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Construction and validation of a mobile application on immunosuppressive medications for
pediatric kidney transplant patients

Construccion y validacion de una aplicacion mévil sobre medicamentos inmunosupresores
para pacientes pediatricos con trasplante renal
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RESUMO

Objetivo: Construir e validar um aplicativo para dispositivo mével sobre medicamentos imunossupressores
para pacientes pediatricos transplantados renais. Métodos: Aplicou-se entrevista para caracterizagéo dos 34
participantes (20 pais/responsaveis somado aos 14 profissionais especialistas como juizes), além da escala
Likert para avaliacdo dos familiares/cuidadores dos pacientes renais pediatricos sobre o acesso aos
medicamentos imunossupressores aos pacientes, posologia, complicagcfes e interagcdes medicamentosas. A
criacdo do aplicativo ocorreu de acordo com o método de Design Instrucional que é composto de cinco fases:
andlise, design, desenvolvimento, implementacdo e avaliacdo. Resultados: Os resultados foram positivos,
demonstrando que profissionais e usuarios se interessam por tecnologias mais dindmicas no cuidado a saude.
Idealizou-se um aplicativo com ferramentas para lembrar o paciente dos horarios das tomadas dos
medicamentos imunossupressores orais prescritos, assim como fornecer mensagens ao tratamento, com
informagdes sobre os cuidados farmacoldgicos em uso, considerados de uso continuo. Conclusao: A
assisténcia em saude transplantados renais, possibilitara a melhoria das orientagdes e acompanhamento aos
pacientes. Portanto, é de grande relevancia que os beneficios propostos, como qualidade de vida e autonomia
para o uso de medicamentos, sejam reais, mensuraveis e mais acessiveis a essa populacdo de maneira geral.

Palavras-chave: Educacéo em saude, Acompanhante de paciente, Transplante de rim, Imunossupressores,
Pediatria.

ABSTRACT

Objective: Build and validate a mobile application on immunosuppressive medications for pediatric kidney
transplant patients. Methods: An interview was used to characterize the 34 participants (20 parents/guardians
plus 14 specialist professionals as judges), in addition to the Likert scale to evaluate family
members/caregivers of pediatric kidney patients regarding access to immunosuppressive medications for
patients, dosage, complications and drug interactions. The application created according to the Instructional
Design method, which is composed of five phases: analysis, design, development, implementation and
evaluation. Expo, React Native, Javascript, Typescript software were used. Validation by experts took place
through the use of the Content Validity Index. Results: The results were positive, demonstrating that
professionals and users are interested in more dynamic technologies in health care. An application designed
with tools to remind the patient of the times of taking prescribed oral immunosuppressant medications, as well
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as providing motivating messages, with information about the pharmacological care in use, considered to be
in continuous use. Conclusion: The health care for kidney transplant recipients, enabling the improvement of
guidance and monitoring for patients. Therefore, it is of great importance that the proposed benefits, such as
quality of life and autonomy in the use of medications, are real, measurable and more accessible to this
population in general.

Keywords: Health education, Patient companion, Kidney transplant, Immunosuppressants, Pediatrics.

RESUMEN

Objetivo: Crear y validar una aplicaciébn moévil sobre medicamentos inmunosupresores para pacientes
pediatricos con trasplante de rifion. Métodos: Se utilizé una entrevista para caracterizar a los 34 participantes
(20 padres/tutores mas 14 profesionales especialistas como jueces), ademas de la escala Likert para evaluar
a familiares/cuidadores de pacientes renales pediatricos en cuanto al acceso de los pacientes a
medicamentos inmunosupresores, dosis, complicaciones e interacciones medicamentosas. La aplicacion fue
creada segun el método de Disefio Instruccional, el cual se compone de cinco fases: analisis, disefio,
desarrollo, implementacion y evaluacion. Se utilizé el software Expo, React Native, Javascript, Typecript. La
validacion por parte de expertos se realiz6 mediante el uso del indice de Validez de Contenido. Resultados:
Los resultados fueron positivos, demostrando que los profesionales y usuarios estan interesados en
tecnologias méas dindmicas en el cuidado de la salud. Se disefié una aplicacion con herramientas para
recordar al paciente los horarios de toma de medicamentos inmunosupresores orales prescritos, ademas de
brindar mensajes motivadores, con informacion sobre los cuidados farmacolégicos en uso, considerados de
uso continuo. Conclusioén: El la atencién sanitaria de los receptores de trasplante renal, permitiendo mejorar
la orientacién y seguimiento de los pacientes. Por lo tanto, es de gran importancia que los beneficios
propuestos, como calidad de vida y autonomia en el uso de medicamentos, sean reales, medibles y mas
accesibles para esta poblacién en general.

Palabras clave: Educacién para la salud, Acompafiante paciente, Trasplante de rifién, Inmunosupresores,
Pediatria.

INTRODUCAO

No Brasil, os custos iniciais de um transplante renal sao elevados devido ao procedimento cirargico, mas
as despesas de acompanhamento poés-transplante tendem a ser menores. O programa brasileiro de
transplante renal é um dos maiores do mundo e reflete um forte compromisso do sistema de salde publico
com o suporte aos pacientes.

Em 2014, esses transplantes ja representavam 92% dos custos totais da area, e, em 2024, mais de 90%
dos procedimentos foram financiados pelo governo, garantindo acesso continuo e gratuito aos pacientes
transplantados. (COSTA CKF, et al., 2014, SOUZA, M da C, et al., 2024).

O transplante renal é o tratamento de escolha para a maioria das pessoas com a doencga renal em estégio
final (ANDREWS PA, BURNAPP L, 2018) Nesse contexto, a imunossupressdo tem como foco principal
selecionar terapias que minimizem as chances de complicac8es, rejeicdo e protejam o paciente de possiveis
guadros infecciosos. Entretanto, dentre os efeitos colaterais inerentes ao uso dos imunossupressores, 0S
principais relatados na literatura sdo: distlrbios gastricos, anemia, leucopenia, distlrbios do metabolismo,
rash e erupgdes cutaneas, além de complicagdes infecciosas (GUERRA SKS, et al., 2022).

No que tange a eficacia do transplante renal para que seja julgado por especialistas como a melhor opgao
terapéutica para o portador de insuficiéncia renal crénica, podemos citar o avango tecnolégico principalmente
guanto aos medicamentos que envolvem o esquema de imunossupressdo. Essa terapia baseada nos
protocolos e diretrizes terapéuticas, aplicada ainda na fase intraoperatéria durante o procedimento no bloco
cirdrgico, e na fase pos-transplante, a terapia imunossupressora tem como principal alvo impedir a rejeicdo
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aguda ou crénica do 6rgao, aumentando o tempo de vida Gtil do enxerto (QUEIROZ OVD, et al., 2009. Apud
GUERRA SKS, et al., 2022). Assim, os medicamentos imunossupressores sao fundamentais para reduzir a
rejeicdo ou perda do 6rgdo transplantado e que o acesso a esses medicamentos é regulamentado pelo
Ministério da Salde (MS) por meio do Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) para
imunossupress&o em transplante renal (MINISTERIO DA SAUDE, 2021).

Os protocolos clinicos e diretrizes farmacoterapéuticas, foram estabelecidos no ano de 2002 para uso dos
medicamentos excepcionais e de alto custo no componente do SUS, dentre os quais estédo os utilizados no
transplante renal. Estes protocolos clinicos preconizam, para a manutengdo e estabilidade clinica do individuo
submetido ao transplante renal, os esquemas de imunossupressdo incluem farmacos divididos em quatro
classes: glicocorticoides, inibidores da calcineurina, agentes antiproliferativos e anticorpos monoclonais ou
policlonais (SILVA GDM, 2016. Apud GUERRA SKS, et al., 2022).

Segundo informagdes da Associacdo Brasileira de Transplantes de Org&dos (ABTO), no Brasil a estimativa
gue mais de 10 milhdes de pessoas tenham doenca renal, com 29.130 brasileiros adultos e 385 criancas na
lista de espera por transplante (REGISTRO BRASILEIRO DE TRANSPLANTE, 2022). O programa de
transplantes brasileiro tem sido referéncia como um dos mais desenvolvidos, sendo o0 maior programa publico
de transplantes do mundo, com logistica de distribuicdo de recursos e captacdo de Orgdos justa e sem
distingdes sociais (GUERRA SKS, et al., 2022).

Quando a sua realizacdo é bem-sucedida, a pessoa com insuficiéncia renal crénica vive uma nova
realidade, o que Ihe acarretara novos comportamentos, diferentes daqueles que eram comuns no periodo do
tratamento dialitico (SANTOS BP, et. al., 2015). Quanto a terapia imunossupressora, ha dois componentes
béasicos envolvidos que caracterizam a ndo-adeséo: a descontinuagdo do regime prescrito e a qualidade
desse regime. Vale ressaltar que a adesdo € um comportamento mutavel, portanto é flexivel com tempo e
sofre influéncia multifatorial, sendo necessaria a abordagem individual a cada usuario como forma de
compreender o que pode ser modificado e melhorado (MAGALHAES ALP, et. al., 2019).

Nesse contexto, as novas tecnologias de ensino sdo materiais didaticos diversificados que ajudam a
desenvolver o profissional de maneira mais completa (jornais, revistas, musicas, figuras, tirinhas, apostilas,
xerox de materiais, livros didaticos, softwares, dentre outros). Nesse processo de aprendizagem, novos
avancos tém oportunizado a elabora¢éo de espacos educacionais que acarretam modificacdo na capacitagdo
dos profissionais e resultam no comportamento, conhecimento e usos dessas tecnologias em seu trabalho
(AQUINO SK, et al., 2022).

Tecnologias que inovam a comunicacao com as pessoas atendidas na area da salde estdo ampliando o
acesso as informacdes e potencializando a adesao terapéutica (SOUSA MM, et al., 2022). No entanto, é
importante ponderar as barreiras sociais e econdmicas existentes, pois, apesar de a maioria da populacio
brasileira possuir celulares, nem todos tém disponibilidade de smartphones ou de outros dispositivos moveis
ou mesmo dispositivos com tecnologia suficiente que permita baixar aplicativos (MARENGO LL, et al., 2022).

As diversas tecnologias para educag¢do em saude sdo acessiveis e podem ser implementadas em acfes
junto a comunidade e/ou nos servigos de salde, disseminando o conhecimento que pode vir a facilitar e
qualificar a saude dos individuos e auxiliar até mesmo na prevencdo de doengas por meio da mudanca de
comportamento e do despertar para uma consciéncia critica (AQUINO SK, et al., 2022).

Deste modo, o objetivo do estudo foi validar um instrumento em formato de aplicativo para Android que
permita orientar de maneira complementar e eficaz na assisténcia multiprofissional na avaliagdo da adeséo a
terapéutica medicamentosa pelos pacientes transplantados renais, contribuindo, portanto, para o
gerenciamento da assisténcia segura com qualidade.

METODOS

Trata-se de um estudo metodoldgico, descritivo, com abordagem quanti-qualitativa. Realizado na Unidade
de Transplantes Renal Pediatrico de um hospital escola do Para. Houve trinta e quatro (34) participantes
divididos em: 20 usuarios —na figura de responsaveis/cuidadores pelas criancas transplantadas; e 14
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especialistas para a adequacéo final do instrumento, que atuaram como juizes na etapa de “validagédo de
conteudo”.

Como critérios de inclusédo: Ter posse de celular com acesso a internet; responsaveis pelos pacientes
pediatricos internados pos transplante renal em carater de pés-operatorio imediato e tardio; e profissionais
médicos pediatras e da equipe multiprofissional (enfermeiro; assistente social; farmacéutico) atuantes na
assisténcia aos pacientes. Como Critérios de exclusao: responsaveis/cuidadores e profissionais que nao
fazem parte do servico de nefrologia; auséncias por quaisquer motivos no periodo de coleta de dados.

Foi aplicada entrevista com uso de formulario para caracterizacdo dos participantes, além de aplicacdo da
escala Likert para analise e avaliacdo dos familiares/cuidadores dos pacientes renais pediatrico sobre o
acesso aos medicamentos imunossupressores disponibilizados pelo SUS aos pacientes, posologia,
complicaces e interacbes medicamentosas. A caracterizacao dos profissionais ocorreu de forma descritiva,
a partir da frequéncia absoluta e relativa. Também foi aplicada a escala Likert, para a avaliagédo do instrumento
educativo — aplicativo movel.

A criacdo do aplicativo ocorreu de acordo com o0 método de Design Instrucional Contextualizado (DIC) que
€ composto de cinco fases: andlise, design, desenvolvimento, implementacédo e avaliacdo. A elaboracdo do
aplicativo instrumento educacional foi feita com o uso dos softwares Expo, React Native, Javascript,
Typescript.

A validacao pelos especialistas se deu por meio da utilizagéo do indice de Validade de Contetido (IVC). O
IVC ou método de concordancia por propor¢do é Util para examinar quanto a utilidade e validade de
ferramentas de avaliacéo.

Com o auxilio das variaveis categoricas selecionadas, foi possivel verificar a “proporgao de juizes em
concordancia sobre determinados aspectos” e de seus itens. O IVC foi considerado como adequado quando
as respostas apresentaram concordancia igual ou superior a 80% ou 0,80. Para calcular o IVC de cada item
de avaliacdo do instrumento, foram somadas as respostas dos participantes do comité de juizes e dividido o
resultado desta soma pelo nimero total de respostas (média obtida das avaliacbes das classificacfes
categoricas nominais e ordinais) (SILVA ALC, 2019).

Os dados da validacdo de conteido foram analisados, para cada item, a partir da propor¢cédo de
concordancia dos profissionais. Além disso, foi calculada a média da proporcao dos itens, a partir da soma
das proporcdes dividida pela quantidade de itens, para obtengcédo da proporcéo geral de concordancia dos
profissionais acerca do aplicativo. O teste binomial foi utilizado para verificar se a concordancia sera
estatisticamente igual ou superior a 80%, que consistira no valor utilizado para que o item seja considerado
vélido (LIMEIRA J, et. al., 2023).

A construgéo representa o processo inicial e consiste na criacdo da tecnologia educativa. Baseia-se na
investigacao das evidéncias cientificas disponiveis (literatura) e, também pode investigar o contexto do tema
proposto, através de estudos exploratérios por exemplo (TEXEIRA E e NASCIMENTO MHM, 2020).

A validacao representa a segunda parte do processo nos estudos metodoldgicos, essa pode ser
concretizada através da validacao de conteddo por juizes-especialistas da area do objeto de investigagdo
(POLIT DF e BECK CT, 2011).

Igualmente, indica-se a presenca de juizes especialistas de outras areas e a participagdo da populacao
alvo, os quais fardo a validagdo de contetdo e semantica ou usabilidade (TEIXEIRA E e MOTA VMSS, 2011).
No processo de avaliacdo é verificada a eficadcia da tecnologia validada, sendo realizada em estudos
experimentais ou quase experimentais.

Este estudo estd em consonancia ao que estabelece o Conselho Nacional de Saude n° 466/12 e n° 580/18.
Foi devidamente aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da FSCMPA sob Numero do CAAE:
76896823.7.0000.5171, e do Parecer: 6.642.204.
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RESULTADOS

A principal caracterizagao dos participantes esta descrita nos graficos a seguir:
Gréafico 1- Caracteristicas dos usuérios (na figura dos responsaveis/cuidadores pela crianca
transplantada renal (N=20).
Responsavel/Cuidador

2; 10% 1; 5%

#

R

17; 85%

=Pai =Mae = Outro

Fonte: Pereira ACP, et al., 2024.

De acordo com o Grafico 1, predomina a mae como a cuidadora principal da crianga transplantada renal,
representando 85 % dos usuarios.

Grafico 2- Equipe multiprofissional na assisténcia pediatrica em contexto de pés-transplantagédo

renal (N=14).
Equipe multiprofissional
1, 7%
1, 7% 3;22% = Médico
= Enfermeiro
= Assistente Social
4: 29% 2: 14% = Farmacéutico
= Psicologo

= Terapeuta Ocupacional

3; 21%

Fonte: Pereira ACP, et al., 2024.

De acordo com o Grafico 2, ha uma diversidade na composicdo da equipe, uma vez que é composta de
seis (06) diferentes areas de atuacao (Médico, Enfermeiro, Assistente Social, Farmacéutico, Psicologo,
Terapeuta Ocupacional), representando assim o grupo de juizes elegido.
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A analise do resultado da validacdo do aplicativo encontra-se na tabela a seguir.

Tabela 1- Distribuicdo dos escores e percentual de concordancia obtidos pela avaliacdo dos juizes
especialistas, segundo objetivos, estrutura, apresentacao, relevancia e o percentual calculado de cada item
nos 3 blocos.

Itens Escala Likert aplicada IvC

Concordo Concordo Total de Percentual de

BLOCO 1 - Objetivos totalmente | Parcialmente | Concordancias | Concordancia

1.1 Conteudo consistente com o objetivo
de orientar os familiares sobre os 14
cuidados com a administracdo de
medicamentos imunossupressores.

1.2 O objetivo do aplicativo mobvel é
coerente com a realidade da pratica 13 1 14 100% 1.0
dos profissionais de saude.

1.3 PropGe aos familifares sentire(rjn—ge
mais seguros e confiantes no cuidado
com a £t:]erapia medicamentosa poés- 11 3 14 100% 1.0
transplante renal.

1.4 Acredita que podera melhorar o

- 14 100% 1.0

conhecimento sobre os cuidados com 13 1 14 100% 1.0
a crianca transplantada renal?
Subtotal 51 5 100%
Percentual 91,07% 8,93% 100%

BLOCO 2 - Estrutura e apresentacéo

2.1. As informacdes sdo compreensivas. 12 2 14 100% 1.0
2.2 As informacgdes sao suficientes. 8 6 14 100% 1.0
2.3.0 conteado é adequado para ser 12
usado pelos usuérios dos servigos de 2 14 100% 1.0
salde.
2.4. Alinguagem é compativel com o nivel
de conhecimento do publico-alvo. 6 8 14 100% 1.0
Subtotal 38 18 100%
Percentual 67,86% 32,14% 100%

BLOCO 3 - Relevancia

3.1.0 contetdo teméatico é relevante e
atual.

3.2.As indicagBes/informacdes expostas
estdo corretas.

3.3.0 conteado do aplicativo movel
integra aspectos importantes da 14 - 14 100% 1.0
teméatica em estudo.

3.4.Existe identificagcdo do publico-alvo

14 - 14 100% 1.0

14 - 14 100% 1.0

% 11 3 14 100% 1.0
com a problemética exposta
3.5. As tematicas sao relevantes para que
os pais e familiares responsaveis 13 1 14 100% 10
possam conhecer o0s cuidados
domiciligrios ao transplantado renal.
Subtotal 66 4 100%
Percentual 85,71% 14,29% 100%
Total geral 155 27 100%
Percentual geral 85,16% 14,84% 100%

Fonte: Pereira ACP, et al., 2024.
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A Tabela 1 apresenta a distribuicao geral dos indices percentuais de cada item obtido no instrumento de
avaliacdo. A andlise quantitativa constatou que, na somatéria do Total Geral das 182 respostas (100%),
destes 155 (85,16%) foram avaliados como Concordo totalmente e 27 (14,84%) Concordo Parcialmente,
sendo assim o aplicativo foi validado, pois obteve o alcance superior a 80% pré-estabelecido na metodologia.

A avaliacdo do instrumento foi de acordo com o método de Design Instrucional Contextualizado (DIC),
sendo aplicados trés das cinco fases: andlise, design e desenvolvimento.

Assim, na primeira etapa (analise) de criacdo do aplicativo foi realizado estudo para analisar o dia a dia da
crianca transplantada renal em relacdo a tomada dos medicamentos imunossupressores em contexto do
sistema publico de saude vigente, o Sistema Unico de Satide (SUS).

Na segunda etapa (Design), envolveu-se a definicdo do contelido da comunicacao audiovisual persuasiva,
a producdo das mensagens (com imagens e no formato adequado aos smartphones) com base nas
percepcdes identificadas em estudo prévio; a definicdo dos icones; a selegdo das midias e o desenho da
interface grafica (layout). Para estes procedimentos, contou-se com a colaboracdo de profissional de design
especialista em arte e midia para a elaboracado das ilustracdes e animacdes dos recursos audiovisuais.

A terceira etapa (desenvolvimento), foi realizada na plataforma Android®, com linguagem Java. A escolha
desta plataforma se deu pelo acesso facil a uma biblioteca Java disponibilizada pelo Google. Um dos
parametros predeterminados foi a utilizacdo de software gratuito, de forma que o custo néo interferisse na
construgdo do sistema. Esta etapa compreendeu a construcao do app, com auxilio de analista de sistemas
com experiéncia em programacao e desenvolvimento de software, com base nas fases anteriores.

O aplicativo, que representa o cuidado da saude dos rins, assim promovendo salde e a qualidade do
tratamento, resultando em mais beneficios e melhorias para o bem-estar em contexto de pds-transplantacéo
renal.

Foi idealizado um aplicativo com ferramentas para lembrar o paciente dos horarios das tomadas dos
medicamentos imunossupressores orais prescritos, assim como fornecer informacfes sobre os
imunossupressores, sobre os cuidados farmacoldgicos em uso, considerados de uso continuo. A
programac¢do dos horarios pode ser realizada pelo préprio usuério de acordo com a prescricao
medicamentosa.

Direcionadas ao publico-alvo deste aplicativo, constituido de individuos transplantados renais, atendidos
pelo sistema publico de saude, com baixa renda e escolaridade, a facilidade de uso e acesso foram requisitos
importantes para esta construcao, possibilitando uma integracao efetiva entre a ferramenta e o usuério, com
seu uso previsivel e confortavel, a fim de obter o objetivo proposto: ajudar este publico em relagdo ao
tratamento medicamentoso imunossupressor.

A projecdo deste aplicativo se deu para que ele possa ser instalado em dispositivo mével (smartphone)
por meio do Google Play®. Neste momento sera necessario o acesso a Internet, porém o seu manuseio no
cotidiano se daréa de forma offline, sem a necessidade de conexdo. Optou-se pelo desenvolvimento para a
plataforma Android®, por ser compativel com a maioria dos smartphones disponiveis no mercado e a
populacado de diferentes classes sociais. Esta é a plataforma de app mobile mais acessivel e frequente para
o publico-alvo.

O acesso as informag8es se dard com a manipulacéo direta dos objetos na tela, por meio do Multi-Touch,
gue exige que o0s objetos sejam mais comprometidos com suas tarefas, e facilita a compreensdo de suas
finalidades, assim como auxilia no controle do aplicativo por parte do usuario, pois permite que ele confirme
suas intencdes ou cancele acbes antes de concretizd-las (configuraces). Apesar da possibilidade de o
aplicativo sugerir agdes, a decisdo deve ser do usuario, para que ele se sinta mais confiante e autoavalie as
suas decisfes de cuidado de forma individualizada.
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DISCUSSAO

Aplicativos moveis criados a partir de pesquisas cientificas sédo relevantes para a implementagcdo na
pratica, uma vez que tendem a ser analisados e testados por profissionais que conhecem as necessidades
do publico-alvo. O processo de validagdo de uma tecnologia, quando produzida de forma adequada e
validada, podera contribuir para modificar a realidade dos sujeitos a quem se destina. A literatura aponta que
0 processo avaliativo e sugestivo a partir das diferentes visdes pelos juizes tende a contribuir para o escopo
técnico-cientifico da tecnologia (ASSIS IS, et al., 2024).

Muitos pontos positivos foram destacados pelos avaliadores em relacéo a ferramenta, sendo unanimes
sobre a importancia de estratégias como essa na area da salde. Apesar do crescimento de aplicativos na
area da salde, a grande maioria é criada por desenvolvedores particulares, ndo esta vinculada a projetos de
pesquisa e nao é divulgada no meio cientifico (CHERMAN CMT, 2018 Apud ASSIS IS, 2024).

Para o sucesso do transplante é necessario que os medicamentos imunossupressores sejam utilizados da
forma prescrita, seguindo os horarios, as orienta¢des e cuidados, e seja realizado de forma continua. Esse,
entretanto, € um dos maiores desafios da terapia imunossupressora, uma vez que a maioria dos pacientes
ainda precisa se adaptar a esta nova fase da vida, com um aumento considerdvel no numero de
medicamentos que devem ser utilizados, em especial, no pés-transplante imediato. Estima-se que a néo
adesdo em pacientes transplantados varie, o que pode resultar em rejei¢cdo ou faléncia do enxerto, além de
aumento do custo do tratamento e da morbidade e mortalidade (OLIVEIRA FR, et al., 2019a).

Vale ressaltar que a ndo adesao a medicacao imunossupressora pos transplante esta associada a maiores
taxas de rejeicdo e perda do enxerto, mas ndo se sabe até que ponto a adesdo ideal estd associada as
sequelas da imunossupressao excessiva. Especificamente, questiona-se se a adesao excedente aumentava
o risco de cancer poés transplante. Dai a necessidade de individualizar a imunossupressao para minimizar a
rejeicdo e as complicacdes relacionadas aos medicamentos imunossupressores (KUNAL Y, et al., 2019).

Observa-se que criancas com doenca renal crénica tendem a ter doencgas associadas, como, por exemplo,
a doenca 6ssea metabdlica. Em casos como este, as criancas acabam tendo a necessidade de associar
vitaminas e calcio a alimentag&o para evitar e/ou diminuir a ocorréncia de fraturas e deformidades decorrentes
desta condi¢c&o. Todos estes cuidados, contudo, nem sempre séo capazes de evitar problemas como a baixa
estatura, a existéncia de pele ictérica, acesos vasculares visiveis, e a constante necessidade de administragédo
de medicamentos subcutaneos ou venosos (COUTO RCA, 2020).

Assim, a proposta do produto criado —Aplicativo para Android- é ser uma ferramenta para o autocuidado,
sendo capaz de proporcionar o empoderamento ao usuario durante o seu tratamento ajudando-o com
lembretes de estimulo e com maior informacao sobre seu quadro clinico e importancia da regularidade do
tratamento. Métodos de aconselhamento e lembretes tém sido considerados adequados, destacando-se as
tecnologias digitais de adesdo (PRADIPTA IS, 2020).

Acredita—se que fatores sociodemogréficos estejam associados ao acesso e uso de aplicativos em salde
(AMORIM DNP, et al., 2018 Apud PASSOS SG, 2019), como grau de escolaridade e residir em zona urbana,
pelo fato de que pessoas com maior grau de escolaridade e maior proximidade com o centro urbano tém mais
acesso a esses aplicativos.

Apbs os juizes concluirem o processo de validac&o foi aplicado o indice de Validade de Contetdo (IVC).
Os itens avaliados foram apreciados em uma Unica rodada apresentando IVC 1.0. Os especialistas
evidenciaram a importancia do aplicativo no que tange o uso dos imunossupressores, o qual vai incentivar os
responsaveis quanto a oferta da medicagéo e também a capacidade de persuaséo para motivar os individuos
transplantados renais a tomar os imunossupressores corretamente.

Diante disso, a informacéo na palma das méos empondera pessoas de forma que é uma estratégia de
enfrentamento que ajuda a lidar com um diagnéstico de doenca (SALBEGO C, et al., 2018). Dessa forma,
pode-se promover autonomia em relacdo ao tratamento e/ou beneficio ao individuo em seu cuidado em saude
(SILVEIRA MN, et al., 2023).
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Pacientes e familiares possuem um papel importante na seguridade da assisténcia em saude, atuando
como contribuintes, identificadores e moderadores dos erros. As criangas possuem um risco aumentado de
sofrerem danos, no entanto possuem um importante fator de protecdo que sdo suas familias. As familias
estando informadas e imponderadas podem ser protetoras de seus filhos e ajudarem a evitar que 0s erros
acontecam e prejudiquem a crianga, atuando assim como rede de seguranca contra erros (SILVA ALC, 2019).

A contribui¢éo do aplicativo mével é no sentido de oferecer um dispositivo de facil acesso as pessoas em
contexto de pés transplantacdo de érgao, especificamente renal, que os ajudara a controlar melhor sua
condicdo de saude e disponibilizara aos profissionais de salde, uma ferramenta para obter informacdes e
poder ajudar as criancas acompanhadas no servico especializado. Considera-se o aplicativo movel
desenvolvido como uma ferramenta criativa e inovadora para as criancas em contexto de pés transplantacédo
de rim no estado do Para.

CONCLUSAO

O instrumento educativo em formato de Aplicativo mével foi criado e validado pelos juizes especialistas,
com as informacfes sobre o uso dos medicamentos imunossupressores, 0 que vai contribuir para os
cuidadores/responséaveis dos transplantados renais pediatricos a adesdo ao tratamento e a seguranca dos
pacientes. Com uma interface pratica e acessivel, a ferramenta facilita o acesso dos cuidadores e
responsaveis a orientagdes importantes, promovendo maior autonomia e confianga no cuidado diario, o que
impacta positivamente na qualidade de vida das crian¢as transplantadas e de suas familias. Portanto, € de
grande relevancia que os beneficios propostos, como qualidade de vida e autonomia para o0 uso de
medicamentos, sejam reais, mensuraveis e mais acessiveis a essa populacao de maneira geral.
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