas complicagdes relacionadas ao transplante, incluindo hos-
pitalizagdes evitaveis e interrup¢ao do tratamento imunossu-
pressor. Além disso, uma pesquisa demonstrou que pacientes
com literacia inadequada apresentaram maiores indices de
reinternagdo e Obito apds 90 dias da alta hospitalar®.

Entende-se que o uso de tecnologias digitais na edu-
cagdo em satde tem mostrado grande potencial para aprimo-
rar o cuidado de pacientes cronicos. Ferramentas como apli-
cativos méveis de monitoramento, plataformas digitais de
aprendizado e programas personalizados de e-learning vém
sendo amplamente estudadas por sua capacidade de promo-
ver a adesdo ao tratamento, facilitar o autocuidado e reduzir
complicacdes evitaveis. Por exemplo, o desenvolvimento de
tecnologias educacionais para a transi¢cao do cuidado em pa-
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cientes submetidos a transplante hepatico tem demonstrado
eficacia na capacitagdo de pacientes e familiares para os cui-
dados domiciliares complexos®.

Devido a complexidade do procedimento e a necessi-
dade de readaptacdo familiar e socioeconémica apos o trans-
plante, juntamente com as possiveis complicagdes biopsicos-
sociais e espirituais, os pacientes necessitam de um suporte
abrangente de uma equipe multidisciplinar. A equipe, espe-
cialmente a de enfermagem, exerce uma funcao vital na pres-
tagdo de cuidados continuos”.

Diretrizes da Sociedade Internacional de Transplante
de Coragao ¢ Pulmao detalham o monitoramento dos cuida-
dos pos-transplante de coragdo. Elas recomendam a imple-
mentacdo de medidas preventivas, de detec¢do e de trata-
mento para os receptores de transplante®. A educagdo e a
literacia em saude sdo fundamentais para promover o au-
tocuidado e garantir o cumprimento do tratamento entre pa-
cientes com doencas cardiacas®. O termo °‘literacia em sa-
ude’ refere-se a capacidade de uma sociedade de fornecer in-
formagdes e servicos de saude precisos, permitindo que indi-
viduos acessem, compreendam e utilizem essas informacdes
para tomar decisdes informadas. Isso ndo apenas melhora a
satde individual e publica, mas também contribui para a sus-
tentabilidade dos sistemas de saude®. A literacia em saude
visa expandir o nivel cognitivo do individuo para que possa
utilizar informagdes relacionadas a satde para prevenir ¢ ge-
renciar doencas?).

Justifica-se, pois, a propria literatura menciona que
com os avangos tecnologicos e a crescente digitalizacdo da
sociedade, ferramentas digitais educativas emergiram como
catalisadores eficazes na promocao da literacia em saude, es-
pecialmente entre pacientes pos-transplante de coragao!V.
Essas ferramentas sdo projetadas para fornecer informagdes
acessiveis e compreensiveis, facilitando a educag@o dos pa-
cientes para gerenciar sua saude de forma eficaz.

Reconhecendo a importancia de desenvolver tecnolo-
gias educacionais digitais, essa revisdo de escopo tem como
objetivo descrever as diretrizes especificas para o cuidado
pos-transplante cardiaco, com o intuito de fomentar a litera-
cia em saude entre pacientes, cuidadores e profissionais.
Além disso, busca identificar as principais necessidades
desse grupo e as tecnologias digitais educativas disponiveis
para expandir o conhecimento dos pacientes apos o trans-
plante cardiaco.

Esta revisdo visa mapear sistematicamente as princi-
pais evidéncias relacionadas ao tema, esclarecer conceitos
fundamentais na literatura, suas caracteristicas e fatores as-
sociados a esses conceitos e destacar lacunas na compreen-
sdao do campo analisado. Ap6s uma consulta preliminar nas
bases PROSPERO, MEDLINE, Cochrane Database of Sys-
tematic Reviews e JBI Evidence Synthesis, nao foram encon-
tradas revisdes de escopo ou sistematicas semelhantes sobre
este topico.

METODO

Este protocolo de revisdo de escopo foi registrado na
Open Science Framework com o numero DOI:
10.17605/0OSF.IO/95NYM. O desenvolvimento do método
seguird o Manual do Joanna Briggs Institute (JBI), abran-
gendo as seguintes fases: 1-Definicdo da questdo da pes-
quisa; 2-Busca dos estudos relevantes; 3-Escolha dos estu-
dos; 4-Avaliacdo dos dados; 5-Consolidagdo, analise e exi-
bicdo dos dados(!*!3. Os achados e o relatério conclusivo
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desta revisao serao descritos e ilustrados por meio de um di-
agrama de fluxo, conforme o Checklist Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses Extension
(PRISMA-ScR)™, que ¢ voltado para a realizagdo de pes-
quisas de revisdo de escopo.

Questao de Pesquisa para Revisao

A pergunta para a revisdo de escopo foi elaborada
fundamentado na estrutura mnemonica PCC, a qual se refere
a Populacdo, Conceito e Contexto. Sendo P: adultos que fo-
ram submetidos ao transplante de coragdo; C: diretrizes es-
pecificas para os cuidados pos-transplante de coragdo; C:
cuidados ambulatoriais desses pacientes.

Dessa forma, a questdo norteadora desta revisdo é:
Quais as diretrizes especificas para os cuidados pds-trans-
plante para compor uma tecnologia educacional digital que
auxilie na literacia em saude de pacientes pos-transplante
cardiaco tratados no ambulatoério?

Critérios de Inclusio
Populacio

Individuos com idade superior a 18 anos, que foram
submetidos ao transplante cardiaco ha mais de 1 ano.

Conceito

Diretrizes especificas para o cuidado pds-transplante
cardiaco, com énfase em intervengdes tecnologicas e inicia-
tivas voltadas a literacia em saude, como aplicativos, plata-
formas educacionais e materiais digitais.

Contexto

Esta revisdo abrangera estudos que abordam adultos
submetidos ao transplante, com énfase no manejo pos-trans-
plante e nas estratégias educacionais destinadas a estes paci-
entes. Também serdo incluidos estudos que explorem o im-
pacto de tecnologias educacionais na interagdo entre pacien-
tes e equipes multiprofissionais.

Critérios de Exclusao

e Estudos que envolvam publico-alvo abaixo de 18
anos;

e Estudos que ndo abrangem as palavras-chaves elen-
cadas;

e Publicacdes em idiomas diferentes de portugués, in-
glés ou espanhol.

Tipos de Fontes de Evidéncia

Esta revisdo de escopo ira contemplar estudos com
abordagens quantitativas, qualitativas e métodos mistos.
Além disso, revisdes sistematicas e artigos de opinido serdo
considerados para inclusdo na revisdao proposta.

Foram priorizados estudos publicados nos tultimos
cinco anos, porém houve a necessidade da inclusdo de arti-
gos mais antigos pela necessidade de fornecer uma base ted-
rica solida, compreender a evolucao do conhecimento sobre
literacia em saude e adesdo ao tratamento, e suprir possiveis
lacunas na literatura recente. Além disso, estudos ampla-
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mente citados e metodologicamente robustos continuam
sendo referéncia na area, contribuindo para uma analise mais
abrangente e contextualizada sobre o impacto da literacia em
satide no manejo de pacientes submetidos ao transplante car-
diaco. Estes possuem evidéncias solidas sendo considerados
relevantes para a revisdo.

Estratégia de Busca

A estratégia de busca tera como foco identificar estu-
dos primarios, tanto publicados quanto ndo publicados. Ini-
cialmente, foi realizada uma busca preliminar nas bases
MEDLINE/PubMed e EMBASE para localizar artigos rele-
vantes sobre o tema. Os principais conceitos de transplante
cardiaco, tecnologia educacional digital, literacia em satde,
educagdo do paciente e atendimento ambulatorial, junta-
mente com as palavras-chave presentes nos titulos e resumos
dos artigos e os termos de indice utilizados para descrevé-
los, foram empregados para elaborar uma estratégia de busca
abrangente para a MEDLINE/PubMed. Essa estratégia sera
ajustada para cada base de dados, incorporando todos os ter-
mos-chave e de indice identificados. Além disso, as listas de
referéncia de todas as fontes de evidéncia selecionadas serdo
revisadas para identificar estudos adicionais. Estudos em
portugués, inglés e espanhol serdo considerados e, quando
necessario, traduzidos utilizando o DeepL Translate.

As bases de dados a serem consultadas incluirdo
MEDLINE/PubMed, o portal CAPES (Coordenacdo de
Aperfeigoamento de Pessoal de Nivel Superior), LILACS,
Web of Science, EMBASE, SCOPUS e CINAHL. Para a
busca de estudos nao publicados e literatura cinza, serdo ex-
plorados bancos de teses e dissertacdes, bem como o Google
Scholar, utilizando termos de busca adaptados.

A busca pelos estudos sera conduzida em bases de da-
dos indexadas, utilizando palavras-chave, operadores boole-
anos, como AND, OR, NOT e outros recursos especificos de
cada base de dados para recuperar os estudos mais relevantes
sobre um determinado tema elaborados para maximizar a
sensibilidade e especificidade dos resultados.

Essas estratégias foram formuladas para garantir a in-
clusdo de estudos que abordem a relagdo entre literacia em
satde e adesdao ao tratamento em pacientes submetidos a
transplante cardiaco, alinhando-se diretamente com os obje-
tivos do protocolo.

Em seguida, na Figura 1, é apresentada a estratégia de
busca inicial, especificamente desenvolvida para a base
MEDLINE/PubMed.

Selecao de Fontes de Evidéncia

Ap0s a pesquisa, todos os estudos encontrados serdo
agrupados e importados para o EndNote v.20.4.1 (Clarivate
Analytics, PA, EUA), com a remogao de duplicatas. Os titu-
los e resumos serdo analisados por dois revisores indepen-
dentes para garantir a conformidade com os critérios de in-
clusdo estabelecidos para a revisdo, garantindo a consistén-
cia (utilizando o Microsoft Excel para calcular e avaliar o
percentual de concordancia entre dois revisores).

O conteudo completo dos estudos selecionados sera
examinado minuciosamente por dois revisores independen-
tes. As razdes para a exclusdo de artigos que ndo cumpram
os critérios de inclusdo serdo registradas e incorporadas na
revisao de escopo. Quaisquer divergéncias entre os revisores
durante o processo de selegdo serdo resolvidas por consenso

Online Braz J Nurs. 2025;24(Suppl 1):¢20256827 | 3



Osorio EG, Guimardes TCF, Prado LM, Pinheiro BS, Correia MG

ou com a participacdo de um terceiro revisor. Os resultados
da busca e do processo de inclusdo dos estudos serdo deta-
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lhados na revisdo de escopo final e ilustrados por meio de um
fluxograma PRISMA.

Busca Estratégia de Busca Estudos
Recuperados
("heart transplantation"[ Title/Abstract] OR "cardiac transplantation"[ Title/Abstract] OR
#1 "heart grafting"[Title/Abstract]) AND "postoperative care"[Title/Abstract] 72
(("patient education handout"[Publication Type] OR "patient education as topic"[MeSH
Terms] OR ("patient education handout"[Publication Type] OR "patient education as 8,066
#2 topic"[MeSH Terms] OR "patient education"[All Fields])) AND "health
literacy"[Title/Abstract] AND "digital technology"[Title/Abstract]) OR "educational
technology"[Title/Abstract] OR "multimedia"[Title/Abstract]
#3 #1 AND #2 0
Limitado a portugués, inglés e espanhol.

Figura 1 — Estratégia de busca. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024

Extracio de Dados

Apds a remogao de duplicatas no EndNote, os artigos
selecionados serdo importados para o software Rayyan. Os
estudos serdo avaliados e selecionados com base nos crité-
rios de elegibilidade por dois revisores independentes e ce-
gos. O processo de triagem sera conduzido em duas etapas:
Fase 1: Sera realizada a analise dos titulos e resumos; Fase
2: Leitura completa dos textos dos estudos selecionados.

Em caso de discordancia entre os revisores quanto a
inclusdo ou exclusdo de um estudo, serd adotado um pro-
cesso estruturado de resolu¢do de conflitos. As decisdes se
dardo com base nos critérios pré-estabelecidos. Se o con-
senso nao for alcangado, um terceiro revisor, com expertise
na area do estudo, intervira para avaliar o caso de forma in-
dependente e emitir um parecer final. O terceiro revisor tam-
bém podera solicitar informagdes adicionais aos revisores ou
realizar uma reanalise critica dos critérios aplicados, garan-
tindo a consisténcia e imparcialidade do processo de seleg@o.

Analise e Apresentacio dos Dados

Os dados dos estudos selecionados serao analisados e
coletados por dois revisores independentes, utilizando uma
tabela de caracterizagdo em Excel personalizada para este es-
tudo, desenvolvida com base no formulario recomendado
pelo JBI para otimizar a sintese das evidéncias.

Caracteristicas do estudo: autores, ano de publicagéo,
pais de origem, titulo, objetivo, amostra, metodologia (tipo
de estudo, tamanho da amostra, género), intervengdo
(quando aplicavel), resultados e principais conclusdes. As
avaliacdes da qualidade metodoldgica dos estudos ndo serdo
incluidas, uma vez que essa etapa nao ¢ distribuida em revi-
soes de escopo, cujo objetivo € mapear as evidéncias dispo-
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