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REVISTA IBERO-AMERICANA DE GERONTOLOGIA

RESUMO

O envelhecimento crescente da populagao
portuguesa e o aumento das doengas croénicas,
como o cancro, exaltam a necessidade urgente de
melhorar a informacao e a prevencao.

As tecnologias simples e acessiveis podem ajudar
a enfrentar esses desafios no sentido de melhorar
0 acesso a informagdo e promover uma maior
interacdo com os cuidados de saude, permitindo a
inclusao, a aproximagao entre o doente oncoldgico
idoso e os profissionais de salde, nomeadamente
em regioes de baixa escolaridade ou distantes de
centros urbanos.

Deste modo, o presente estudo de revisdo da
literatura teve como objetivo analisar as
estratégias e os desafios dos profissionais de saude
na promogao da literacia em saude, numa
sociedade digital em grupos mais idosos e com
doenga oncoldgica.

No presente estudo, foram encontradas iniciativas
para melhorar a literacia em saude entre idosos
com cancro, incluindo intervengdes educacionais
para capacitar idosos na gestao de recursos digitais
tornando-os mais eficientes na gestdo da sua
saude e doenga.

Os profissionais de salde, na era digital,
desempenham um papel primordial, na promogao
da literacia em saude entre os idosos com cancro.
Contudo, os avancos tecnoldgicos e inovagoes
digitais, apresentam desafios na acessibilidade e
equidade no seu acesso, tendo de se encontrar
estratégias para ultrapassar essas dificuldades,
uma vez que sdao essenciais para melhorar os
resultados em saude, na populacdo em geral e,
mais ainda, nos idosos, que frequentemente

apresentam muitas comorbilidades.

Palavras-chave: envelhecimento; saude; cancro;
tecnologia; literacia
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ABSTRACT

The increasing aging of the Portuguese population
and the rise of chronic diseases, such as cancer,
highlight the urgent need to improve information
and prevention. Simple and accessible
technologies can help address these challenges by
improving access to information and fostering
greater interaction with healthcare, enabling
inclusion and closer connections between elderly
cancer patients and healthcare professionals,
especially in regions with low educational levels or
far from urban centers.

In this context, this literature review aimed to
analyze the strategies and challenges faced by
healthcare professionals in promoting health
literacy in a digital society among elderly groups
with cancer.

In the present study, initiatives were identified to
improve health literacy among elderly cancer
patients, including educational interventions to
empower seniors in managing digital resources,
making them more efficient in managing their
health and illness.

Healthcare professionals, in the digital era, play a
key role in promoting health literacy among elderly
cancer patients. However, technological
advancements and digital innovations present
challenges in accessibility and equity of access,
requiring strategies to overcome these barriers, as
they are essential to improving health outcomes,
particularly in the elderly population, which often

faces multiple comorbidities.

Keywords: aging; health; cancer; technology;
literacy

INTRODUCAO
O envelhecimento da populagdo é um fendmeno

global: uma grande parte dos paises do mundo
deparam-se atualmente com um crescimento
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acelerado da populacdo, em tamanho e na
proporcao de pessoas mais velhas. O numero de
pessoas com 65 anos ou mais, esta previsto crescer
de 703 milhdes em 2019 para 1,5 bilhdo em 2050
(World Population Ageing, 2019 Highlights, 2020).
Na populagdo portuguesa, em crescente
envelhecimento, o aumento da prevaléncia de
doencas cronicas, tal como o cancro, emerge a
necessidade de melhorar a informacdo e
prevenc¢do, dado que pelo menos 40% de todos os
casos de cancro poderiam ser evitados dessa
forma (Bray, F. 2024; Carvalho, S., 2021; Costa, F. L.
D. 2020; Moreira, M.,2020; OECD,2023).

Mais de dois tergos de todos os novos casos de
cancro, sdo diagnosticados em adultos com 60
anos ou mais. A medida que o nimero de adultos
que vivem até idades mais avangadas continua a
aumentar, também aumentara o niumero de novos
casos de cancro (White et al., 2019).

De forma a dar resposta ao crescente impacto do
cancro em adultos mais velhos, é urgente que
sejam formuladas politicas, que intervenham
desde o planeamento e controlo, a todos os niveis,
e que sejam adaptadas ao doente idoso.
Internacionalmente, houve um aumento no foco
nas necessidades das popula¢des mais velhas, com
a inclusao de um compromisso especifico na
Declaragao Politica das Nagbes Unidas sobre
Cobertura Universal de Saude (CUS) de 2019 para
“ampliar os esforcos para
envelhecimento sauddvel e ativo, manter e

promover o

melhorar a qualidade de vida das pessoas idosas e
responder as necessidades das populagbes que
estdo envelhecendo rapidamente, especialmente a
necessidade de cuidados promocionais,
preventivos, curativos, reabilitativos e paliativos,
bem como cuidados especializados e a provisdo
sustentdvel de cuidados de longo prazo, levando
em consideragéio 0s contextos e prioridades

nacionais " (Tasker, R. et al, 2020).
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Na elaboragdo das politicas de envelhecimento as
disparidades de género e as desigualdades
socioculturais devem ser consideradas. O acesso
restrito a internet e a falta de conhecimento sobre
novas tecnologias sdo obstaculos importantes para
os idosos, tornando-os mais propensos a exclusao
digital e, por extensao, a exclusao social.

Estudos indicam que, ter acesso a um computador
ou a internet apenas, ndo equivale a utiliza-los.
Portanto, para garantir que o processo de
transformagado digital seja inclusivo para todas as
pessoas, independentemente da idade, género,
habilidade  ou
fundamentais “A” devem ser considerados: Acesso

localizacdo, trés  pilares
para garantir a conectividade; Acessibilidade
financeira da Internet e dos dispositivos; e
Acessibilidade, que é viabilizada através da Adogdo
de politicas, do desenvolvimento de tecnologias da
informacdo e comunicacdo (TICs) acessiveis —
dispositivos, produtos e servicos — bem como da
Apropriacdo da tecnologia, para assegurar que
todos os grupos populacionais que tém acesso as
TICs possam participar de forma significativa na
economia digital, como demonstra a figura 1 (The
Role of Digital Technologies in Ageing and Health,
2023).
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Figura 1: Piramide de inclusdo digital. Adaptado de
International Telecommunication Union. Ageing in
a digital world - from vulnerable to valuable.
Geneva: ITU; 2021. (The Role of Digital
Technologies in Ageing and Health, 2023)

III

Perante uma “revolucdo digital” as tecnologias de

saude digital crescem rapidamente, com a
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populagdo idosa a tornar-se um importante grupo-
alvo para essas tecnologias (Tasker, R. et al., 2020).
E a “revolugao da longevidade” em que essa maior
longevidade apresenta tempo, oportunidades e
imperativos de saude publica para direcionar a
trajetéria de risco de cancro, para melhorar a
salde em idades mais avancadas (OCDE, 2023).
Podemos questionar enquanto sociedade e
profissionais de salde, quais as medidas no
dominio da saude digital para reduzir o risco de
cancro e preservar a saude dos idosos afetados por
esta doenga crénica? Visto que a saude digital se
refere ao uso de tecnologias de informacdo e
comunicacdo para gerir doencas e riscos em saude,
e promover o bem-estar com um campo amplo,
que abrange
telemonitorizacdo e teleintervencdo), e o uso de

telemedicina  (teleavaliacdo,

dispositivos wearables, recursos de saude

baseados na Internet, redes sociais e
sites/plataformas eletrénicas de pacientes, entre
outros (Chen et al., 2023).

Nesse contexto, a adocdo de tecnologias simples e
acessiveis é vista como um processo para mitigar
esses desafios, melhorar o acesso a informacdo e
promover uma maior capacidade de interacdo com
os cuidados de salde, numa populacdo com ainda
baixo nivel de escolaridade, em que a
probabilidade de morrer com cancro é mais
elevada no interior de Portugal (Parlamento
Europeu, 2021; PORDATA, 2022; Costa, F. L. D.
2020).

Programas de salde focados na literacia em salde,
demonstraram melhorar os habitos alimentares e
aumento da atividade fisica, incentivando uma
melhor gestdo de doengas crénicas e
degenerativas e, melhorando a capacidade do
individuo para lidar com eventos de saude
negativos. A literacia em saude pode ser
melhorada trabalhando com os adultos mais
velhos para aperfeicoar as suas competéncias de

autogestao, melhorando os seus vinculos com os
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cuidados clinicos e através da oferta de apoio
social continuo (WHO,2015).

Os niveis de literacia, incluindo os niveis de
literacia em saude, sdo mais baixos entre os grupos
etarios mais velhos em comparacao com outras
seccOes da populacdo. Os niveis de literacia em
saude referem-se a capacidade de obter,
interpretar e compreender informacgdes e servigos
basicos de saude, bem como a competéncia para
utilizar essas informagdes e servigos de modo a
melhorar a salde. As pessoas idosas com baixos
niveis de literacia em saude, tém maior
probabilidade de relatar que ndo receberam
vacinas ou rastreios de cancro, sendo que a
literacia em saude é o fator preditivo mais
significativo do que o nivel educacional para a
utilizagdo de servigos preventivos pelos idosos
(WHO,2015).

O principal objetivo deste estudo é avaliar se a
promog¢do da literacia da saude digital pelos
profissionais de saude, melhora a compreensao e
a utilizagdo das informagdes de saude disponiveis
em formato digital, em idosos com doenca
oncoldgica. Tendo como objetivos secundarios
avaliar as estratégias e os desafios na era digital,
presentes nos profissionais de saude e em idosos

com doenga oncoldgica.

METODOS

1.Desenho do estudo

Esta revisao da literatura foi conduzida de acordo
com as diretrizes dos “Preferred Reporting Items
for Systematic reviews and Meta-Analyses”
(PRISMA) (Page et al., 2021).

2.Método de Revisao

A revisdo de literatura foi realizada entre marco e
agosto de 2024 em trés bases de dados: Pubmed,
Scopus e Web of Science para encontrar estudos
com dados qualitativos e quantitativos acerca da
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promogado da literacia digital pelos profissionais de
salde em doentes idosos com doenga oncoldgica.
A linguagem universal dos termos MeSH utilizada
para a estratégia de pesquisa foi a seguinte:
(technologies AND digital AND ageing AND cancer
AND healthcare AND not review). Os critérios de
inclusdo consistiram em artigos originais, escritos
em inglés, de livre acesso, publicados entre os anos
de 2019 e 2024, para garantir que os dados obtidos
sejam atuais e reflitam o estado atual deste campo
de conhecimento. Como critérios de exclusao
foram considerados os estudos conduzidos em
SARS-CoV-2,
(exclusivamente)

contexto de estudos com

participantes com doenga
oncoldgica em idade jovem ou adulto jovem.
Adicionalmente a estes critérios, excluiram-se
citacOes de referéncia technical notes e pesquisas
que nao abordem diretamente o tdpico principal
da revisao.

Os sete artigos selecionados foram incluidos com
base no critério PICO em que a populagdo (P) sdo
idosos com doencas oncoldgicas; Intervencdo (l)
Promogao da literacia em saude digital;
Comparador (C) comparar com intervencdes
especificas ou métodos tradicionais de educagao
em saude (auséncia de sistemas digitais); outcome
(O) melhoria na compreensdo e utilizagdo das

informagdes de saude digital.

3.Triagem e Extracdo de Dados

Os resultados foram seriados através de revisao
manual, inicialmente por uma triagem dos titulos
realizada por todos os cinco autores, e os dados
foram registados numa tabela de dados em folha
de Excel. Os autores foram divididos em pares para
verificar de forma independente os registos
triados, aplicando os critérios de elegibilidade aos
resumos e selecionando os estudos para inclusao
na revisao sistematica.

Estudos que ndo refletiram aos critérios de
elegibilidade foram excluidos. Cada par de autores
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tomou decisdbes de escolha de forma
independente, com as divergéncias a serem
resolvidas por um terceiro autor ou por consenso
entre pares.
Os textos completos dos estudos relevantes, assim
como daqueles com resumos incertos, foram
avaliados de forma independente por grupos de
dois autores.

A extragao de dados foi conduzida utilizando uma
tabela de dados que foi continuamente atualizada
com informacdes de cada estudo selecionado,
incluindo o primeiro autor, ano de publicagao, tipo
de estudo, metodologia, = tamanho da
amostra/populacgdo, detalhes da
intervengdo/duracdo, comparador, resultados e
principais conclusdes do autor retiradas de cada
estudo.

Esse processo garantiu uma avaliacdo rigorosa e
uma recolha de dados sistematica, essenciais para
manter a objetividade e a confiabilidade da revisao
da literatura.

RESULTADOS

A pesquisa bibliografica nas bases de dados
PubMed, Scopus e Web of Science resultou em 171
artigos, 43 da PubMed, 70 da Scopus e 58 da Web
of Science. Procedeu-se a remocao dos estudos
duplicados (n=129) chegando ao total de 42 em
171 artigos. Com base nos critérios PICO foram
excluidos 23 estudos resultando em 19 artigos
elegiveis para esta revisao da literatura, tendo sido
incluidos sete artigos que permitem responder aos
objetivos deste estudo. O processo de selecdo dos
estudos incluidos encontra-se detalhada na figura
2. As caracteristicas dos estudos e os principais
resultados estdo descritas no quadro 1.
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Figura 2:Fluxograma do processo de selegdo de

acordo com as orientacdes do PRISMA (Page et al.,
2021).
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Quadro 1: Resumo da revisdo da literatura
Predominam estudos recentes, realizados entre
2020 e 2024, num contexto geografico abrangente

ISSN: 2795-559 - DOI: 10.61415/riage.301



Magda Ramos ; Nélia Gaudéncio; Ana Barbara; Rui Almeida; Anténio Abrantes

(Estados Unidos da América, Europa e China). Trés
estudos tiveram uma abordagem transversal
(Clancy et al., 2023; Nurtsch et al., 2024; Vlooswijk
2021), um
(Papachristou et al., 2023), um estudo qualitativo

et al, estudo de viabilidade
(Ning et al., 2023), um estudo piloto (Chien et al.,
2020) e um estudo de intervengao (Griewing et al.,
2024). Devido a heterogeneidade do tipo de
estudos, dimensdao da amostra e dados obtidos,
nao foi realizada uma meta-analise.
Relativamente a amostra, esta reporta-se a
pessoas idosas (n=7), sendo os participantes nos
restantes artigos cuidadores (n=1) e profissionais
de saude com intervengdo na area da oncologia
(n=3).
a) Promogdo da literacia em saude digital no
idoso com cancro
No sentido de avaliar se a promogao da literacia
em saude digital pelos profissionais de saude
melhora a compreensdao e utilizagdo das
informagdes de saude digitais em idosos com
cancro, verifica-se no estudo de Papachristou et al.
(2023) que a plataforma digital apresentada
(LifeChamps) pode ajudar a recolher e analisar
grandes volumes de dados, facilitando decisGes
clinicas e melhorando o acompanhamento dos
pacientes, sendo fundamental educar os pacientes
para o uso de tecnologias digitais.
No estudo de Ning et al. (2023) verifica-se que a
clareza dos conteudos apresentados de forma
visual e dinamica nos videos, corresponde a um
elemento motivador para o0s participantes
(pacientes), levando-os a pesquisar informacdes
por conta prdpria, conforme relatado em outras
areas da saude global.
No entanto, verifica-se uma menor adesdo as
consultas por videoconferéncia como alternativa
as consultas presenciais na populacao de idosos
com cancro, como refere o estudo de Nurtsch et al.
(2024) tendo os cuidadores um papel importante

na aceitagdo e integragao destas tecnologias junto
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dos doentes oncoldgicos idosos. Contudo, o
estudo de Ning et al.(2023) indica que a
telemedicina pode servir como uma ponte para
proporcionar acesso a cuidados especializados a
pacientes idosos com cancro que vivem em areas
com recursos limitados, numa perspetiva futura.
Segundo o estudo de Vlooswijk et al. (2021) em
gue compara os idosos com os jovens adultos
verifica-se que apenas 59% dos adultos mais
velhos relataram pesquisar informagdes online
durante o tratamento; uma maior propor¢do de
adultos mais velhos (65%) sentiu-se mais
informada apds a pesquisa na internet; tendo
sentido necessidades ndo atendidas em relagao ao
acesso a informagdes médicas e servigos de saude
em comparacao com grupos de participantes mais
jovens.

b) Estratégias e desafios na era digital

Como desafios na promocao da literacia digital nos
idosos verifica-se no estudo de Vlooswijk et al.
(2021) a menor adesdo a procura de informacdo
digital, refletindo uma menor familiaridade com as
plataformas digitais e a necessidade de tutoriais,
sendo assim uma barreira. Os conteudos acessiveis
e dindmicos motivam a utilizacdo (Ning et al.,2023)
e o suporte técnico especificos para esta
populagdo. Existindo, no entanto, uma
preocupagdo tanto dos idosos com cancro, como
dos profissionais da necessidade de uma melhoria
na seguranga, privacidade e confidencialidade dos
dados na recolha como refere o estudo de Clancy
et al.( 2023).

Como estratégias a adotar verificam-se as
intervencdes educativas como adequadas para
todos os participantes, dado a possibilidade de
aumentar a confianga no uso das plataformas
digitais, facilitando a compreensao e utilizagdo das
informagdes onde a formagao breve se mostrou
eficaz no aumento da intengdo de uso de novas

tecnologias, visto que a ades3ao as tecnologias
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emergentes é mais lenta muitas vezes devido ao
tempo investido e a pratica como refere Griewing
et al. (2024).

DISCUSSAO
A anadlise da amostra de artigos, permitiu
identificar trés dominios essenciais nos desafios da
era digital em saude, particularmente no contexto
da oncologia geriadtrica: 1) o doente deve ser
considerado elemento central no processo
diagnostico, terapéutico sendo o uso potencial de
auto-relato e da internet das coisas (loT) para a
monitorizagdo e acompanhamento de adultos
mais velhos com cancro como refere (Extermann
etal., 2022). Ainda Pimentel, F. L. (2021) refere que
criar programas de literacia no ambito do
diagnodstico e tratamento do cancro dirigidos aos
idosos, destacando: a divulgacdo dos sinais de
alarme de cancro com o objetivo do diagndstico
mais precoce possivel; nogdes sobre os métodos
de diagndstico mais frequentes, suas vantagens e
inconvenientes; e nogdes sobre os tratamentos
mais frequentes e alternativas terapéuticas. Este
proposito € evidenciado no estudo de
Papachristou et al. (2023) que destaca a
monitorizacdo confidvel e precisa dos dados,
garantindo a eficdcia da informacdo recolhida,
sendo igualmente referido no estudo de Clancy et
al.(2023); 2) a adopcdo de tecnologias digitais,
tanto pelos profissionais como para os doentes
oncolégicos idosos para que sejam eficazes é
necessario formacdo, apoio personalizado sendo
gue a adocdo de tecnologias de saude digital na
medicina geridtrica tem sido parcialmente
prejudicada por dificuldades em adaptar e
personalizar sistemas de monitorizagdo para
pacientes mais idosos. A andlise destaca um ponto
crucial: a alfabetizagao digital em saude ¢é
fundamental tanto para os profissionais de saude
quanto para os pacientes, especialmente idosos
com doenga

oncoldgica. As intervengdes
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educacionais podem desempenhar um papel
significativo na superacdo das barreiras que
dificultam a utilizagdo de recursos digitais. O
estudo de Griewing et al. (2024) sugere que a
formagao adequada pode promover uma maior
adesdo a essas ferramentas digitais, estando este
resultado em consonancia com as observagdes de
Extermann et al. (2022), que sublinham que a
alfabetizagdo é um pré-requisito para o sucesso
das intervengdes em eHealth, uma vez que facilita
a comunicac¢do, melhora a confianca no sistema de
saude e apoia a partilha de decisdes informadas
entre pacientes e profissionais. Assim, investir na
formacdo em saude digital pode melhorar o
conhecimento dos pacientes sobre a sua condicdo,
mas também aumentar a sua participagdo ativa
nos processos de tratamento e cuidados, com
impactos positivos nos resultados e qualidade
terapéutica.

Por dltimo, embora os pacientes mais velhos
tenham aumentado o uso de tecnologias de saude
digital, como a internet, aqueles com deficiéncias
funcionais tém acesso muito menor, o que
representa uma divisao digital que exclui pacientes
que estdo mais doentes ou mais frageis, como
refere Tasker, R.et al (2020) sendo a 3)
acessibilidade da saude digital como refere Chien
et al. (2020) uma forma de disponibilizacdo de
cuidados de saude em populagdes com recursos
limitados; promover novas formas de tratamento
(Nurtsch et al., 2024) através da proximidade das
intervengdes, com possibilidade de adaptar as
necessidades dos idosos e dessa forma garantir
que ndo haja exclusdo digital (ou isolamento
social) e atenuar barreiras intrinsecas (por
exemplo: falta de confianga, compreensao da
aplicabilidade) e barreiras extrinsecas (como o
nivel de escolaridade, frequéncia da utilizacdo ou
acesso) como menciona Fallahzadeh R, et al
(2018).
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CONCLUSAO

A revisdo da literatura destacou que a integracao
da saude digital na oncologia geriatrica possui
beneficios  significativos, incluindo  maior
envolvimento dos doentes e profissionais de
saude, existindo o desenvolvimento de
plataformas digitais e a necessidade de maior
promogdo da saude digital junto do doente, rede
de apoio (cuidadores), profissionais de saude
como forma de melhorar a aprendizagem e
consequentemente a qualidade dos cuidados
prestados.

Importa considerar a saude digital como um
transformador da economia e sustentabilidade,
podendo promover um envelhecimento saudavel
e ativo, tendo-se verificado que o
desenvolvimento da autonomia e motivacao no
uso destas aplicacdes digitais desenvolve a
autogestao da doenca e capacidade de decisdo
durante e apds a terapéutica.

Este estudo pode estar limitado pela inclusao de
estudos apenas em lingua inglesa, de bases de
dados especificas, a partir de uma data
determinada, podendo excluir outras publica¢des
relevantes. Além disso, a falta de uma andlise
sistematica de meta-analises, limita a capacidade
de realizar uma andlise abrangente e coesa dos
resultados dos estudos revistos.

Como perspetivas futuras, é fundamental
prosseguir os estudos nesta darea, no sentido de
compreender a relevancia da aplicacdo dos
recursos digitais para o doente, cuidadores, para o
profissional de salde, assim como pesquisar sobre
potencial da saude digital, identificar se existe
forma de implementar estas ferramentas digitais
em cada area de ensino na salde, em concreto na

oncologia.
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