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Desenvolvimento de uma tecnologia educacional para pais e/ou
cuidadores de criancas com Alergia a Proteina do Leite de Vaca (APLV)

Development of educational technology for children’s parents and/or babysitter with Cow’s
Milk Protein Allergy (ACMP)

Desarrollo de una tecnologia educativa para padres y / o cuidadores de nifios con Alergia
a la Proteina de la Leche de Vaca (APLV)

Eva Lorena Jaques Rodrigues'*, Rejane Maria Sales Cavalcante Mori?, Sandra Maria dos
Santos Figueiredo?.

RESUMO

Objetivo: Descrever o processo de producdo de uma tecnologia educacional sobre Alergia a Proteina do
Leite de Vaca (APLV) a partir das percep¢bes de pais e/ou cuidadores de criangas com esta condi¢o.
Métodos: Pesquisa descritiva, quali-quantitativa, desenvolvida em uma Unidade Basica de Saude onde
funciona o Programa de alergia alimentar na regido Norte. Foram avaliados 65 pais e/ou cuidadores. Foi
utilizado um formulério e entrevista semiestruturada, a fim de nortear a producéo da tecnologia. Os registros
foram analisados por meio da andlise categorial-tematica. Resultados: A andlise originou trés categorias:
Conhecer a APLV, a alimentagéo e seus desafios e dificuldades e o cuidado com a crianca e o apoio familiar,
gue subsidiaram a constru¢éo da tecnologia educacional, que ap6s sua validacao, contribuira para o cuidado
a criangca com APLV. A cartilha contém 49 péginas e 11 tdépicos de conteldo, com textos e imagens.
Conclusao: A construcao de tecnologias educacionais € uma potencial ferramenta de educac¢éo em saude
para favorecer a autonomia, promover saude e estimular o cuidado seguro, com base nas reais necessidades
dos pais e/ou cuidadores de criangcas com APLV.

Palavras-chave: Tecnologia educacional, Alergia a proteina do leite de vaca, Nutri¢&o.

ABSTRACT

Objective: To describe the production process of an educational technology on Cow's Milk Protein Allergy
(ACMP) from the perceptions of parents and/or babysitter of children with this condition. Methods: Qualiitative
and quantitative, descriptive research, developed in a Basic Health Unit in which the Food Allergy Program
operates in the North region. Were evaluated 65 parents and / or babysitter. A form and semistructured
interview were used in order to guide the production of the technology. Categorical-thematic analysis were
used for records. Results: The analysis gave rise to three categories: Knowing the ACMP, food challenges
and difficulties and child care and family support for building educational, which supported the construction of
educational technology, which after its validation, will contribute to the care of children with ACMP. Educational
booklet contains 49 pages and 11 topics with texts and images. Conclusion: The construction of educational
technologies is a potential tool to health education, its promotes autonomy, health selfcare based on the real
needs of childrens parents and / or baby-sitter with Cow’s Milk Protein Allergy.
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RESUMEN

Obijetivo: Describir el proceso de produccion de una tecnologia educativa sobre la Alergia a la Proteina de la
Leche de Vaca (AVL) a partir de las percepciones de los padres y / o cuidadores de nifios con esta condicion.
Métodos: Investigacion descriptiva, cuali-cuantitativa, desarrollada en una Unidad Basica de Salud donde
opera el Programa de Alergia Alimentaria en la en la region norte. Se evaluaron 65 padres y / o cuidadores.
Se utilizé un formulario y una entrevista semiestructurada para orientar la produccién de la tecnologia. Los
registros se analizaron mediante andlisis categorico-tematico. Resultados: El andlisis originé tres categorias:
Conocer el APLV, la alimentacién y sus desafios y dificultades y el cuidado del nifio y apoyo familiar, que
subsidié la construccion de tecnologia educativa, que luego de su validacion, contribuira al cuidado de los
nifios con APLV. El folleto contiene 49 paginas y 11 temas de contenido, con texto e imagenes. Conclusion:
La construccion de tecnologias educativas es una potencial herramienta de educacion en salud para promover
la autonomia, promover la salud y fomentar un cuidado seguro, basado en las necesidades reales de los
padres y / o cuidadores de nifios con AVL.

Palabras clave: Tecnologia educativa, Alergia a las proteinas de la leche de vaca, Nutricién.

INTRODUCAO

As doencgas alérgicas sdo complexas e multifatoriais, sendo seu aparecimento associado a uma interagao
entre fatores ambientais e genéticos (FERNANDES SSC, et al., 2017). Para o primeiro, destaca-se a auséncia
do Aleitamento Materno Exclusivo (AME) nos primeiros 6 meses de vida, que tem sido relacionada a maior
incidéncia de eczema e Alergia Alimentar (AA). Dentre os genéticos, o historico familiar de atopia, incluindo a
AA, é um fator de risco para seu aparecimento (MONTEIRO GRS, et al., 2018; SIQUEIRA SMC, et al., 2020).

Nas ultimas décadas tem sido constatado um aumento das doengas alérgicas, especialmente as
alimentares, devido a mudancgas no estilo de vida, em que os habitos alimentares adquiridos pela populagao
tém uma grande interferéncia. Estudos mais recentes destacam a prevaléncia de Alergia a Proteina do Leite
de Vaca (APLV) mediada por IgE em menos de 1% em criancas (VINCENT R et al., 2021). AAPLV representa
a alergia alimentar mais frequente no primeiro ano de vida, considerada um problema de saude publica, o que
gera impacto social, clinico e econdmico aos pacientes e familiares, além de repercutir nas atividades do
cotidiano, gerando readaptag¢des (CORDERO R, et al., 2018).

A APLV decorre de um quadro de resposta imunoldgica de maneira an6mala apés a ingestao ou contato
com determinado alimento e/ou substancia, que contenha a proteina do Leite de Vaca (LV), podendo ser
mediada ou n&o por Imunoglobulina E (IgE) ou mista (MINISTERIO DA SAUDE, 2017; SILVAMVR e COELHO
A, 2019). Seu diagndstico é baseado em histéria clinica, exames fisicos, dieta de eliminagéo e Teste de
Provocacao Oral (TPO). O diagndstico preciso é fundamental, a fim de que se tenha o tratamento adequado
(MINISTERIO DA SAUDE, 2017).

O tratamento da APLV exige uma dieta de exclusdo da proteina lactea ou o uso de féormulas
hipoalergénicas pela crianga. Nao obstante a restricao realizada ser fundamental, é importante atentar que, a
longo prazo, pode haver déficits de calorias e de nutrientes, tais como de proteinas, célcio e vitamina D, por
isso, € importante se fazer um diagndstico adequado, uma vez que, manter uma dieta de restricdo sem
necessidade pode afetar o crescimento e desenvolvimento infantil (ALVES JQN, et al., 2018; MEHTAR, et al.,
2019; SOLE D, et al., 2018; SPOLIDORO JVN, et al., 2011).

Assim, a educacgao dos pais, familiares e cuidadores torna-se essencial para o sucesso do tratamento. O
profissional nutricionista é imprescindivel no cuidado, no empoderamento das familias no cuidado, ao realizar
orientagées quanto as informagdes corretas no que tange a escolha dos alimentos e dieta de exclusao,
fazendo os ajustes adequados para suprir a demanda nutricional (PETERS RL, et al., 2015; ROCHA GS, et
al., 2018).

Com a expansao das alergias alimentares, impde-se a busca por estratégias de informagao e orientagdo
direcionadas as criangas e suas familias. Neste contexto, as Tecnologias Educacionais (TE) sao fundamentais
ao intermediar a disseminacao das informagdes ao publico-alvo, advindas das necessidades do mesmo no
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que se refere a educagdo em saude, servindo para mensurar o processo de ensino aprendizagem entre os
facilitadores e os educandos. Sao instrumentos em que ha a facilitagao do dialogo, fortalecendo assim o
vinculo entre o profissional e o usuario (NIETSCHE EA, et al., 2012; SALDAN GG, et al., 2017).

Considerando que a convivéncia da crianga com APLV requer maior atengdo por parte da familia,
especialmente na alimentagdo, por meio da leitura atenta dos rétulos industrializados a fim de identificar
termos poucos conhecidos pelo consumidor que evidenciam as diferentes apresentagdes das proteinas do
leite, acredita-se que a constru¢do de uma TE, contendo orientagdes sobre tais temas e outros que envolvam
o cuidado a esta criancga, possa ser um instrumento terapéutico para ampliar o acesso a informagao desde o
diagnéstico até o tratamento, mediando o processo de ensino-aprendizagem (ALCOCER MJC, et al., 2016;
SERPAFS et al., 2017).

Dessa forma, torna-se relevante uma TE voltada a demanda dessas familias, haja vista que, eles
vivenciam com medo, inquietagdo, duvidas e inseguranca frente ao diagnéstico, sintomas e cuidados com a
alimentagédo (BOUSSO RS, 2008; FERREIRA S, et al., 2014). Assim, o presente estudo teve como objetivo
descrever o processo de produgao de uma tecnologia educacional sobre Alergia a Proteina do Leite de Vaca
a partir das percepgdes de pais e/ou cuidadores de criangas com esta condicao.

METODOS

Trata-se de uma pesquisa descritiva, quali-quantitativa, de desenvolvimento metodolégico, com foco na
produgdo de uma tecnologia educacional do tipo cartilha, realizada em uma Unidade Basica de Saude, onde
funciona o Programa de alergia alimentar, na regido Norte do Brasil. Os participantes da pesquisa foram 65
pais e/ou cuidadores de criangas com APLV, atendidos no Programa. A amostra foi fechada assim que foi
atingido o ponto de saturagédo. A pesquisa foi desenvolvida seguindo todos os preceitos éticos, sendo
realizada apds aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario do Estado do Para, sob o
parecer n° 3.947.517.

A primeira etapa da produgao da TE consistiu na selegdo do conteudo a partir de evidéncias disponiveis
na literatura sobre APLV, a partir das seguintes bases de dados: Literatura Latino Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), por meio da consulta a Biblioteca Virtual em Saude (BVS); Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), acessada por meio do portal PubMed; Scopus (Elsevier);
Web of Science, utilizando as seguintes palavras chaves presentes nos Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) e seus equivalentes no idioma inglés no Medical Subject Headings (MeSH): Alergia a alimentos e
Alergia a Proteina do Leite de Vaca. Além disso, utilizou-se o Consenso Brasileiro de Alergia Alimentar, que
inclui a APLV (SOLE D, et al., 2018). Foram incluidos trabalhos publicados no periodo compreendido entre
2015 e 2020.

As etapas posteriores de elaboragao da TE foram: aplicagdo de um protocolo aos pais e/ou responsaveis;
analise dos dados e construgdo da tecnologia educacional. A aplicagdo do protocolo desenvolveu-se,
inicialmente, com o recrutamento de pais e/ou cuidadores de criangas com APLV. O convite foi feito em
territério da sala de espera do referido Programa, com explicacdo sobre o objetivo, riscos e beneficios da
pesquisa, € para os que aceitaram participar, assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

As entrevistas foram gravadas com permissado dos participantes a partir da aplicagdo de um formulario
semiestruturado, para caracterizagdo da amostra, levantamento das dificuldades relacionadas a alimentagéo,
histéria clinica da crianga e conhecimento dos pais sobre alérgenos do leite de vaca.

As gravagdes foram transcritas em sua integralidade para facilitar a identificagdo das dificuldades
apresentadas e a analise realizada. A partir disso, foi possivel selecionar os contelidos que seriam abordados
na cartilha, por meio da técnica de analise categorial - tematica (OLIVEIRA DC, 2008). Foi realizada
inicialmente leitura exaustiva e flutuante do material transcrito, com recortes dos textos em unidade de
registros e agregacao das informagbes em categorias simbdlicas ou tematicas, e posterior, tratamento e
interpretacdo dos resultados obtidos. A categorizacéo foi definida levando em consideragédo os objetivos da
pesquisa e o protocolo de coleta de dados com os pais e/ou cuidadores. Os demais dados coletados na
pesquisa foram organizados e analisados no Software Microsoft Office Excel versao 16.30.
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RESULTADOS

Dos 65 pais e/ou cuidadores, observa-se que, 56,92% (n= 37) eram do sexo feminino, com prevaléncia da
faixa etaria de 31 a 40 anos. Em relagéo a caracterizagédo sociodemografica, 43,08% (n= 28) dos participantes
tinham renda de 3 a 4 salarios minimos e 58,46% (n=38) ensino superior completo. No que se refere ao grau
de parentesco, destaca-se a figura materna (52,30%, n=34), o que demonstra a sobrecarga da mae sob o
cuidado a crianga com APLV (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracterizacao dos pais e/ou cuidadores de criangas com APLV em uma unidade de saude.

VARIAVEL N %
Sexo

Masculino 28 43,08
Feminino 37 56,92
Idade (anos)

30-40 13 20
31-40 32 49,23
41-50 15 23,08
51-60 5 7,69
Renda (em salarios minimos) @

Menor que 1 8 12,31
la?2 24 36,92
3a4 28 43,08
5 ou mais 5 7,69

Escolaridade
Fundamental incompleto 0
Fundamental completo 1 1,54
Médio incompleto 0 0
Médio completo 21 32,31
5
38

0

Superior incompleto 7,69
Superior completo 58,46
Grau de parentesco

Méae 34 52,3
Pai 28 43,08
Avo 2 3,08
Baba 1 1,54

Legenda: 2 Salario minimo corresponde a R$998,00 no periodo de coleta de dados.
Fonte: Rodrigues ELJ, et al., 2021.

Para cada conjunto de respostas foram identificadas trés categorias: conhecer a APLV; a alimentagéo e
seus desafios e dificuldades; e o cuidado com a crianca e o apoio familiar.

Categoria 1: Conhecer a APLV

Nesta categoria, constatou-se que os participantes se encontravam fragilizados, inseguros e cheios de
duvidas perante a situagao que estavam vivenciando: a APLV. Tais sentimentos referiam-se sobretudo ao
momento de inicio dos sintomas, diagnéstico e aos seus fatores inerentes, o que consequentemente,
possibilitava diversos questionamentos sobre aspectos tais como: causa, sintomas especificos,
desenvolvimento da APLV, entre outros. As respostas abaixo demonstram algumas dessas percepgoes.

“[...1 O que ocasionou a APLV? A crianga nasce ou desenvolve; o que posso ter feito
de errado? [...]”

“Qual é o tempo certo de tratamento? Vai ter cura?”

“[...] Os profissionais de saude ndo sdo bem-informados sobre o assunto. Na
maternidade, ja ofereceram Nan Supreme®. Acho que o contato precoce com o leite
de vaca prejudicou...”
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Categoria 2: A alimentagdo e seus desafios e dificuldades.

Nesta categoria, ao serem questionados quais as principais dificuldades em relagéo a alimentacao, ficou
evidente que a restricdo alimentar € o principal obstaculo, contemplando aspectos como: leitura de rétulos de
alimentos e consumo de alimentos em outros espagos.

A alimentagdo em ambientes fora de casa, como aniversarios, escolas, restaurantes, demanda cuidados
especificos, que a maioria dos pais relatou nao ter dificuldades. A utilizacdo de algumas estratégias mostrou-
se valida para contornar essa situacao, como levar lanches de casa, imitar os alimentos que serao oferecidos
nesses ambientes, entre outros.

Alguns pais relataram receio de incluir novos alimentos, porém referiam consultar a equipe médica para
esclarecimentos. O fato de ndo poder consumir os mesmos alimentos que as outras criangas geram por parte
dos cuidadores dor, angustia e desafios em realizar a restricdo. Tais afirmagdes enfatizam os aspectos
mencionados acima.

“Encontrar produtos, rétulos claros...”

“Ha poucos alimentos processados que atendem a esse publico”.

“Vé o irmao consumir e querer e nao poder dar...”

“Tudo o que vé as outras pessoas comerem, quer; Evita comer perto dele”.
“Ver ele pedir algo que contenha leite e ter que dizer nao”.

“Sempre levo separado, quando vou a aniversario fago as comidas no mesmo
formato que contém na festa”.

Categoria 3: O cuidado com a crianga e o apoio familiar.

Ao analisar as falas dos participantes, percebeu-se que, a maioria gostaria de conhecer melhor acerca de
como lidar com APLV. Referiram-se, também, a sensibilizagao dos pais, da familia e de todos os envolvidos
no manejo com a crianga, de forma a esclarecé-los sobre todos os cuidados necessarios, enfatizando que a
cautela nao envolve apenas a exclusao de leite e derivados, e sim, outros aspectos tais como: separagao de
utensilios, cuidado com cosméticos, produtos de higiene, medicamentos, o que também inclui outros
ambientes, que ndo seja sua propria casa.

Observou-se ainda, a sobrecarga sobre o cuidador principal, que em alguns casos encontravam-se
fragilizados, angustiados, inseguros e cheios de duvidas, especialmente devido a falta de apoio da familia.
Tais afirmagdes podem ser observadas nos relatos dos participantes:

“[...] a separagéo de tudo, como esponja. A questdo dos medicamentos que também
€ importante; Produtos de higiene...”

“Uma experiéncia dificil para o ciclo familiar e o meio em que vive; Atengao
constante”.

“E necessaria a conscientizacdo da familia, dos conhecidos, sensibilizar os pais.
Nao é excesso de cuidado, é real...”

“A familia precisa ter conscientizagdo sobre os alimentos, muitos nao acreditam”.
Sobre a produc¢ao da tecnologia educacional

A partir das questdes emergentes advindas das necessidades dos pais e/ou cuidadores e das evidéncias
cientificas disponiveis na literatura, o conteido da TE foi construido, considerando itens como layout,
ilustragado, contelido, linguagem e motivagao?.

ATE é do tipo impressa, denominada em sua verséo final “Cartilha para pais e/ou cuidadores de criangas
com Alergia a Proteina do Leite de Vaca (APLV)”, contendo 49 paginas. No Quadro 1, observa-se a relagao
entre as categorias e o conteudo da tecnologia educacional. Cada categoria tematica foi descrita,
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considerando o material tedrico e feita a inferéncia do que deveria conter na tecnologia educacional. As
ilustragbes foram apreciadas juntamente com o profissional designer grafico, a fim de haver coeréncia entre
as mesmas e sua expressividade.

Quadro 1- Relagéo das categorias e o conteldo da tecnologia educacional.

Categorias Conteudos da tecnologia educacional
1. Entendendo a Alergia a Proteina do Leite de Vaca (APLV)
O que &?

Como posso identificar se meu filho tem APLV?
E essa alergia vai durar para sempre?
Fatores de risco
2. Intolerancia a lactose x Alergia a Proteina do Leite de Vaca
3. Diagnéstico
Como diagnosticar a APLV?
4. Tratamento
Como tratar a APLV?
Criancas que estao em Aleitamento Materno
Criancas que nao estdo em Aleitamento Materno
5. Conhecendo sobre as férmulas infantis
6. Alimentagdo complementar
Aos seis meses
Entre sete e oito meses
Entre nove e onze meses
A alimentacgéo e seus desafios e 7. Importancia da leitura de rotulos
dificuldades Antes de comprar produtos
Contaminacgao cruzada
8. Cuidados fora de casa
Escolas
Aniversarios
Restaurantes
9. Outros cuidados necessarios
10. Apoio familiar
11. Receitas culinarias

Conhecer a APLV

O cuidado com a crianga e o
apoio familiar

Fonte: Rodrigues ELJ, et al., 2021.

DISCUSSAO

O presente trabalho descreveu o desenvolvimento de uma TE do tipo cartilha. A participagédo e interagao
dos pais e/ou cuidadores potencializaram as escolhas dos temas contidos na tecnologia. Essa interagéao
fortalece o papel das mesmas nas demandas de cuidado, por meio da valorizagdo de seus aspectos de vida
e cria possibilidades de construcdo e reconstrugdo do saber ensinado, em que eles se tornam protagonistas
da construcdo do instrumento (CARVALHO DS, et al., 2019).

A construgdo de um material educativo potencializa as orientagbes verbalizadas em consulta. Tal
ferramenta tem impacto positivo ao gerar conhecimento, satisfagdo dos pacientes, melhora da aderéncia dos
mesmos, capacidade para ajuda-los a responder as dividas que surjam, quando ndo estiver junto ao
profissional de saide (MENDONGCA SCB, et al., 2017).

As TE proporcionam interagbes entre o locutor (profissional de saude), paciente e familia (leitor). Sua
confecgdo promove aquisicdo de conhecimento adequado a realidade, e assim, provoca mudangas de
atitudes, estimulando decisées de forma autbnoma a partir do entendimento de que os sujeitos, por meio de
seus comportamentos, influenciam seu proprio padrdo de saide (ASSUNCAO APF, et al., 2017; LEITE SS,
et al., 2018).
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No presente estudo, o perfil dos pais revelou predominancia do sexo feminino e elevada escolaridade,
corroborando aos achados de Alves JQN et al. (2018), Reis P et al. (2020) e Yonamine GH et al., (2012)
envolvendo pais de criangas com alergia alimentar, 0 que revela que em sua maioria ndo ha limitagbes
econdmicas e sociais. Ainda, a prevaléncia da figura materna no presente estudo pode associar-se a uma
possivel sobrecarga, o que implica em mudanga da rotina familiar, excesso de responsabilidade, e
consequente, aspectos emocionais negativos (ABAGARO RMA, et al., 2018; BOUSSO RS, 2008).

A partir das categorias emergentes, defronta-se com a realidade emocional das familias, especialmente
no momento do diagnéstico e de inicio dos sintomas, que esta associado ao medo, angustia e afligdo,
sentimentos semelhantes aos de pais de criangas com outras doengas crbnicas, o que afeta negativamente
a qualidade de vida (AMERIGO DA, et al., 2016; LUNAA, et al., 2018).

Esse momento faz com que os pais vivenciem inseguranga frente a doenga e perante a auséncia de
credibilidade em relagado a equipe de saude, quer pela falta de capacitagao, quer pelo manejo da alergia
alimentar, o que implica na orientagédo inadequada e atribulacdo e desequilibrio aos familiares, que passam a
buscar informagdes em outras fontes (BRUM AKR, et al., 2016).

Moimaz SAS, et al. (2019) destacam que ¢é fundamental informar aos familiares sobre a histéria natural da
doencga, seu tempo de tratamento, possivel tolerancia ao leite, bem como, oferecer suporte psicolégico e
social a essas familias. O cuidado eficaz, o manejo, a informacgao, pode ser atribuido a falta de sensibilizagédo
e conhecimento dos profissionais de saude, cujo aprimoramento é fundamental para atuagdo adequada no
diagnostico e tratamento da APLV (FARIA DPB, et al., 2018).

Para pais e familiares, a educagao continuada com reforgo da importancia da exclusdo completa do LV e
derivados da dieta com a participagdo de uma equipe multiprofissional é fundamental ao sucesso do
tratamento (GOMES RN, et al., 2018). A restricdo alimentar foi a dificuldade citada pelos participantes,
sobretudo, pelo custo, dificuldade financeira, auséncia de conhecimento e de informagdes claras. Além disso,
a monotonia alimentar é um fator limitante na alimentagao, uma vez que o tratamento ao paciente com APLV
é focado na exclusao da dieta de alimentos fontes de LV e derivados, visando o nao reaparecimento dos
sintomas e maior qualidade de vida aos portadores (FEUERHAKE T, et al., 2018).

A dificuldade na identificagcdo de termos que signifiguem a presenca de leite e/ou a leitura clara de rétulos
também foi outro aspecto relatado de forma recorrente, corroborando aos achados de outros estudos (BRUM
AKR, et al., 2016; REIS P, et al., 2020). Alguns pais demonstram ter receio de incluir outros alimentos. Em
contrapartida, diante de duvidas em relagéo a alguns produtos, referiam consultar a equipe médica, o que
demonstra o vinculo com a equipe de saude e a atuagao no ensino dos cuidados de forma gradativa para
aprendizagem significativa dos pais e/ou cuidadores, possibilitando o autocuidado, autoconfianga e
responsabilizagdo no tratamento.

Além disso, os pais relataram ter diferentes estratégias alimentares para os diversos espagos
frequentados. A inclusdo em outros ambientes, como na escola e em festas de aniversarios, é fundamental
para que a crianga com APLV tenha direito de ser acolhida, tratada de forma igualitaria, além de, contribuir
para socializacdo (HERBERT LJ, 2017; SOLE D, et al., 2018).

Segundo Yonamine GH, et al (2013) o profissional nutricionista é fundamental nesse processo, por meio
do ensino sobre alimentos permitidos e proibidos, leitura de rétulos, receitas e planejamento das refeicoes.
Além disso, a disponibilizacdo de materiais educativos para todos aqueles que mantém contato com o
paciente é necessaria, 0 que demonstra a importancia da construgdo de uma TE para auxiliar no suporte ao
cuidado.

Em um estudo desenvolvido com nutricionistas das Unidades Basicas de Saude, dos Nucleos Regionais
de Atendimento Domiciliar e de Area Clinica, observou-se que as mesmas orientavam os pais sobre rétulos
de produtos, bem como, tinham bom conhecimento em relacdo a APLV, baseados em protocolos cientificos,
o que ratifica a importancia da capacitagdo e programas de educagéo continuada, a fim de um cuidado seguro
(OLIVEIRA RN e HAACK A, 2017).
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No presente estudo, observou-se a fragilidade e angustia decorrente da falta de apoio, evidenciando assim
a necessidade de compreensao por parte do ciclo social da familia. Intitular o cuidado ao paciente com APLV
como exagerado pode resultar em desconforto nas relagbes sociais, isolamento social, e assim, interferir na
vida da familia como um todo (REIS P, et al., 2020).

A educagao em saude é primordial para a construgdo de material educativo que possibilite informagdes
concretas e claras para apoiar pais e/ou familiares no cuidado. A posterior validagdo da tecnologia educacional
possibilitara a verificacdo da representatividade do contetdo para o fim a que se destina, bem como, a
acessibilidade e compreensao pelo publico-alvo.

CONCLUSAO

Como limitagBes do estudo, aponta-se a dificuldade de reunir os familiares em grupos. Além disso,
destaca-se a importancia do seguimento do presente estudo, bem como, de novos estudos a fim de construir
outras tecnologias educacionais e inovagdes tecnoldgicas para o cuidado efetivo de criangas com APLV. O
estudo identificou que os pais e ou cuidadores, em geral, ndo tem limitacado socioecondmica. Entretanto, tem

inseguranca e necessidade de apoio emocional, familiar e suporte especialmente no que se refere a
alimentacdo. A construcdo de uma Tecnologia Educacional, e sua posterior validacao, servirh como
instrumento facilitador, favorecendo o empoderamento dos pais e/ou cuidadores para que se sintam mais
seguros e corresponsaveis pelo cuidado e pelas condutas a serem realizadas, podendo ser utilizado nas
atividades de educacdo em saude, e assim, garantir melhor qualidade de vida a crianca e a sua rede de apoio.
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