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RESUMO 
 

A Diabetes Mellitus representa um grupo etiológico heterogêneo de distúrbios metabólicos que 
apresenta em comum a hiperglicemia e os distúrbios no metabolismo de carboidratos, de 
proteínas e de gorduras, resultante de defeitos na ação e/ou secreção da insulina. Esse grupo 
etiológico está associado a várias comorbidades como as doenças cardiovasculares, acidente 
vascular encefálico, insuficiência renal crônica, neuropatia periférica e feridas cutâneas diabéticas 
ou ulcerações. Ademais, as ulcerações crônicas são mais frequentes nos membros inferiores, 
como nos pés, e predominantemente entre idosos, capaz de afetar 15% dos pacientes com 
diabetes, desse total, 14 a 24% sofrem amputação de membro inferior e, após isso, 
aproximadamente 59% dos pacientes morrem em um intervalo de cinco anos. Diante disso, 
objetiva-se construir uma tecnologia educacional do tipo álbum seriado educativo como 
ferramenta de apoio à orientação sobre os cuidados com os pés de pessoas com diabetes. Para 
isso, optou-se por realizar um estudo de construção de tecnologia educativa, por meio de uma 
pesquisa de desenvolvimento metodológico com abordagem qualitativa. A trajetória 
metodológica foi estruturada em duas etapas, a saber: Revisão Narrativa da Literatura (Etapa 1) e 
a Construção do álbum seriado (Etapa 2). O álbum iniciou-se com a elaboração de uma capa, de 
informações pré-textuais como a ficha catalográfica, metadados dos autores, a apresentação e o 
sumário detalhado. Na parte textual, foram incluídos textos e imagens sobre os conceitos da 
doença, os aspectos epidemiológicos, os fatores de risco, a prevenção, os sinais e sintomas, as 
complicações, o pé diabético e os cuidados com os pés, a fim de contemplar as principais 
questões que geram dúvidas entre os pacientes. Logo, a construção desse álbum seriado para 
pacientes diabéticos foi idealizada a partir de uma linguagem de fácil compreensão, com textos 
claros e concisos e com figuras coloridas, a fim de aproximar o leitor/usuário de saúde com um 
conhecimento técnico-científico didático, principalmente, para que o público-alvo tenha 
autonomia para realizar o autocuidado. Nesse cenário, essa ferramenta de ensino-cuidado deve 
ser utilizada para auxiliar os profissionais de saúde na orientação aos pacientes assistidos nos 
serviços de saúde, para isto, pretende-se submeter o álbum à validação formal. Em relação a 
confecção das ilustrações, buscou-se apresentar um material colorido com figuras ilustrativas que 
remetem aos aspectos gerais e específicos da doença em questão, principalmente, quanto aos 
cuidados com os pés de pessoas diabéticas. Ademais, os principais pontos sobre a temática foram 
abordados, assim como, os objetivos foram alcançados, uma vez que houve discussões e 
reflexões sobre a temática, houve a construção da tecnologia educacional e a descrição do 
processo de construção. Por fim, com este trabalho, pretende-se disponibilizar para as pessoas 
com diabetes um instrumento de orientações com cuidados com os pés.  

 

Palavras-chave: Tecnologia Educacional; Diabetes Mellitus; Pé Diabético. 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

ABSTRACT 
 

Diabetes Mellitus represents a heterogeneous etiological group of metabolic disorders that have 
in common hyperglycemia and disorders in the metabolism of carbohydrates, proteins and fats, 
resulting from defects in the action and/or secretion of insulin. This etiological group is 
associated with several comorbidities such as cardiovascular diseases, stroke, chronic renal 
failure, peripheral neuropathy and diabetic skin wounds or ulcerations. In addition, chronic 
ulcerations are more frequent in the lower limbs, such as the feet, and predominantly among the 
elderly, affecting 15% and all patients with diabetes, of this total, 14 to 24% undergo lower limb 
amputations and, after that, approximately 59% of patients die within five years. Therefore, the 
objective is to build an educational technology such as an educational flipchart as a tool to 
support guidelines on foot care for diabetic people. For this, it was decided to carry out a study on 
the construction of educational technology, through research of methodological development 
with a qualitative approach. The methodological trajectory was structured in two stages, namely: 
Narrative Literature Review (Step 1) and Construction of the flipchart (Step 2). The album started 
with the creation of a cover, pre-textual information such as a catalog sheet, authors' metadata, 
presentation and detailed summary. In the textual part, texts and images were included on the 
concepts of the disease, epidemiological aspects, risk factors, prevention, signs and symptoms, 
complications, diabetic foot and foot care, in order to address the main issues that generate doubts 
among patients. Therefore, the construction of this flipchart for diabetic patients was conceived 
with an easy-to-understand language, with clear and concise texts and colored figures, in order to 
bring the reader/user of health closer to a technical-scientific didactic knowledge, mainly, so that 
the target audience has the autonomy to perform self-care. In this scenario, this teaching-
assistance tool should be used to assist health professionals in guiding patients treated in health 
services, for this, it is intended to submit the album to formal validation. Regarding the making of 
the illustrations, we sought to present a colored material with illustrative figures that referred to 
the general and specific aspects of the disease in question, especially regarding the care of the 
feet of diabetic people. In addition, the main points on the subject were addressed, as well as the 
objectives achieved, as there were discussions and reflections on the subject, there was the 
construction of educational technology and the description of the construction process. Finally, 
with this study, we intend to provide for people with diabetes instrument of guidance with foot 
care. 

 

 

Keywords: Educational Technology; Diabetes Mellitus; Diabetic foot. 
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1 INTRODUÇÃO 
 

1.1 Apresentação do tema 
 

A Diabetes Mellitus (DM) é uma condição heterogênea caracterizada por distúrbios 

metabólicos que ocasiona hiperglicemia e distúrbios no metabolismo de carboidratos, de 

proteínas e de gorduras, sua etiologia é composta por defeitos na ação e/ou na secreção da 

insulina (ADA, 2022).  Esta condição acomete mais de 537 milhões de adultos no mundo e 

possui um alto índice de morbimortalidade, ou seja, representa um importante problema de saúde 

pública. Além disso, a DM apresenta um aumento anual de sua incidência no mundo 

(INTERNATIONAL DIABETES FEDERATION, 2021). 

A DM associa-se a um alto risco de desenvolvimento de complicações agudas e 

crônicas, relacionadas a um controle glicêmico inadequado. Entre as complicações 

macrovasculares, são observados casos de doenças cardiovasculares, acidente vascular encefálico 

(AVE), das microvasculares têm-se a doença renal da diabetes, a neuropatia periférica e as 

feridas cutâneas diabéticas ou as ulcerações (ADA, 2022).  

A hiperglicemia descontrolada resulta em complicações crônicas precoces, das quais 

destaca-se o pé diabético devido à sua apresentação multifacetada. O pé diabético apresenta 

etiologia multifatorial, especialmente associada a neuropatia e a doença artéria periférica, nesse 

caso, representa a causa mais frequente de amputação não-traumática no mundo (COUSELO; 

RUMBO, 2018; ADA, 2022; SBD, 2019). 

Em continuidade, as ulcerações cutâneas diabéticas são feridas dolorosas caracterizadas 

pela desintegração do tecido dérmico. Ademais, as ulcerações crônicas são mais frequentes nos 

membros inferiores, como nos pés, e predominantemente, entre idosos capazes de afetar 15% dos 

pacientes com DM, desse total, 14 a 24% sofrem amputação de membro inferior e, após isso, 

aproximadamente 59% dos pacientes morrem em um intervalo de cinco anos (OKONKWO; 

DIPIETRO, 2017).  

Diante desse contexto, é imprescindível o desenvolvimento de estratégias de cuidado 

para prevenir essas complicações entre pessoas com diabetes. Logo, deve haver modificação do 

comportamento de risco, incluindo hábitos inadequados com os pés. Além disso, é necessário que 
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o exame dos pés seja incluso na rotina de cuidados em saúde para que seja possível a 

identificação precoce do risco de ulceração (SENTEIO et al., 2018). 

 

1.2 Diabetes Mellitus e o pé diabético 
 

A DM, caracterizada por distúrbio do metabolismo, ocorre a partir da hiperglicemia que 

resulta no defeito da ação ou no mau funcionamento da secreção da insulina (NASCIMENTO et 

al., 2020). A hiperglicemia descontrolada ou diagnosticada tardiamente se condiz com a 

destruição acelerada das fibras nervosas, capaz de afetar a integridade dos nervos sensitivos, 

motores e autonômicos, que consequentemente reduz a atividade neurológica ou causa a 

degeneração delas. Há necessidade do controle glicêmico na DM que inclui mudanças nos 

hábitos de vida, realização do autocuidado e assistência à saúde, na qual a glicemia se mantenha 

dentro de metas glicêmicas que sabidamente reduzem risco de complicações (FRAGA et al., 

2017). 

De acordo com Lima et al. (2018), a DM se classifica como tipo 1 (Diabetes Mellitus 1) 

e tipo 2 (Diabete Mellitus 2) tendo outros tipos específicos como Diabetes Mellitus Gestacional. 

Porém, os tipos mais comuns da doença são DM1 e DM2, sendo que de 5 a 10% dos casos da 

doença, a DM1 provoca a destruição, em sua maioria autoimune, das células betas-pancreáticas, 

que resulta na deficiência da insulina, ocorrendo predominantemente nos indivíduos jovens. Já na 

DM2, em 95% dos casos os problemas ocorrem na ação, secreção da insulina e na regulação da 

produção hepática da glicose (ADA, 2022). 

O descontrole glicêmico e o diagnóstico tardio aumentam a incidência de complicações, 

como doenças vasculares, retinopatia, nefropatia e pé diabético. O pé diabético, por sua vez, 

ocorre em uma área lesionada ou por infecção nos pés, desenvolvendo úlceras. Ocorre em 15% 

dos pacientes com DM ao longo da vida, condição que é responsável por mais de 60% de 

amputações não traumáticas (TESTON et al., 2017). 

De acordo com Orosco (2019), o pé diabético é a principal causa de amputação não-

traumática. Além do mais, é prevenível, havendo identificação precoce do grau de risco para o 

desenvolvimento de alguma úlcera há a necessidade de tomar medidas recomendadas. Sob o 

mesmo ponto de vista do autor, os fatores de risco como hiperglicemia prolongada, dislipidemia, 

neuropatia, doença vascular periférica, presença de úlceras, hábitos do tabagismo e uso de bebida 
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alcoólica favorecem as amputações. Além disso, há outros fatores importantes, tais como a 

Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS), idade superior há 45 anos, sobrepeso e obesidade, fatores 

genéticos, colesterol elevado, cardiopatias, neuropatias e sedentarismo. 

A neuropatia é um fator importante no desenvolvimento da patologia, no que diz 

respeito às úlceras, ocorrendo um aumento de suscetibilidade à infecção, devido a perda da 

função. Além do mais, a função de leucócitos e do sistema imunológico é afetada pela DM, 

desprezando a resistência do hospedeiro, o que aumenta a carga de bactérias e fungos na ferida, 

favorecendo a chance de uma infecção extensa e mais grave (LIMA et al., 2018). A DM e a 

ulceração nos pés aumentam o risco de amputações de tal forma que no mundo ocorrem duas 

amputações a cada minuto, mostrando um grupo de paciente social e cautelosamente mais frágeis 

e que muitos deles têm uma expectativa de vida menor (SCAIN; FRANZEN; HIRAKATA, 

2018). 

 A Sociedade Brasileira de Diabetes (2019) afirma na sua diretriz, que as vias de 

ulceração envolvem dois ou mais fatores de risco que atuam em concordância com a 

Polineuropatia Diabética (PND) que é sua principal função, na qual está presente em 75% com 

DM, acima de 60 anos, em 30% dos pacientes em atendimento hospitalares em 20% a 25% na 

comunidade. Diante disso, a insensibilidade resulta no dano as fibras nervosas finas devido a 

hiperglicemia prolongada na qual se associa a fatores cardiovasculares resultando na perda da 

sensibilidade à dor e temperatura. 

Em continuidade, as fibras nervosas grossas ocasionam no desequilíbrio, risco de quedas 

devido à alteração da própria sensibilidade, percepção dos receptores das pernas e nos pés 

causando desequilíbrio entre tendões flexores e extensores, surgindo as deformidades 

neuropáticas (SBD, 2019). De acordo com Alvim (2017), as altas pressões em pontos ósseos dos 

pés, se originam a calos e com isso os processos ulcerativos determinam locais específicos de 

maior pressão fazendo assim a implementação de prevenção e controle. Além disso, o autor 

ressalta que as lesões do pé diabético podem ser classificadas em uma escala especifica conforme 

um modelo de evolução onde são apresentados graus e características para a doença (Quadro 1). 
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Quadro 1 – Tipos de graus e suas características para o pé de diabético. 

GRAU CARACTERÍSTICA 
Grau 0 Pé em risco 
Grau 1 Úlcera superficial, sem infecção 

Grau 2 Profunda com infecção sem osteomielite 
Grau 3 Profunda, abscesso com osteomiellite 
Grau 4 Necrose localizada em dedos, região plantar ou calcanhar 
Grau 5 Necrose de quase todo o pé 

Fonte: Adaptado de Alvim, 2017. 

  

1.3 Aspectos epidemiológicos da Diabetes Mellitus 
 

Dados atualizados da International Diabetes Federation (IDF), expressam que existem 

mais de 537 milhões de adultos, com idade entre 2079 anos, convivendo com DM em todo 

mundo. As projeções sugerem que esses números deverão aumentar para 643 milhões em 2030 e 

783 milhões em 2045. No Brasil, são identificados 15,7 milhões de pessoas com DM e as 

projeções sugerem que o número de novos casos pode chegar a 23,2 milhões de pessoas até 2045. 

Ademais, estima-se que, aproximadamente, 7 milhões de adultos podem morrer em virtude da 

DM e por suas complicações no mundo (INTERNATIONAL DIABETES FEDERATION, 

2021). 

A DM representa a sexta causa de internação hospitalar, nesse caso, aproximadamente 

15% dos doentes com diabetes desenvolverão úlceras de pé e 6% serão hospitalizados devido a 

essa complicação. As hospitalizações causadas por pé diabético são, frequentemente, prolongadas 

e recorrentes, pois o processo de cicatrização das lesões ocorre em um período de 6 a 14 semanas 

necessitando de um período de internação que em média dura 90 dias no Brasil (CEDEBA, 

2017). 

Segundo dados da Vigilância de Fatores de Risco e Proteção para Doenças Crônicas por 

Inquérito Telefônico, houve um crescimento de 61,8% no número de pessoas diagnosticadas com 

diabetes no Brasil, que passou de 5,5% em 2006 para 8,9% em 2016. A capital do Rio de Janeiro 

apresentou a maior prevalência de diagnóstico médico prévio de diabetes o que correspondeu a 

10,4% e, a capital de Roraima o menor número com 5,3% (BRASIL, 2017). 
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Assim, Silva et al. (2017) afirmam que o envelhecimento da população se expande no 

mundo, onde os países em desenvolvimento, como o Brasil, representam cada vez mais desafios 

tanto na área social quanto na econômica, e que as doenças crônicas têm relação com 

complicações nos pés, na qual a DM afeta 19,9% das pessoas de 65 a 74 anos de idade. O 

aumento da DM nos países em desenvolvimento, como é o caso do Brasil, tem sido relacionado 

às mudanças no estilo de vida das pessoas trazida pela industrialização e urbanização, como a 

prevalência da obesidade e sedentarismo em virtude de dietas hipercalóricas (SOCIEDADE 

BRASILEIRA DE DIABETES, 2019). 

Para a prevenção do pé diabético, é necessário assumir a central de dois eixos: i) 

abordagem educativa com os pacientes diabéticos; ii) exame periódico dos pés dos diabéticos, 

que deve ser realizado anualmente quando a avaliação anterior dos pés não evidenciar alterações 

e em caso de alterações a reavaliação deve ser com mais frequência. Ademais, os idosos são mais 

propícios a manifestar o pé diabético, pois o diabetes ataca 18% deles e que 50% das pessoas 

com DM apresentam ter mais de 60 anos. Sendo assim essa população está relacionada a um 

maior risco de morte prematura associados a outras doenças e síndromes geriátricas (MARQUES 

et al., 2019). 

 

1.4 Medidas de prevenção e de controle da Diabetes Mellitus 
 

Cerca de 85% das complicações do pé diabético são preveníveis, contudo, é preciso 

elaborar e implementar estratégias que tenham como objetivo estimular uma postura ativa dos 

profissionais e diabéticos para realizar os cuidados necessários. Diante disso, é de suma 

importância conhecer a conduta das pessoas frente aos cuidados com os pés para instigar o 

desenvolvimento de uma postura ativa em relação às mudanças necessárias no estilo de vida 

(MONTEIRO, 2015). 

As orientações para o autocuidado são: realizar a inspeção diariamente dos pés inclusive 

entre os dedos ou solicitar a algum familiar/cuidador para fazê-la caso não consiga realizá-la, 

realizar regularmente a higiene dos pés prosseguindo para secagem cuidadosa deles inclusive 

entre os dedos, evitar andar descalço, usar meias de algodão sem costuras, sem elásticos e 

preferencialmente de cor claras trocando-as diariamente, verificar sempre o interior dos calçados 

antes de calçá-los, uso não recomendado de calçados apertados, hidratação dos pés e pernas, 
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porém nunca entre os dedos, cortar as unhas em linha reta, os calos devem ser avaliados e 

tratados pela sua equipe de saúde e procurar imediatamente a unidade de saúde caso uma bolha, 

corte, arranhão ou ferida aparecerem (BRASIL, 2016). 

O exame realizado de forma periódica dos pés de indivíduos diagnosticados com DM é 

imprescindível, uma vez que é fundamental para identificar alterações precoces e permitir a 

terapia oportuna de eventos adversos e, portanto, evita o desenvolvimento de complicações. Uma 

boa avaliação dos pés deve conter no mínimo: uma anamnese cuidadosa que busque fatores de 

risco e complicações, um exame físico que pesquise úlceras, deformidades e/ou outras alterações, 

a avaliação neurológica deve ser por meio de teste de sensibilidade tátil com monofilamento e/ou 

teste de sensibilidade vibratória e a avaliação vascular com a palpação de pulsos pediosos e 

tibiais posteriores (BRASIL, 2016). 

 

1.5 Uso de tecnologias educativas 
 

A palavra “tecnologia” tem origem do grego, no qual “Techné” significa “saber 

fazer” e “Logia” significa “conhecimento organizado”. O conceito da palavra indica o 

conhecimento voltado para a prática (saber fazer), o qual é adquirido e organizado em relação a 

determinada área de intervenção do ser humano dentro da realidade vivenciada pelo próprio. 

Logo, as tecnologias são técnicas, métodos, instrumentos, ferramentas, equipamentos e 

instalações que podem ser utilizadas para realizar e obter vários produtos ou processos. Os 

avanços tecnológicos estão presentes no desenvolvimento da saúde e nesse contexto, destaca-se 

que as tecnologias podem ser utilizadas em diferentes situações e realidades, tanto na prática 

assistencial como no desenvolvimento de educação em saúde (TEIXEIRA et al., 2019). 

Por isso, a tecnologia é um processo que envolve ações, atitudes e comportamentos 

que devem se fundamentar no conhecimento técnico, científico, pessoal, cultural, econômico, 

social, político e psico-espiritual, com o intuito de promoção, de manutenção ou de recuperação 

da saúde, da dignidade e da totalidade humana. Diante disso, a tecnologia se manifesta como um 

conjunto de ações que tem a finalidade de qualificar o tratamento e o cuidado por meio da prática 

em saúde, assim como se manifesta em forma de conhecimento e de habilidades associadas ao 

uso e a aplicação desse recurso dentro de um sistema governamental, organizacional e de pessoas 

integradas (NASCIMENTO; TEIXEIRA, 2018). 
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Ademais, há a classificação quanto aos tipos de tecnologia, nesse caso podemos citar 

a tecnologia leve, com constituição de relações para implementação do cuidado (vínculo, gestão 

de serviços e acolhimento); a tecnologia leve-dura, com a construção do conhecimento por meio 

de saberes estruturados (teorias, modelos de cuidado); e a tecnologia dura, com a utilização de 

instrumentos, normas e equipamentos tecnológicos (SABINO et al., 2016). 

De forma mais detalhada, as tecnologias consideradas leves são utilizadas para 

mediar a relação humana com o cuidado. Esse tipo de tecnologia representa um conjunto de 

relações que explica de forma resumida, o cuidar em si, ou seja, é observado a relação direta que 

acontece entre o profissional e o seu público-alvo com uma interação interpessoal e com trocas 

de aprendizado, ou seja, as tecnologias leves apresentam como marco o acolhimento e a 

interação profissional-público (LISBOA et al., 2017). 

Quanto a tecnologia leve-dura, essa, por sua vez, é marcada pela utilização de 

conhecimentos estruturados, não sendo necessário recursos tecnológicos elevados, nesse caso, é 

observado uma relação prática do profissional com seu cliente, onde o profissional pode se valer 

de materiais de apoio como cartilhas, cartazes, protocolos, álbum seriado, dentre outros. Por fim, 

tem-se a tecnologia dura, onde o uso de alta tecnologia é imprescindível, podendo se utilizar 

computadores, máquinas pesadas ou complexas e demais maquinários que demandam grande 

tecnologia, inclusive softwares e vídeos (SILVA; ALVIM; FIGUEIREDO, 2008). 

Em relação as tecnologias educacionais, tem-se folders, cartilhas, álbuns seriados, 

cadernos de orientação, apostilas e outros, disponíveis em versões impressas e digitais. Em 

adição, o uso de uma tecnologia educativa impressa é fundamental quando se almeja promover o 

repasse de informações que possam sensibilizar e educar determinado público, de forma 

individual ou coletiva, ação que pode contribuir para o desenvolvimento de novos 

conhecimentos e para construção de novos métodos de promoção e de prevenção de doenças 

(SANTOS et al., 2020).  

Diante desse cenário, pode se utilizar como tecnologia educacional o álbum seriado, 

material construído e impresso em uma coleção de folhas organizadas em um formato 

cronológico e que facilite o repasse da informação para o receptor. Este material pode conter 

mapas, gráficos, tabelas, quadros, figuras, desenhos, textos e outros, todavia, as ilustrações e 

todo o conteúdo do álbum devem ser simples, atraente e reproduzir a realidade sobre determino 

tema (SOUZA et al., 2021). 
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Somado a isso, é importante pontuar que este tipo de tecnologia educacional é, 

frequentemente, utilizado na área da educação em saúde, principalmente pelo fato de ser 

utilizado para direcionar a sequência da exposição, possibilitar a retomada, de forma imediata, de 

qualquer página. Além disso, com a utilização desta tecnologia é possível expressar e destacar os 

principais pontos de cada tópico sobre determinado assunto (JAVORSKI et al., 2018). 

Diante da alta incidência de diabetes e de sua gravidade o presente trabalho tem sua 

importância no desenvolvimento de uma tecnologia educacional do tipo álbum seriado educativo 

para auxiliar na construção de estratégias de educação em saúde, a fim de melhorar a adesão ao 

autocuidado referente aos riscos do desenvolvimento do pé diabético. Essa tecnologia 

educacional deve ser utilizada pelos profissionais de saúde em todos os níveis de atenção e por 

outros profissionais que lidam diretamente com pacientes diabéticos. Portanto, o 

desenvolvimento do álbum seriado educativo é justificado pela carência de protocolos ou de 

tecnologias educativas de incentivo ou de ensinamento acerca dos aspectos relacionados aos 

cuidados com os pés de pessoas diabéticas. 
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1.6 JUSTIFICATIVA 
 

O pé diabético está entre as principais causas de internação entre pacientes com diabetes, 

sua prevalência corresponde de 6% a 20% das hospitalizações no Brasil. Essas lesões estão 

vinculadas ao alto número de casos de amputação de membros inferiores, porém cerca de 85% 

das complicações decorrentes do pé diabético podem ser prevenidas, desde que haja a 

identificação precoce dos fatores de riscos associados ao desenvolvimento das úlceras diabéticas 

(MONTEIRO, 2015). 

A úlcera diabética é uma complicação prevenível, a qual possui um alto impacto 

socioeconômico para as famílias, para o sistema de saúde e para a sociedade, pois acarreta 

cuidados onerosos para o sistema de saúde e para o paciente, que devido à amputação, deve 

enfrentar a perda de produtividade o que induz a diminuição da qualidade de vida adicionada aos 

custos individuais (COUSELO; RUMBO, 2018). 

Sendo assim, o profissional da saúde deve conhecer quais experiências relacionadas aos 

cuidados com os pés as pessoas com diabetes possuem, uma vez que esse profissional deve 

programar medidas educativas de cuidados específicos e individualizados, possibilitando o 

compartilhamento de saberes, com isso, os pacientes podem converter a informação colhida em 

ação, mas para que isso aconteça à pessoa precisa ter clareza acerca daquilo que necessita para 

prevenir possíveis complicações (MONTEIRO, 2015). Diante desse cenário e a partir da 

existência de uma grande parcela da população que possui a diabetes ou o alto risco de 

desenvolver essa doença, se faz necessário a construção de uma tecnologia educativa sobre a 

identificação, o manejo e a prevenção do pé diabético, a fim de reunir informações relevantes 

para o tema. 

Ademais, a prevenção de agravos relacionados ao diabetes deve ser um dos objetivos 

principais dos profissionais de saúde em relação a DM, haja vista que os pacientes com essa 

doença podem evoluir de uma neuropatia para uma amputação. Nesse sentido, a atuação efetiva e 

holística dos profissionais de saúde no atendimento da pessoa com pé diabético pode evitar a 

amputação. Nesse cenário, os profissionais de saúde enquanto educadores em saúde, atuam na 

orientação sobre os fatores de risco, mudanças no estilo de vida e, no caso do pé diabético, sobre 

a importância do uso de um calçado especial, além de explicar, de forma compreensível, o que se 

pode fazer para que o paciente não evolua para problemas mais graves (SANTOS, 2019). 
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2 OBJETIVOS 
 

2.1 Objetivo geral 
Construir uma tecnologia educacional do tipo álbum seriado educativo como ferramenta 

de apoio à orientação e prevenção sobre os cuidados com os pés de pessoas com diabetes. 

 

2.2 Objetivos específicos 
 Produzir um álbum seriado para pacientes com diabetes, com ilustrações e linguagem 

acessíveis, a fim de educá-los e orientá-los sobre os cuidados com os pés. 

 Auxiliar profissionais de saúde da Atenção Primária à Saúde, a partir da utilização do 

álbum seriado desenvolvido para os pacientes como instrumento de educação em saúde. 
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3 MATERIAL E MÉTODOS 
 

3.1 Tipo de pesquisa 
 

Tratou-se de um estudo de construção de tecnologia educativa do tipo álbum seriado 

educativo sobre os cuidados com os pés de pessoas diabéticas, por meio de uma pesquisa de 

desenvolvimento metodológico com abordagem qualitativa. A trajetória metodológica foi 

estruturada em duas etapas, a saber: Revisão Narrativa da Literatura (Etapa 1) e a Construção do 

álbum seriado (Etapa 2). 

 

3.2 Revisão narrativa da literatura (Etapa 1) 
 

3.2.1 Definição do referencial bibliográfico para construção do álbum seriado 
  

A busca de evidências científicas para embasar a construção da tecnologia educativa 

ocorreu a partir do desenvolvimento de um estudo qualitativo do tipo revisão narrativa. Esse tipo 

de estudo é constituído por uma análise ampla de estudos disponíveis na literatura, sem a 

necessidade de uma metodologia rigorosa ou replicável, desenvolvida com o objetivo de 

sintetizar o conhecimento para concluir saberes (TOLEDO; RODRIGUES, 2017). 

 

3.2.2 Elaboração da pergunta norteadora 
 

Em relação a construção da questão norteadora utilizou-se a estratégia PICo, que 

orienta a elaboração da pergunta chave da pesquisa e do levantamento bibliográfico, além de ser 

utilizada para localizar a melhor informação científica disponível, de forma rápida e eficiente, por 

intermédio de questionamentos sobre um tema específico, como exposto no Quadro 2. Diante 

disso, elaboramos a seguinte questão norteadora: Quais evidências precisam compor um álbum 

seriado sobre os cuidados com os pés de pessoas diabéticas? 
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Quadro 2 – Elaboração das perguntas norteadoras por meio da estratégia metodológica PICo. 

Belém/PA, 2022. 

P (Público) População com diabetes 
I (Interesse) Risco do desenvolvimento do pé diabético 
Co (Contexto) Atenção Primária à Saúde 
Fonte: Adaptado de Pereira et al. (2022), Belém/PA, 2022. 

 

3.2.3 Busca na literatura 
 

O levantamento bibliográfico ocorreu a partir do mês de fevereiro de 2022, nas 

seguintes bases de dados e bibliotecas virtuais: Literatura Latino-Americana e do Caribe em 

Ciências da Saúde (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Medical 

Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via biblioteca de busca de livre 

acesso National Library of Medicine (PUBMED). Para melhor identificação dos estudos 

pretendidos, utilizou-se combinações dos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS): “Pé 

Diabético”; “Complicações do Diabetes” e “Assistência Integral à Saúde”, nos idiomas português 

e espanhol. Para garantir resultados melhores, optou-se por utilizar os operadores booleanos 

(AND, NOT e OR). 

 

3.2.4 Critérios de inclusão e de exclusão 
  

Os critérios de inclusão foram: estudos completos, gratuitos e disponíveis 

eletronicamente publicados em português, inglês ou espanhol, no período de 2018 a 2022. Os 

critérios de exclusão foram: apostilas, cartas, editoriais e documentos. 

 

3.2.5 Coleta e análise de dados 
 

A pesquisa foi realizada nas bases de dados escolhidas, por meio do cruzamento dos 

descritores pré-definidos. A partir disso, foram selecionados os artigos que obedeceram aos 

critérios de inclusão. Ademais, sequencialmente, foram coletados os dados de cada artigo 

selecionado para construção dos resultados. 
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A análise dos estudos selecionados ocorreu de forma descritiva, a fim de possibilitar a 

observância e a descrição dos dados, dessa forma, foi possível reunir o conhecimento sintetizado 

sobre a temática em questão. Após a avaliação do projeto, iniciou-se a busca dos estudos acerca 

do tema, a partir do cruzamento dos descritores e com auxílio dos operadores booleanos. Todos 

os estudos encontrados durante o levantamento bibliográfico passaram por leitura de título e de 

resumo e sequencialmente, os estudos pré-selecionados foram submetidos a leitura integral. Após 

essa etapa, os artigos que estiveram de acordo com os critérios de inclusão compuseram a versão 

final desta pesquisa. 

 

Figura 1 – Fluxograma de seleção da referência bibliográfica para a elaboração do álbum seriado 

 
LILACS: Literatura Internacional Latino-Americana e do Caribe em Ciências da saúde. PUBMED: Recurso da National 

Center for Biotechnology information. MEDLINE: Medical Literature Analysis and Retrieval System Online. SciELO: 

Scientific Eletronic Library Online. SBD: Sociedade Brasileira de Diabetes.  

 

 

 

5620
Referencias da bases de dados
(LILACS, SciELO, PUBMED, 

MEDLINE)

38 Referências mantidas
artigos após a avalição dos critérios de 

inclusão e leitura de titulo e resumo 

4 Inclusões 
Diretizes e posicionamentos da SBD

42 publicações
mantidas que compões o referêncial 

teórico 
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3.3 Construção do álbum seriado (Etapa 2) 
 

A construção da tecnologia do tipo álbum seriado foi realizada de forma detalhada, a 

partir das evidências consolidadas obtidas diante dos achados da revisão narrativa, uma vez que 

uma tecnologia educacional deve ser realizada seguindo os seguintes princípios: linguagem 

acessível; informações atrativas e diretas que atendam às necessidades especificas do público-

alvo; que seja eficiente para que o público entenda a importância da informação contida na 

tecnologia e; seja inclusiva e acessível para que todos possam ter acesso (ECHER, 2005). Diante 

disso, é sugerido que as tecnologias educacionais sejam compostas por imagens de fácil 

interpretação (GOUVEA et al., 2015), nesse caso, é recomendado a construção de um álbum 

seriado com poucos textos. 

O álbum seriado foi produzido com base nas evidências científicas apresentadas pela 

revisão narrativa. A partir disso, essa tecnologia buscou alcançar o público-alvo disponível, 

portanto, a produção desse álbum visou na valorização das imagens em relação à linguagem 

escrita, a fim de incentivar a utilização de uma tecnologia educacional inclusiva, por meio de 

imagens e textos claros, simples, objetivos e diretos.  

 

3.3.1 Aspectos Éticos 
 

Este estudo é parte abrangente de um projeto maior, o qual foi aprovado pelo Comitê 

de Ética em Pesquisa do Hospital Universitário João de Barros Barreto sob o CAAE de número 

39536920.5.0000.0017 (Anexo A), sendo submetido ao edital CNPq/MS/SAPS/DEPROS nº 

27/2020 – “Pesquisa em doenças crônicas não transmissíveis e fatores de risco associados” 

(BRASIL, 2020) (Anexo B), e aprovado por mérito sob o título “Criação e Validação de 

Protocolos de Intervenções Associadas para Controle do Diabetes Mellitus na Atenção 

Primária à Saúde”. O referido trabalho trouxe a proposta de elaborar e implementar vários 

protocolos para propiciar o melhor controle da Diabetes Mellitus e de suas complicações, 

principalmente no que tange o pé diabético. O presente trabalho trata-se da produção de um 

álbum seriado educativo direcionado ao paciente diabético com risco de desenvolver o pé 

diabético. 
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4 RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

Na primeira etapa da construção do álbum seriado intitulado: “ÁLBUM SERIADO: 

Cuidados com os pés de pessoas com diabetes”, foi realizado o levantamento bibliográfico dos 

principais estudos que embasaram a construção da tecnologia em questão. Portanto, foram 

selecionados estudos nacionais e internacionais que contemplavam os principais tópicos acerca 

da Diabetes Mellitus do tipo 2 e seus aspectos gerais, com foco nos cuidados com os pés de 

pessoas com diabetes, por meio de manuais, estudos clínicos, sites governamentais, além de 

estudos sistemáticos. 

A partir da análise dos estudos incluídos nesta revisão narrativa, identificou-se 

evidências para a construção deste álbum seriado. Nesse contexto, os estudos analisados trazem 

evidências pertinentes sobre DM e suas vertentes para a sociedade, principalmente no que tange 

os conceitos da doença, os aspectos epidemiológicos, os fatores de risco, a prevenção, os sinais e 

sintomas, as complicações, o pé diabético e os cuidados com os pés, ou seja, o desenvolvimento 

dessa tecnologia tem como objetivo melhorar o esclarecimento quanto a importância do 

autocuidado para evitar o surgimento dessa doença e, principalmente de seus agravos 

relacionados aos pés e possíveis amputações no âmbito da saúde pública. 

Ademais, a construção desse álbum seriado para pacientes diabéticos foi idealizada a 

partir de uma linguagem de fácil compreensão, com textos claros e concisos e com figuras 

coloridas, a fim de aproximar o leitor/usuário de saúde com um conhecimento técnico-científico 

didático, principalmente, para que o público-alvo tenha autonomia para realizar o autocuidado. 

Logo, essa ferramenta de ensino-cuidado deve ser utilizada para auxiliar os profissionais de saúde 

na orientação aos pacientes assistidos nos serviços de saúde, para isto, pretende-se submeter o 

álbum seriado à validação formal. 

Com a análise e a interpretação dos estudos selecionados foi possível estruturar o 

álbum seriado a partir de uma sequência lógica de raciocínio, a fim de retratar, de forma 

simplificada e direcionada ao público-alvo, as informações sobre a DM. Em relação a confecção 

das ilustrações, buscou-se apresentar um material colorido com figuras ilustrativas que remetem 

aos aspectos gerais e específicos da doença em questão, principalmente, quanto aos cuidados com 

os pés de pessoas diabéticas. A utilização de figuras coloridas visa prender a atenção de seus 

leitores e evitar que o material seja de difícil compreensão, ou seja, pretende-se fazer com que o 

público-alvo aceite e faça uso desta tecnologia educacional. 
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A literatura destaca que a utilização de cores no desenvolvimento de tecnologias é 

fundamental quando se almeja prender a atenção do público-alvo, já que as cores estão presentes 

entre a população e fazem parte do dia a dia da sociedade e são utilizadas em diversas situações. 

O uso das cores se justifica pelo fato de que elas transmitem sensações ou percepções ao olho 

humano e são interpretadas por cada indivíduo de forma diferente. Nesse cenário, as cores em 

uma tecnologia educacional podem impactar, de forma positiva, nos sentidos, observações e 

aprendizagem do indivíduo (SILVA; CRUZ; RODRIGUES, 2018). 

 Outrossim, o álbum foi estruturado em 28 laudas de tamanho A4 e em orientação de 

paisagem. Logo, iniciou-se com a elaboração de uma capa, de informações pré-textuais como a 

orientação sobre o uso do álbum, metadados dos autores, a apresentação e o sumário detalhado. 

Na parte textual, foram incluídos textos e imagens sobre o conteúdo geral da DM, a fim de 

contemplar as principais questões que geram dúvidas entre os usuários de saúde que buscam 

informações sobre essa doença. Logo, todo o conteúdo verbal e não verbal do álbum tem como 

foco consolidar uma comunicação entre equipe de saúde e usuários de saúde. 

Diante dessa premissa, buscou-se para cada tópico definido para o álbum seriado, 

criar as ilustrações, os textos e o design, por meio de uma plataforma especializada como o 

Canva.com, a fim de deixar a tecnologia mais atrativa e de fácil aceitação. Todas as figuras 

incluídas neste álbum tiveram seus direitos autorais adquiridos pela autora a partir da aquisição 

de um plano Premium da plataforma Canva.com, condição que permitiu utilizá-las sem conflitos 

de interesse no álbum seriado produzido. Em relação as imagens incluídas no álbum e disponíveis 

em outros estudos ou site, todas foram devidamente citadas, imediatamente, abaixo da imagem. 

A partir da consolidação das evidências que compuseram o álbum seriado, iniciou-se 

a escrita do material, em conjunto com a criação do rascunho das primeiras ilustrações. Na 

construção da tecnologia educacional, optou-se por utilizar, na capa, como fonte o modelo Muller 

Fat tamanho 52 e o modelo Sansita Regular tamanhos 34 para o título e subtítulo, 

respectivamente.  

Ademais, o modelo Open Sauce Light tamanho 17 e 15 foi aplicado nos nomes das 

autoras e das informações sobre o programa de mestrado, respectivamente e, enquanto os títulos, 

subtítulos e textos no corpo do texto foram escritos com fonte Aileron Heavy tamanho 30 e Open 

Sauce Light, tamanho 20 e 15, respectivamente. Ao final, o álbum seriado foi salvo no programa 
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Portable Document Format (PDF) (Apêndice A), na qual foi criada a versão final. Abaixo são 

observadas figuras da capa e do sumário da tecnologia educacional. 

 

Figura 1 – Capa da tecnologia educacional do tipo álbum seriado. Belém/PA, 2022. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Desenvolvido pela autora. Belém/PA, 2022. 

 

Figura 2 – Sumário da tecnologia educacional do tipo álbum seriado. Belém/PA, 2022. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Desenvolvido pela autora. Belém/PA, 2022. 
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Diante do grande impacto negativo que a DM impõe na saúde pública no Brasil e no 

mundo, o desenvolvimento desta tecnologia em saúde se mostra pertinente à prática de educação 

em saúde realizadas por profissionais de saúde que podem auxiliar na construção e no 

conhecimento acerca desta doença. Nesse canário, a utilização de tecnologias nos sistemas de 

saúde, assim como a sua sustentabilidade são fundamentais para o desenvolvimento da saúde 

pública, principalmente, em um contexto social e econômico (BRASIL, 2010). Nesse cenário, a 

divulgação deste álbum seriado pode ser utilizada para promover a saúde e o autocuidado da 

população com DM e, consequentemente, com risco de desenvolver complicações como o pé 

diabético. 

Quanto a construção científica do álbum seriado, a parte textual foi iniciada com a 

escrita, de forma resumida e direta, dos conceitos da DM do tipo 2, destacando que essa doença é 

um conjunto de alterações no metabolismo humano que é caracterizado pelos níveis elevados de 

açúcar no sangue (hiperglicemia). Essas alterações ocorrem em virtude da deficiência na 

produção do hormônio insulina (responsável pelo controle do açúcar no sangue) e pode levar o 

ser humano a diversos problemas como complicações cardiovasculares, amputações de membros 

e até a morte (BRASIL, 2020). Na sequência, foram incluídos dados atualizados, nacionais e 

internacionais, acerca dos aspectos epidemiológicos da doença, com informações das Diretrizes 

da Sociedade Brasileira de Diabetes e da IDF Diabetes Atlas de 2021. 

Em continuidade, foram incluídos os principais fatores de risco para o 

desenvolvimento da doença, nesse caso, os principais fatores foram: a HAS, idade avançada, 

sobrepeso e obesidade, assim como fatores genéticos doenças cardiovasculares e neurológicas, 

além do estilo de vida sedentária (GONZALEZ, 2018). Para a prevenção desses fatores, o álbum 

sugere a aceitação como estilo de vida, por parte das pessoas diabéticas, de uma alimentação 

saudável, adesão periódica de práticas de exercícios físicos, do controle do estresse e da Pressão 

Arterial, além da não adesão ao consumo de bebidas alcoólicas e de cigarros (CENTERS FOR 

DISEASE CONTROL AND PREVENTION, 2021). 

Ademais, quanto aos sinais e sintomas da DM, o álbum seriado traz os principais, tais 

como a fome frequente, a sede constante, o formigamento nos pés e nas mãos, a vontade de 

urinar diversas vezes. Além desses, foram inclusas as infecções frequentes na bexiga, nos rins e 

na pele, a presença de feridas que demoram para cicatrizar, a visão embaçada e os níveis de 

açúcar no sangue elevados. Em relação as complicações associadas aos DM, destaca-se a 
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neuropatia diabética, os problemas arteriais, amputações, doença renal, o pé diabético, os 

problemas nos olhos, a pele mais sensível, a alteração de humor, a ansiedade e depressão, além 

de problemas sexuais (GOVERNO DO ESTADO DO PARANÁ, 2022).  

Entre os focos principais da construção do álbum seriado, há destaque para o pé 

diabético, nesse caso, essa complicação clínica é uma das principais causas de amputação. 

Todavia, pode ser prevenida a partir da identificação precoce do grau de risco. Nesse cenário, o 

álbum traz evidências para os cuidados com os pés de pessoas diabéticas, principalmente, a partir 

da inspeção dos pés, da análise da sensibilidade dos pés, além de analisar e evitar que os seus pés 

fiquem úmidos e do cuidado com os pés desidratados. Em adição, é necessário manter as unhas 

cortadas, os pés protegidos e uma alimentação saudável e realizar atividade física (SOCIEDADE 

BRASILEIRA DE DIABETES, 2019). 

Diante do fato que a DM representa um importante problema de saúde pública que 

pode levar a população diabética a graves problemas de saúde, inclusive amputações e a morte. 

Nesse cenário, o desenvolvimento de tecnologias educacionais em saúde se torna 

imprescindíveis, principalmente, para o desenvolvimento do autocuidado e da autonomia quanto 

aos cuidados com as pessoas das pessoas diabéticas. Logo, pretende-se implantar o álbum seriado 

como instrumento de educação em saúde em Unidades Básica de Saúde, instituições de saúde 

públicas e privadas e demais locais pertinentes, com a finalidade de auxiliar profissionais de 

saúde em ações educativas, além de facilitar a compreensão dessa temática junto à sociedade. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

25 
 

5 APLICABILIDADE CLÍNICA  

 

 A tecnologia construída neste estudo pretende ser instrumento de orientação para 

pessoas com diabetes e seus cuidadores com vistas a prevenir complicações e lesões associadas, 

agindo para prevenção e promoção a saúde.  

 

 

6 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Esta pesquisa permitiu a construção da tecnologia educativa do tipo álbum seriado, 

assim como reflexões que não se limitaram a descrever os fatos observados sobre a DM e seus 

impactos sociais, já que essa revisão possibilitou a construção de novas ideias e vertentes, além 

de conhecimentos elaborados e sintetizados acerca dos conceitos da doença, dos aspectos 

epidemiológicos, dos fatores de risco, da prevenção, dos sinais e sintomas, das complicações, do 

pé diabético e dos cuidados com os pés. Ademais, os principais pontos sobre a temática foram 

abordados, assim como, os objetivos foram alcançados, uma vez que houve discussões e 

reflexões sobre a temática, houve a construção da tecnologia educacional e a descrição do 

processo de construção. 

Diante desta pesquisa e da construção desta tecnologia educativa, almeja-se a 

validação desta tecnologia por juízes especialista, além da possiblidade de aplicação do material 

confeccionado e validado em unidades de saúde que realizam os atendimentos as pessoas 

diabéticas. Desse modo, espera-se contribuir para o desenvolvimento de novos estudos, a fim de 

fomentar reflexões acerca do tema e cooperar para o processo educativo e para nortear a 

qualificação profissional e o desenvolvimento social.  
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