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ANCIANOS: UN RELATO DE EXPERIENCIA

RESUMO

Objetivo: Relatar a experiéncia de académicos de enfermagem na implementacdo de um
projeto de extensdo voltado ao desenvolvimento de um aplicativo para monitoramento da
salde cardiovascular em idosos. Método: Trata-se de um estudo aplicado de
desenvolvimento tecnoldgico do tipo relato de experiéncia, cuja metodologia foi baseada
no Design Centrado no Usuério, com pesquisas bibliogréficas e testagem do aplicativo
junto a 16 idosos e 8 profissionais de salde, que analisaram o aplicativo com base em sua
usabilidade, clareza e relevancia do conteGdo. A construgdo envolveu diagnostico
situacional via DATASUS, prototipagem no Canva e modelagem no AppGyver.
Resultados: O progresso e iniciativa do aplicativo concentraram-se na prevencdo de
doencas cardiovasculares entre os idosos, com énfase no controle de fatores de risco e no
incentivo a adogdo de habitos saudaveis. Os participantes da etapa de teste do aplicativo
demonstraram compreensdo do conteldo apresentado, com o auxilio da equipe.
Consideragdes Finais: O desenvolvimento do aplicativo “Pulse+”, ao gerar uma ferramenta
direcionada a salde cardiaca dos idosos, demonstra o potencial que a tecnologia possui
para promogdo da prevencdo de doencas cardiovasculares através da educacdo em salde e
autocuidado.

Palavras-chave: Doencas Cardiovasculares; Idoso; Aplicativo movel; Educacdo em
Saude.

ABSTRACT

Objective: To report the experience of nursing students in implementing an extension
project aimed at developing an application for monitoring cardiovascular health in the
elderly. Method: This is an applied study of technological development, presented as an
experience report, whose methodology was based on User-Centered Design, with
bibliographic research and testing of the application with 16 elderly individuals and 8
healthcare professionals. These participants analyzed the application based on its usability,
clarity, and content relevance. The development process included a situational diagnosis
using DATASUS, prototyping in Canva, and modeling in AppGyver. Results: The progress
and initiative of the application are focused on the prevention of cardiovascular diseases
among the elderly and emphasizing risk factor control, besides encouraging the adoption of
healthy habits. During the application testing phase, the participants demonstrated an
understanding of the presented content along with the support of the team. Final
Considerations: The development of the “Pulse+” application, by generating a tool focused
on the cardiac health of the elderly, highlights the potential of technology in promoting the
prevention of cardiovascular diseases through health education and self care.

Keywords: Cardiovascular Diseases; Elderly; Mobile Application; Health Education.

RESUMEN

Objetivo: Reportar la experiencia de estudiantes de enfermeria en la implementacion de un
proyecto de extension orientado al desarrollo de una aplicacion para el monitoreo de la
salud cardiovascular en ancianos. Método: Se trata de un estudio aplicado de desarrollo
tecnoldgico del tipo relato de experiencia, cuya metodologia se baso en el Disefio Centrado
en el Usuario, con investigaciones bibliograficas y pruebas de la aplicacion con 16
personas mayores y 8 profesionales de la salud, quienes analizaron la aplicacion en funcién
de su usabilidad, claridad y relevancia del contenido. La construccién incluyd un
diagndstico situacional mediante DATASUS, prototipado en Canva y modelado en
AppGyver. Resultados: El progreso e iniciativa de la aplicacion se centraron en la
prevencion de enfermedades cardiovasculares en personas mayores, con énfasis en el
control de los factores de riesgo y en el fomento de la adopcién de habitos saludables. Los
participantes en la fase de prueba de la aplicacion demostraron comprension del contenido
presentado, con la ayuda del equipo. Consideraciones Finales: El desarrollo de la
aplicacion “Pulse+”, al generar una herramienta orientada a la salud cardiaca de las
personas mayores, demonstra el potencial que posee la tecnologia para la promocidn de la
prevencion de enfermedades cardiovasculares mediante la educacién en salud y el
autocuidado.

Palabras-clave: Enfermedades Cardiovasculares; Ancianos; Aplicacion Movil; Educacion
en Salud.
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INTRODUCAO

Com o passar dos anos, 0s avangos nos
tratamentos médicos e a melhoria dos sistemas
de salde elevaram significativamente a
expectativa de vida®. Como resultado, a
populacdo idosa aumentou consideravelmente.
No Brasil, por exemplo, o numero de idosos
cresceu 57,4% desde 2010?. Contudo, a
assisténcia a satde no Brasil enfrenta um desafio
significativo, pois a maior parte dos esforgos
concentra-se no tratamento de doencas, enquanto
a prevencdo recebe menos atencdo®. Essas
condi¢gbes aumentam a vulnerabilidade dessa
populacdo no desenvolvimento de doengas,
especialmente as cardiovasculares. Com o
envelhecimento, a prevaléncia  dessas
enfermidades entre os idosos mostra-se cada vez
mais expressiva, configurando-se como uma das
principais causas de morbidade e mortalidade
nessa faixa etaria®. As doencas cardiovasculares
comprometem o funcionamento do coracao e dos
vasos sanguineos, podendo levar a complicacoes
graves, como insuficiéncia cardiaca, infarto do
miocéardio e acidente vascular cerebral®.

Nesse contexto, observa-se que 0s
investimentos sdo mais direcionados para o
tratamento de doencas cardiacas do que para a
prevencao eficaz dos fatores de risco®, e, como
resultado, muitos desses casos ndo sdo
revertidos, levando ao oObito desses individuos.
Esse cenario é evidenciado pelos dados do
Sistema de Informagdes sobre Mortalidade
(SIM), disponibilizados no site do DATASUS,
que apontam a ocorréncia de 325.256 mortes de

idosos anualmente devido a essas doencas”,
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evidenciando a insuficiéncia das estratégias de
promocdo da salde e controle de riscos para a
reducdo da mortalidade cardiovascular nessa
populagéo.

No ambito local, em 2022, foram
registrados, na cidade de Joinville, 772 ¢bitos de
individuos com idades entre 60 e 80 anos ou
mais por causas relacionadas ao sistema
circulatorio, como infarto do miocardio e
insuficiéncia cardiaca”. Esses numeros, tanto
em escala nacional quanto municipal, reforgam a
necessidade urgente de estratégias eficazes de
politicas publicas voltadas a prevencdo, detecgdo
precoce e acompanhamento continuo das
doencas cardiovasculares, especialmente diante
do envelhecimento populacional®.

Diante desse cenario, as acles de
promocdo de salde cardiovascular, ancoradas na
educacdo em saude, tornam-se essenciais, pois
vao além da disseminacdo de informacGes sobre
prevencao, além de incentivar a autogestdo da
salde, capacitando 0S pacientes a
compreenderem sua condicdo e adotarem habitos
saudaveis em seu cotidiano®.

Nessa mesma perspectiva, apesar das
barreiras associadas a baixa familiaridade com
recursos tecnologicos e as desigualdades sociais
que contribuem para o0 aumento do
analfabetismo digital®®, o desenvolvimento de
um aplicativo movel com interface acessivel
pode contribuir para o0 acesso ao conhecimento e
a interacdo®V. Além disso, é uma estratégia para
facilitar a interagdo entre os profissionais da
salde e o0s usuarios, além de otimizar etapas de

organizacdo e gestdo de dados, haja vista a
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quantidade de informacdes que um aplicativo
pode armazenar, e isso pode ser Util ao executar
estratégias de saide no SUS(2),

Estima-se que cerca de 93% dos
domicilios brasileiros possuem dispositivos
moveis, 0 que evidencia o alcance que tais
aparelnos podem oferecer ao sistema de
satde™®.

Diante desse contexto, a justificativa
deste estudo baseia-se na necessidade de
investimentos em tecnologias voltadas a
prevengdo em salde, com énfase em dispositivos
moveis e aplicativos que auxiliem na deteccdo
precoce, monitoramento e controle de fatores de
risco cardiovasculares no ambito do Sistema
Unico de Sadde (SUS), que atualmente atende
aproximadamente 23,03 milhGes de idosos, de
acordo com dados do IBGE citados pelo
Ministério da Salde em uma pesquisa de
202504,

No entanto, o setor ainda carece de
modernizacdo, para atender de forma eficaz a
uma demanda tdo expressiva. Em meio a esse
cenario, as académicas de enfermagem
pertencentes ao projeto, reconhecendo a
necessidade de estratégias para enfrentar a
problematica observada em Joinville, decidiram
desenvolver um aplicativo de monitoramento dos
riscos cardiovasculares. Essa iniciativa visa
proporcionar um acompanhamento continuo da
salide dos idosos, além de promover sua inclusédo
no mundo digital®?.

Diante do exposto, este estudo tem como
objetivo relatar a experiéncia vivenciada por

académicos do curso de Bacharelado em
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Enfermagem do Instituto Federal de Santa
Catarina (IFSC) durante a execucdo de um
projeto de extensdo, financiado pelo Edital de
Protagonismo Discente (N.° 12/2024/DIREX-
PROEX).

METODOS

Trata-se de um estudo do tipo relato de
experiéncia, baseado nas vivéncias das autoras
enquanto participantes do projeto “Coragdo na
Palma da Mao”, que desenvolveu um aplicativo
voltado a prevencdo de doencas cardiovasculares
em idosos.

A elaboracdo do programa ocorreu ao
longo de dois meses, de 30 de setembro a 29 de
novembro de 2024, seguindo o método Design
Centrado no Usuario em uma abordagem
participativa, o0 qual € mais vantajoso para 0

publico-alvo™®?,

Nesse processo, 0S USUArios
foram envolvidos ocasionalmente durante a
concepcao do aplicativo, o que permitiu a
identificacdo de possiveis irregularidades e
facilitou a interagdo dos idosos com a tecnologia.
Para garantir a progressdo do projeto, seis etapas
foram contempladas: (1) Primeira andlise, (2)
Projeto, (3) Testes, (4) Segunda analise, (5)
Manutencéo e (6) Implementacdo™®.

A andlise inicial teve como ponto de
partida a identificacgdo da probleméatica no
municipio por meio da plataforma DATASUS,
evidenciando um cenario critico das doengas
cardiovasculares entre idosos. Diante desse
contexto, prop0ds-se a criagdo de um aplicativo
voltado especificamente para esse publico como

uma possivel solucdo. Ainda nessa etapa, a
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equipe realizou uma pesquisa bibliografica em
duas fases, visando garantir que a tecnologia
fosse acessivel e adequada as necessidades
cognitivas e sensoriais da Terceira Idade.

E importante destacar que, uma vez
definido o objetivo da pesquisa, torna-se
essencial que os pesquisadores estabelecam uma
questdo norteadora para guiar a investigagéo
bibliografica®®). Nesse sentido, a primeira busca
foi estruturada a partir de trés perguntas
principais devido aos enfoques distintos que

impossibilitam a andlise conjunta por meio de
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uma Unica questdo central.

Assim, cada pergunta corresponde a um
eixo especifico, permitindo uma investigacao
mais consistente e contextualizada: (1) "Quais
sdo os principais fatores que contribuem para o
desenvolvimento de doencas cardiovasculares
em idosos?" (2) "Quais estratégias sdo mais
eficazes na prevencdo desses fatores?" e (3)

"Qual € o design mais adequado para aplicativos

destinados a Terceira ldade?".

Abaixo estd o

fluxograma da pesquisa.

Figura 1 - fluxograma da primeira e segunda anélise bibliografica

Primeira analise via Google

Literaturas encontradas:
Sobre os fatores de risco
DCV* (n =160)

Sobre como prevenir
DCV* (n =2)
Sobre design inclusivo

(n=2)
l

| | Identificaéo |

Segunda analise via Google

Literaturas encontradas:
Sobre como melhorar as
ferramentas ja
apresentadas (n =4)
Sobre como desenvolver
calculadoras de riscos

(n=2)
1

Literaturas encontradas:
Sobre os fatores de risco
DCV* (n =160)

Sobre como prevenir
DCV* (n =2)
Sobre design inclusivo

Literaturas
excluidas:
nao tinham
relagao com o
objetivo do
estudo (n=158)

Triagem

(n=2)
l

Literaturas selecionadas
para inclusao no estudo:
Sobre os fatores de risco
DCV* (n =2)
Sobre como prevenir
DCV* (n =2)
Sobre design inclusivo
(n=2)

J |

Incluséo

[

Nota: DCV* - doenca cardiovascular
Fonte: elaborado pelos autores

A pesquisa foi conduzida por meio do
mecanismo de busca Google, uma vez que o
grupo ndo tinha como objetivo exclusivo
localizar publicacbes em bases indexadas, mas

Ademais, a busca ndo necessitou da adicéo
de operadores booleanos, uma vez que o Google

ja considera estes como adicionados”. Foram

= Atribuicdo CCBY

Literaturas selecionadas
para leitura a integra:

Sobre como melhorar as Literaturas
ferramentas ja .
apresentadas (n =4) ex::lmdas
Sobre como desenvolver (n=0)

calculadoras de riscos

(n=2)
1

Literaturas selecionadas

para inclusao no estudo:
Sobre como melhorar as
ferramentas ja
apresentadas (n =4)
Sobre como desenvolver
calculadoras de riscos
(n=2)

sim alcancar uma maior abrangéncia de fontes.

Dessa forma,

também foram consideradas

literaturas disponibilizadas no site do governo e

da OMS.

pesquisadas as frases-chaves, respectivamente

relacionadas as suas perguntas,

e sempre

sucedidas da palavra “artigo”: (1) “fatores de
https://doi.org/10.31011/reaid-2026-v.100-n.1-art.2528 Rev Enferm Atual In Derme 2026;100(1): 026009 4
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risco de doencas cardiovasculares”; (2)
“exercicios como prevengao de fatores de risco”
e “alimentacdo como prevengdo de fatores de
risco”; e (3) “design inclusivo em um aplicativo
para idosos”. Em seguida, os resultados da
pesquisa foram sintetizados e organizados em
tabelas no Google Documentos, representada
pelo quadro 1. Essas informacGes serviram como
base para a elaboracdo de um protétipo inicial na
plataforma Canva, durante a fase de concepcdo
do projeto.

A estruturacdo do aplicativo fundamentou-
se nesse protdtipo, enquanto sua modelagem foi
realizada na plataforma AppGyver, especializada
no desenvolvimento de softwares.
Paralelamente, ainda nessa etapa, foram criados
folders informativos na plataforma Canva, com o
objetivo de apresentar a tecnologia ao publico-
alvo.

A partir disso, procederam-se 0s testes
com um grupo de 16 idosos, com faixa etaria de
60 anos ou mais, participantes do projeto de
extensdo “Acesso as tecnologias na Melhor
Idade”, realizado pelo Instituto Federal de Santa
Catarina, campus Joinville, contemplado pelo
edital Proex 03/2024. De inicio, foram
planejadas 3 visitas, em que, durante a primeira,
os folders foram entregues aos idosos que,
posteriormente, utilizaram a ferramenta com o
auxilio da equipe de desenvolvimento. Na
segunda visita, aplicou-se um questionario
elaborado através do Google Formularios, cujo
objetivo era coletar o feedback em relacdo a
facilidade de uso, a clareza das informacGes e a

relevancia do conteddo para aprimorar 0
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aplicativo e manté-lo adequado quanto as
sugestdes do puablico. Esse instrumento de
mensuracao foi adaptado de um questionario ja
existente®®. Além disso, perguntas semelhantes
foram direcionadas aos profissionais de salde
que lecionam no campus, com o intuito de julgar
0 aplicativo sob a perspectiva do cuidado
profissional.

Para aprimorar o0 programa, foi
necessaria uma nova pesquisa bibliografica
voltada a implementacdo de melhorias, cujos
resultados estdo sintetizados no quadro 2. Dessa
forma, as perguntas norteadoras dessa etapa
foram formuladas com base nas demandas
identificadas nas respostas dos usuarios, e,
novamente, por apresentarem énfases diferentes,
foram mantidas duas perguntas para uma analise
mais aprofundada: (1) “Como aprimorar a
apresentacdo das ferramentas de registro de
habitos?” e (2) “Como desenvolver calculadoras
riscos?”.

para a contabilizacdo de

Respectivamente as suas perguntas
correspondentes e sempre sucedidas da palavra
“artigo”, as frases-chave pesquisadas foram: (1)
“calculadoras de risco” e (2) “IMC e diabetes
mellitus”, “doenc¢as cardiovasculares e diabetes
mellitus”, “tempo minimo para realizagdo de
exercicios” e “diretrizes de hipertensdo
brasileira”.  Com  os resultados dessa
investigagdo, o0s  ajustes  finais  foram
implementados no aplicativo durante a etapa de
manutenc&o.

Para tornar o uso da ferramenta mais
acessivel, a equipe produziu videos explicativos

no YouTube, por meio do canal “Pulse+”,
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de

funcionalidade do aplicativo. Durante a fase de

detalnando o0 passo a passo cada

implementacédo, a tecnologia foi disponibilizada
no formato Android Application Pack (APK),
sendo  compativel  exclusivamente  com
dispositivos que operam no sistema Android.
Além disso, o software foi divulgado no site
oficial da instituicdo, com o objetivo de ampliar

a conscientizacdo sobre a salde cardiaca e

)

-

-
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promover a inclusdo digital na Terceira Idade.
RESULTADOS

obtidos

A seguir, sdo apresentados os resultados

a partir

da primeira pesquisa

bibliografica realizada pela equipe. Os dados

sintetizados no quadro 1 relinem as principais

caracteristicas

das

publicacbes analisadas,

incluindo desde o titulo até os principais

resultados.
Quadro 1 - primeira analise das literaturas
Titulo | Autoria | Plataforma | Revista | Principais resultados
1 Quanto ao design inclusivo
Recomendacbes de usabilidade e N&o deixar icones sem
acessibilidade para interface de . . descricOes; evitar rolagem de
. - Anjos, Gontijo . . .
telefone celular visando o publico (2015) Scielo Production tela; fonte grande e
idoso contrastante; ndo colocar
informacgdes em inglés
Design gréfico inclusivo para a Diferenciagdo das letras na
Terceira ldade mesma fonte (9eg,0eo,le
Farias, Landim . Human Factor in I.’ ¢ e_o_), 'ma‘%lens € Icones
Scielo . simplificados; azul escuro,
(2019) Design «
amarelo verde e marrom sdo
cores que idosos com
restricdo visual enxergam
2 Quanto aos fatores de risco para desenvolver DCVs
Andlise e prevaléncia de doengas Maior faixa etéria; presenca
cardiovasculares e fatores] Massa. Duarte, Ciéncia & Satide de diabetes e hipertensao;
associados em idosos, 2000-2010 Chiavegatto Filho Scielo . historico de tabagismo; renda
Coletiva - .
(2019) menor que trés salarios
minimos
Prevaléncia e simultaneidade de Baixa escolaridade;
fatores de risco cardiovasculares em alcoolismo; tabagismo;
idosos participantes de um estudo de| Medeiros et al Scielo Revista Brasileira| alimentagéo inadequada;
base populacional no sul do Brasil (2019) de Epidemiologia| atividade fisica insuficiente;
obesidade; hipertensdo, renda
baixa
3 Quanto a prevencao das DCVs
Alimentacéo cardioprotetora Comer mais alimentos
naturais (verduras, legumes);
Ministério da GOV i moderar carboidratos (paes,
Saulde (2018) arroz); diminuir alimentos
gordurosos (carnes, doces
caseiros)
3 Quanto a prevencdo das DCVs
Efeitos do exercicio fisico sobre o . L , Exercicios resultam em
- . . Cassiano et al. . Ciéncia & Salde o
risco cardiovascular e qualidade de (2020) Scielo Coletiva mudancas positivas nos
vida em idosos hipertensos fatores de risco de DCV*

Nota: DCV* - doenca cardiovascular
Fonte: Elaborado pelas autoras.
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A amostra conta com 6 literaturas
publicadas entre 2015 e 2020, em que 1 literatura
(17%) é de 2015, 3 (50%) séo de 2019, 1 (17%)
é de 2018 e 1 é de 2020 (17%). Além disso, 5

Apdbs a primeira analise da literatura, a
equipe utilizou as informacdes obtidas para
definir ~as principais funcionalidades de
monitoramento do aplicativo, que incluem
"exercicios", "remédios"”, "alimentacdo" e "sinais
vitais". Essas sec¢Oes foram estruturadas de forma
pratica e acessivel, abordando os aspectos
essenciais para a promocdo da saude cardiaca em
idosos. Com base nesses achados, a secédo

Com as funcionalidades definidas com
base na pesquisa bibliografica, a equipe
selecionou cuidadosamente a paleta de cores do
aplicativo, optando por azul-escuro e branco,
garantindo um alto contraste para melhor
legibilidade. Da mesma forma, foram escolhidas
imagens com poucos detalhes e design plano
para ilustrar se¢cbes como  “exercicios",

"remédios”, "alimentacdo”, "sinais vitais" e

ENFERMAGEM ATUAL
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literaturas (83%) foram encontradas na Scielo e
1 (17%) na plataforma do governo, intitulada
GOV.

"emocdes”, idealizada no inicio do projeto, antes
da pesquisa bibliografica, foi mantida como uma
ferramenta complementar. Além disso, a equipe
considerou relevante a implementagédo de uma
tela de login, permitindo que os dados de cada
usuario fossem armazenados exclusivamente em
seus dispositivos, garantindo maior privacidade e
seguranca das informacdes.

"emoc0des”, além dos botdes do menu principal,
visando facilitar a navegacdo dos usuérios.
Considerando que o publico-alvo é composto por
idosos Dbrasileiros, o idioma adotado foi
exclusivamente o portugués. O aplicativo
foi nomeado “Ritmo Certo”. A imagem abaixo
compara 0 protétipo inicial com a primeira
versdo do aplicativo, destacando 0s aspectos

mencionados.
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Imagem 1 - comparacao entre o prototipo (primeira linha) e a primeira versao do aplicativo (segunda

linha)

PRESSAO
MEU BEM-ESTAR: ) < ARTERIAL

: 0 QUE VOCE QUER
. . -

- - ], REGISTRAR
Saude  Alimentos 4  PRESSAO

REGISTROS
/\/ ANTERIORES

ﬁlnicio o Configuragoes

olat Exercicios

= \'/

ey -
Remédios * Registrar exercicio
-

Exercicios
recomendados para
idosos

Fonte: Elaborado pelos autores.

REGISTRAR PRESSAO

Selecione a data
no calendério:

Registre os exercicios
fisicos que vocé fez
hoje!

Data

Digite Dia/Més/Ano.

Praticou o exercicio
durante quantas horas?

1hora

2 horas
3 horas
4 horas

Apos a realizacdo do projeto (segunda de abstencgéo foi calculada considerando apenas
etapa), iniciou-se a terceira etapa (testes), em que 0s presentes, resultando em uma média de
a coleta de dados dos questionarios foi concluida 44,6%.

apenas na terceira tentativa. Dessa forma, a taxa

Tabela 1 — Feedback dos idosos do projeto “Acesso as tecnologias na Melhor Idade”, Joinville — SC,

Brasil
Variaveis | Concordo (%) | Discordo (%) | Abstencéo (%)
1 Quanto a facilidade de entendimento
1.1 Das informacdes fornecidas pelo aplicativo 50 - 50
1.2 Das imagens do aplicativo 37,5 - 62,5
1.3 Da pégina de cadastro - 100 -
2 Quanto ao design
2.1 As cores usadas tém um bom contraste 50 - 50
2.2 As letras usadas no aplicativo sdo do tamanho e do
- 50 - 50
tipo adequado
3 Quanto aos objetivos
3.1 O aplicativo contém informagdes utilizadas com
- -~ 25 - 75
frequéncia no cotidiano
3.2 O aplicativo incentiva a mudanga de
75 - 25
comportamento
Fonte: elaborado pelos autores
https://doi.org/10.31011/reaid-2026-v.100-n.1-art.2528 Rev Enferm Atual In Derme 2026;100(1): e026009 8
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O  questionario  direcionado  aos

profissionais de salde obteve um total de oito
respostas. Além das opc¢des selecionaveis, foi

incluido um campo descritivo ao final,

permitindo sugestbes adicionais. As respostas
mais frequentes foram: “concordo totalmente”

(média de 62,5%), seguida por “concordo

bh

parcialmente” (23%), “discordo parcialmente
(4%) e, por fim, “discordo totalmente” (1,3%),

além das sugestbes inseridas no campo

descritivo. Das oito respostas recebidas, cinco

P
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campo.

Dentre as principais observacdes feitas
pelos profissionais, destacam-se a auséncia de
um sistema de feedback ao usuério, ja que o
aplicativo oferecia apenas uma funcionalidade de
anotacdo (mencionado duas vezes); criticas ao
nome do aplicativo, pois o termo “certo” poderia
gerar estigmatizacdo (mencionado uma vez);
falta de descricdo das imagens na segédo

“emog¢des” (mencionado duas vezes), e a

sugestdo de incluir mais opcbes selecionaveis,

incluiram comentéarios descritivos, contrapondo substituindo alguns campos de digitacdo
uma taxa de abstencdo de 37,5% para esse (mencionado uma vez).
Tabela 2 — Feedback dos profissionais de salde, Joinville — SC, Brasil
Variaveis DT (%)* DP (%)** |CP (%)***| CT (%)****
1 Quanto aos objetivos
1.1 Sdo adequados as demandas dos idosos - 12,5 37,5 50
1.2 E (til para 0 monitoramento da saude cardiaca em idosos - - 12,5 87,5
1.3 Incentiva ao autocuidado e a gestdo da salide em idosos - - 25 75
2 Quanto a linguagem
2.1 O nome do aplicativo é adequado ao seu propésito 12,5 - 12,5 75
2.2 O vocabulério utilizado é acessivel e adequado aos idosos - - 12,5 87,5
2.3 As descricbes fornecidas sdo suficientes para o uso
. - - 62,5 37,5
adequado do aplicativo
3 Quanto a relevancia
3.1 Aborda aspectos relevantes para a promogdo de salde i i i 100
cardiaca em idosos
3.2 O contelido e o tema abordados sdo atuais e importantes - - 12,5 87,5
3.3 Pode ser usado como uma ferramenta de educagdo em i i o5 75
saude
4 Quanto ao design
4.1 Os icones e botBes possuem descricBes claras que i i 25 75
facilitam a navegacdo
4.2 Imagens presentes no aplicativo sdo pertinentes com o i i i 100
conteudo
4.3 As imagens expressam a informagéo que se pretendeu i 125 125 75
transmitir
4.4 As imagens tornam o uso do aplicativo intuitivo - - 37,5 62,5
45 A fonte e o tamanho das letras no aplicativo sdo
. - - 12,5 87,5
adequados para idosos
4 Quanto ao design
4.6 As cores utilizadas sdo contrastantes, facilitando a leitura | - | - | - | 100

Nota: *DT — discordo totalmente; **DP — discordo parcialmente; ***CP — concordo parcialmente; ****CT — concordo
totalmente
Fonte: elaborado pelos autores

Embora a maioria das respostas durante a prot6tipo tornaram-se necessarios para aprimorar

fase de testes tenha sido positiva, ajustes no a experiéncia dos usuarios, o que levou a

https://doi.org/10.31011/reaid-2026-v.100-n.1-art.2528 Rev Enferm Atual In Derme 2026;100(1): 026009 9
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realizacgio de uma

segunda

pesquisa

bibliografica (quarta etapa), cujos resultados

Quadro 2 - segunda anélise das literaturas(continua)

estao
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apresentados a seguir

Titulo | Autoria/ano |Plataforma] Revista | Principais resultados
1 Para elaborar calculadora de risco
Traducdo e adaptacéo transcultural paral
0 portugués brasileiro do Escore . Revista  [Estratificacdo e identificagdo do risco de
. N ; . Barim, et al . S ; . L
Finlandés de Risco de Diabetes (2020) Scielo Brasileira de |desenvolvimento de DM* nos proximos
(FINDRISC) e avaliacéo da Epidemiologia 10 anos
confiabilidade
Escala de risco Global (ERG) de| ,,. . ... Estratificagdo e identificacdo do risco de
: Ministério da ok Ay
Framingham , Gov - desenvolver DCV** nos proximos 10
Saude (s.d.)
anos
2 Para aprimorar a apresentacéo do app
indice de massa corporal e . IMC relaciona peso e a altura; O
. Ny - — Arquivo x
circunferéncia abdominal: associacdo| Rezende et al. . e excesso de peso sobrecarrega o coragao,
; - Scielo brasileiro de N
com fatores de risco cardiovascular (2006) - - eleva a glicemia e reduz o HDL,
cardiologia
favorecendo aterosclerose
Doenca cardiovascular no diabetes . DM* aumenta o risco de desenvolver
T : S Arquivos . . .
mellitus: analise dos fatores de risco|  Siqueira, . DCVs, pois a hiperglicemia aumenta a
. X s . o . brasileiros de S
classicos ndo-classicos Almeida-Pititto,|  Scielo . -_| resisténcia a insulina e causa danos aos
. endocrinologia R
Ferreira (2007) . vasos, levando a aterosclerose e
& metabologia . ~
hipertensao
Diretrizes da OMS para atividade fisica OMS Idosos saudaveis e aqueles com
e comportamento sedentari num piscar OMS (2020) (Organizaca i condigdes cronicas devem praticar no
de olhos 0 Mundial minimo 150 minutos de atividade fisica
da Saude) de moderada intensidade
2 Para aprimorar apresentacdo do app
Diretrizes Brasileiras de Medidas da Para individuos acima de 18 anos, a
Pressdo Arterial Dentro e Fora do pressdo acima de 140/90 é considerada
Consultorio - 2023 hipertensao; aferir quando tiver
repousado por 5 minutos, estiver com a
. Arquivos bexiga vazia; ndo tiver tomado café,
Feitosa et al . . 2. . e :
Scielo Brasileiros de | energético, bebida alc6olica ou comido
(2024) . . ; . x
Cardiologia h& pelo menos 30 minutos, néo ter
praticado exercicios hé pelo menos 90
minutos; manter o brago na altura do
coracéo, as pernas descruzadas e ficar
sentado
Atualizagdo  das  Diretrizes em Feitosa et al Sociedade
Cardiogeriatria da Sociedade Brasileira Brasileira de - FC*** basal-alvo < 110 bpm****
) . (2019) o
de Cardiologia Cardiologia

Nota: DM* - Diabetes mellitus; DCV** - doenga cardiovascular; FC*** - frequéncia cardiaca; bpm**** - batimentos por

minuto
Fonte: elaborado pelas autoras

Nessa fase, obtiveram-se 6 literaturas, em
que 4 delas sdo da Scielo (67%), 1 (17%) ¢ do
GOV e a ultima (17%) é da OMS. A amostra
data entre 2006 e 2024, e uma das literaturas néo
apresenta data. A quinta etapa (manutencéo) foi

dividida em trés fases, sendo a primeira dedicada
https://doi.org/10.31011/reaid-2026-v.100-n.1-art.2528 Rev Enferm Atual In Derme 2026;100(1): 026009
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retiradas:

as remogdes de determinadas funcionalidades
para melhorar a experiéncia do usuario. Foram
1)

dificuldade de compreensdo que o publico-alvo

a secdo "emocgdes”, pela

poderia apresentar decorrente da auséncia de

elementos descritivos nas imagens; (2) a tela de

10
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login, devido a dificuldade dos idosos em
lembrar suas senhas de acesso, além do fato de
as informacbes j& serem armazenadas
diretamente no  dispositivo do  usuério,
eliminando a necessidade dessa etapa adicional,
que poderia dificultar o uso; e (3) a lista de
remédios na secdo correspondente, pois gerava
confusdo entre os usuarios, que frequentemente
ndo encontravam seus medicamentos na relagédo
pré-definida. Na segunda fase da quinta etapa,
foram implementados novos mecanismos ao
aplicativo, o primeiro deles foi um sistema de
feedback para reforcar a conscientizacdo dos
usudrios ao salvar informacgfes. Sempre que um
habito inadequado € registrado, uma mensagem
surge recomendando a mudanga  desse
comportamento. Por outro lado, ao relatar uma
pratica saudavel, o wusuario recebe uma
mensagem de incentivo. Esse recurso foi
aplicado nas secOes de alimentacdo, para
identificar a auséncia ou o consumo insuficiente
de alimentos naturais; sinais vitais, para alertar
sobre 0 aumento da frequéncia e da pressdo
arterial; e exercicios, para indicar quando o
tempo de pratica for insuficiente. Além disso,
foram incorporadas calculadoras de indice de
Massa Corporal (IMC), Risco Cardiovascular
(baseada no escore de Framingham) e Avaliacédo
de Risco de Diabetes (usando o escore
finlandés), juntamente com informagGes
adicionais sobre a relagdo entre IMC, diabetes e
o0 desenvolvimento de doencas cardiovasculares.
Para tornar o uso mais acessivel aos idosos e
evitar sobrecarga de informacgbes, medidas
técnicas como mg/dL para colesterol e mmHg

ENFERMAGEM ATUAL
IN DERME

para pressao arterial foram omitidas.

Outras melhorias incluiram mais opgdes
de tempo na aba de exercicios, permitindo um
registro mais preciso da duragédo das atividades
fisicas, e orientacBes acerca da afericdo de
pressdo. Na terceira fase da quinta etapa, foram
realizadas diversas atualizagcdes para aprimorar a
usabilidade e a identidade visual do aplicativo.
As melhorias incluiram a atualizacdo das
imagens de cada secdo e dos icones, além da
renomeagao do aplicativo, que passou de “Ritmo
Certo” para “Pulse+”, em resposta a
preocupacBes sobre possivel estigmatizacéo.
Paralelamente, a logo foi reformulada para
refletir a nova identidade visual.

Outras modificacbes envolveram a
substituicdo da opcéo "descri¢do da refeicdo™ na
secdo alimentacdo por caixas selecionaveis, uma
vez que o publico-alvo demonstrou dificuldades
ao registrar informacdes manualmente. A mesma
abordagem foi aplicada a secdo exercicios, onde
foram adicionados mecanismos de selecdo para
facilitar a interacdo dos usuarios.

Além disso, foi corrigida uma falha
técnica que impedia o0 salvamento de
informagdes na opg¢do “janta”, cuja caixa de
selecdo estava inativa, garantindo assim o
correto funcionamento do recurso. Algumas
dessas correcdes sdo ilustradas pela imagem

abaixo.
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Imagem 2 - comparagao entre a primeira verséo do aplicativo (primeira linha) e a segunda versao

(segunda linha)

Sinais vitais w

Tutoriais SRR

Sinais Vitais

e [@
v

Autocuidado

p)
o

Calculadora de

risco de diabetes
Monitoramento

Registre os exercicios
fisicos que vocé fez
hoje!

Data

[c grie Dia/Més/Ano.

Praticou o exercicio
durante quantas horas?

1 hara
2 horas
3 horas

4 horas

Exercicios Registre os exercicios

fisicos que vocé fez
hoje!
Data

Dégite Dia/Més/ Ano.

J

Praticou o exercicio
durante quantas horas?

Registrar exercicio

30 minutos
1hora

1hera e 30 minutos
2 horas

2 horas @ 30 minutos

Fonte: Arquivos das autoras, 2024

Por fim, na sexta e Ultima etapa, a equipe
divulgou o aplicativo nas redes sociais do
Instituto Federal do Campus Joinville, com o
objetivo de ampliar sua visibilidade e atrair
novos usuérios. Além disso, uma matéria sobre o
projeto foi publicada no site do IFSC, em 2025,
detalnando a origem e o0s objetivos da
iniciativa®. Também foram produzidos videos
explicativos no YouTube, por meio do canal
oficial Pulse+?%, que demonstram como instalar
o aplicativo, além de outros videos informativos
ndo listados publicamente, os quais podem ser
acessados na se¢do “Tutoriais” dentro do proprio

aplicativo.

DISCUSSAO

O avanco da tecnologia tem
revolucionado a aplicacdo de estratégias em
salde, apresentando-se, assim, como uma
ferramenta poderosa para ampliar o alcance e a
efetividade das intervengfes. Sua capacidade de
atingir diferentes publicos de forma acessivel
representa uma vantagem significativa que os
profissionais da salde podem explorar para
otimizar a promocdo do bem-estar e a prevencao
de doencas. O uso dessas tecnologias em saude é
denominado mHealth, e ndo estid relacionada

somente a celulares, mas também tablets e

https://doi.org/10.31011/reaid-2026-v.100-n.1-art.2528 Rev Enferm Atual In Derme 2026;100(1): 026009 12
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consoles de videogames®Y. Contudo, embora
existam alguns aplicativos em circulacdo no pais,
como o “Meu SUS Digital’, o alto custo
associado a sua implementacdo, somado as
exigéncias regulatérias governamentais, dificulta
tanto o desenvolvimento quanto a ampliacdo do
uso dessas ferramentas. Como resultado, sua
incorporacdo ao Sistema Unico de Salde (SUS)
enfrenta desafios significativos®?.

Apesar desse impasse, torna-se
essencial que mais softwares desenvolvidos por
enfermeiros sejam integrados a atengdo primaria.
O crescimento das doencas cardiovasculares em
idosos evidencia a importancia do enfermeiro na
implementacdo de estratégias para a reducdo de
riscos, além de estimular o autoconhecimento e a
autonomia desse publico. Essa abordagem néo
apenas fortalece o vinculo entre o enfermeiro e a
comunidade, mas também  destaca a
singularidade do cuidado de enfermagem na
promocédo da saude e na prevencdo de doencas.

Nessa  perspectiva, este  estudo
desenvolveu e avaliou 0 contetdo e a interface
de um aplicativo movel voltado a prevencdo de
cardiopatias em idosos. Para garantir a
adequagdo da plataforma as necessidades do
publico-alvo e as diretrizes da literatura, a
validagéo do conteudo foi realizada com idosos e
especialistas, seguindo uma  abordagem
recomendada para assegurar a usabilidade e a
efetividade da ferramenta®®,

As intervengdes para 0 manejo dos
fatores de risco relacionados a alimentacao
inadequada foram baseadas nas recomendacGes

do Ministério da Saude, conforme apresentado

IN DERME

no quadro 2, que destacam a importancia de uma
dieta equilibrada, incentivando o aumento do
consumo de alimentos naturais e a moderagao na
ingestdo de carboidratos e alimentos gordurosos.
Acerca disso, ha um estudo®® que concorda com
0 exposto, enfatizando que o consumo de
hortalicas previne doengas cronicas.

Essas diretrizes foram incorporadas ao
aplicativo de maneira semelhante a abordagem
ludica  do Manual de  Alimentacédo
Cardioprotetora, proporcionando aos usuarios
um sistema de cores para facilitar a
compreensdo. Os grupos foram representados
por azul, amarelo e verde, correspondendo,
respectivamente, a categorias alimentares como
carnes, pdes e legumes. Essa estratégia conferiu
a se¢do “Alimentacdo” uma dindmica interativa,
tornando as orientacdes mais acessiveis e
facilitando a adesdo dos idosos a hébitos
alimentares saudaveis. Sobre essa perspectiva,
um estudo® diz que, de maneira analoga a
implementada no app, esquemas com figuras sdo
mais eficientes para a compreensdao dos idosos.

Da mesma forma, as instrucbes de
exercicio  fisico  disponiveis na  secdo

“Exercicios” do aplicativo incluem
recomendagdes voltadas para atividades de
equilibrio e fortalecimento muscular, além de
enfatizar a importancia do alongamento antes da
realizacdo dessas praticas. Nesse sentido, o
“Pulse+” apresenta diretrizes alinhadas as de
outra ferramenta voltada para idosos, ©
aplicativo Idoso Ativo, reforcando a relevancia
da atividade fisica na promocdo da salde e na

prevencdo de complicacdes cardiovasculares®@®,

https://doi.org/10.31011/reaid-2026-v.100-n.1-art.2528 Rev Enferm Atual In Derme 2026;100(1): 026009 13
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No entanto, enquanto o “Idoso Ativo” organiza
0s exercicios em fases de dificuldade e oferece
videos demonstrativos para auxiliar na execucéo,
0 “Pulse+” ndo conta com essa formatagdo, o
que pode impactar a forma como 0s usuarios
assimilam e realizam os movimentos. Ainda
assim, a proposta do “Pulse+” busca garantir
acessibilidade e compreensdo por meio de
instrucdes diretas e linguagem simplificada.

No contexto do desenvolvimento de
tecnologias voltadas a saide do publico idoso,
diversas abordagens podem ser adotadas para
assegurar tanto a usabilidade quanto a integracédo
com os profissionais de salde. Nesse sentido, em
outro estudo que teve como foco O
desenvolvimento de um prot6tipo com propoésito
semelhante®”, essa preocupacéo levou a criacio
de duas versbes do aplicativo: uma para 0S
profissionais de salde, com maior controle sobre
os dados, e outra para os idosos, com acesso
restrito a algumas alteracGes. Por outro lado, o
“Pulse+” se difere ao adotar uma Unica versao
do aplicativo, centrado na educacdo em salde
sob o viés do autocuidado, uma vez que, ao
receber informagdes sobre os fatores que
contribuem para o desenvolvimento de doencas
cardiovasculares, a populagdo tem maior
capacidade de adotar medidas preventivas e
gerenciar seu proprio bem-estar(?®),

Dessa forma, os préoprios idosos
registram e acompanham suas informagdes, que
podem ser compartilhadas com os profissionais

de salde durante as consultas. Mesmo sem uma

IN DERME

habitos diarios e dos sinais vitais, ao
disponibilizar registros de salde que auxiliam na
identificacdo de padrdes e na compensacdo de
possiveis esquecimentos por parte dos idosos.
Essa funcionalidade facilita a comunicacao entre
paciente e profissional, tornando as consultas
mais assertivas e eficazes.

Para 0 manejo dos fatores de risco
associados ao tabagismo, diabetes, hipertensdo
arterial e obesidade, foram adicionadas
calculadoras de risco cardiovascular, de risco de
diabetes e de IMC. Como idosos possuem
capacidades  funcionais  reduzidas®®, as
orientacbes de como utilizar as calculadoras
foram escritas com linguagem simples para
facilitar o entendimento, assim como as
informacdes sobre como tais fatores de risco
estdo relacionados ao desenvolvimento de
doencas cardiovasculares.

O sistema de feedback também passou a
ser de extrema importancia para a promo¢ao do
autocuidado, o qual é um processo que nao
depende apenas do proprio individuo, mas que
também exige o apoio de instituicdes de saude,
demonstrando que as mensagens que realcam 0s
bons hébitos, ou incentivam a mudanga,
representam uma forma de suporte aos idosos®?

A secdo atual de remedios tem como
objetivo permitir o registro do wuso de
medicamentos. No entanto, futuras versfes do
aplicativo poderiam incorporar alarmes e
notificacdes para lembrar os usuarios do horario

exato de cada dose, auxiliando na adesdo ao

versdo exclusiva para os profissionais, 0 tratamento e prevenindo possiveis
“Pulse+” contribui para o acompanhamento dos esquecimentos.
https://doi.org/10.31011/reaid-2026-v.100-n.1-art.2528 Rev Enferm Atual In Derme 2026;100(1): 026009 14
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Durante a etapa de implementacéo,
estava previsto que o aplicativo fosse
disponibilizado na Google Play Store, a loja
oficial de aplicativos para dispositivos Android.
No entanto, o Google exige justificativas
detalnadas para o uso de determinadas
permissdes, cComo acesso a camera e a galeria de
fotos. Embora o aplicativo ndo utilizasse essas
funcionalidades, sua codificacdo ja estava pré
definida, pois foi desenvolvido em uma
plataforma low code, que ndo requer
programagdo manual. Como resultado, a
incompatibilidade com as diretrizes da loja levou
a reprovacdo do aplicativo para publicacéo.
Durante as fases de teste, um dos principais
desafios foi a baixa taxa de retorno dos
participantes apds a primeira visita, dificultando
a obtencdo de feedback. Muitos idosos relataram
que ndo receberam orientagdes suficientes na
primeira interacdo com o aplicativo, 0 que
resultou em uma experiéncia inicial negativa e
desinteresse no uso da ferramenta.

Além disso, na segunda visita,
observou-se que a maioria dos idosos optou por
ndo fornecer sua opinido, 0 que comprometeu a
coleta de feedback. Como consequéncia, 0S
dados s6 puderam ser coletados na terceira visita.
Esse problema foi atribuido, em parte, a auséncia
de alguns participantes nas aulas em que as
visitas estavam programadas. Por outro lado, a
falta de interesse no aplicativo também foi um
fator determinante para a ndo participacdo de
grande parte dos presentes.

O QR Code presente no folder

informativo, utilizado para facilitar 0 acesso a

IN DERME

instalacdo do aplicativo, ndo foi acessado por
parte dos idosos. Muitos ndo sabiam como
escaned-lo ou possuiam celulares que ndo
realizavam a leitura automaética, exigindo a
instalacdo de um aplicativo adicional para essa
funcdo. Além disso, mesmo com o suporte da
equipe, caso o smartphone fosse incompativel
com o arquivo APK —  disponivel
exclusivamente para dispositivos Android —, a
leitura do cddigo ndo garantiria a viabilidade da
instalagdo do “Pulset”, tornando 0 processo
ainda mais desafiador para alguns usuarios.

No formulario destinado aos profissionais
de salde e professores do curso de Bacharelado
em Enfermagem do Instituto Federal, observou-
se uma relutancia em baixar o aplicativo devido
ao seu formato APK. Essa barreira impactou
diretamente a adesdo dos participantes,
resultando em uma menor taxa de resposta ao
formulario e, consequentemente, dificultando a
coleta de feedback.

Embora as pesquisas bibliograficas
tenham identificado a rolagem da tela como um
problema de design inclusivo, ndo foi possivel
elimina-la nas segcdes de armazenamento de
notas e calculadoras devido a limitagOes
técnicas. Seguindo essa mesma perspectiva,
feedback  dos

profissionais de saude, que recomendaram a

buscou-se  incorporar 0
remocdo da opgdo manual de digitacdo das datas.
No entanto, nesta versdo do aplicativo, ndo foi
possivel excluir completamente as opcdes
descritivas relacionadas as datas, pois a
plataforma utilizada para o desenvolvimento da

tecnologia mdvel ndo oferecia alternativas
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viaveis para essa modificacao.

Este aplicativo pode ndo atender
plenamente as necessidades de todos 0s Usuérios,
especialmente idosos com perda total da viséo,
analfabetos ou idosos de outros paises, uma vez
que o software so esta disponivel em portugués.
No entanto, seu uso pode ser facilitado com o
auxilio de um familiar ou cuidador. Além disso,
para tornar a ferramenta mais acessivel, futuras
versbes poderiam incorporar mecanismos de
audiodescrigdo, permitindo que informacgoes
essenciais sejam transmitidas de forma sonora,
ampliando a usabilidade para esse publico.

A proposta  inicial  visava 0
desenvolvimento de uma tecnologia mével capaz
de promover o autocuidado e facilitar o
monitoramento dos habitos de vida que
influenciam a salde cardiovascular dos idosos,
contribuindo para a prevencdo e 0 manejo de
fatores de risco. O “Pulset+” engloba os
principais  aspectos que garantem  sua
acessibilidade para a maior parte do publico-

alvo, atendendo ao objetivo central do projeto.
CONCLUSAO

Este estudo viabilizou 0
desenvolvimento do aplicativo “Pulse+”, uma
ferramenta voltada a promocdo da salde
cardiovascular em idosos. A tecnologia
disponibiliza informagdes sobre os fatores de
risco, orientacbes sobre seu manejo e
monitoramento, além de calculadoras interativas

gue auxiliam na autogestao desses riscos.

Apesar dos desafios enfrentados, como a

IN DERME
resisténcia inicial dos participantes na fase de
testes, os resultados positivos obtidos ressaltam a
relevancia da abordagem adotada. Os ajustes
implementados demonstraram um potencial
significativo para aprimorar a experiéncia dos
usuarios, tornando a tecnologia mais acessivel e
intuitiva.  Além  disso, essas melhorias
contribuem para facilitar a adeséo do aplicativo
no cotidiano dos idosos, promovendo um uso
mais eficiente e alinhado as suas necessidades.

Esses resultados reforgam a importancia
de expandir iniciativas que promovam a incluséo
digital e a educacdo em salde para a populacéo
idosa. Com aperfeicoamentos continuos, espera-
se que essa tecnologia possa ser incorporada aos
servicos de salde, fortalecendo o autocuidado e
otimizando 0 atendimento prestado,
reafirmando-se a importancia do investimento
em tecnologias voltadas a saude, contribuindo
para um sistema mais eficiente, integrado e

centrado no usuario.
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