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RESUMO

Introducéo: A lesdo vertebro-medular (LVM) traduz-se num evento critico com alteracoes significativas para a
condicdo de vida da pessoa, familia e cuidador. Este artigo descreve o processo de desenvolvimento de um jogo
digital para a capacitacao do cuidador do lesionado vertebro-medular, com foco na intervencao do EEER, através de
um estudo piloto. Objetiva-se em descrever a usabilidade e aceitacao do jogo “CuizGiver” por peritos.

Metodologia: Este processo desenvolve-se em 3 fases. Na primeira, efetuou-se uma revisao integrativa de literatura
para identificar as necessidades dos cuidadores. Na segunda fase, foi concebido um jogo para este publico-alvo. Em
Ultimo, foi validado o jogo através de um grupo de peritos.

Resultados: Da primeira fase especificam-se necessidades de conhecimento sobre LVM e problemas de saude
associados (gestdao da bexiga neurogénica; prevencao de infecdes urinarias; gestdo do intestino neurogénico;
prevencao de infe¢des respiratorias; prevencao de Ulceras de pressdo; atuar perante a disreflexia autonémica e/ ou
espasticidade; gerir medicacao ou nutricao adequada). Considerando estas necessidades, foi criado um jogo, que
posteriormente, foi testado e avaliado por 23 peritos. Atribuiram feedback positivo e relevante no uso profissional
para capacitacao dos cuidadores, sendo educativo, apelativo e centrado nas suas duvidas.

Conclusao: As necessidades de preparacao e conhecimento sao primordiais no processo de intervencao do EEER. A
gamificacdo é uma estratégia significativa e inovadora. Sendo o jogo “CuizGiver” apreciado junto dos peritos,
atribuindo feedback positivo e relevante no uso para capacitacao dos cuidadores, permitindo identificar as ddvidas
destes e, por ser educativo e apelativo. Contudo, é necessaria investigacao da sua eficacia neste publico-alvo.

DESCRITORES

Lesao Vertebro-Medular, Cuidador, Necessidades, Jogos experimentais, Enfermagem em Reabilitacao
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ABSTRACT

Introduction: Spinal cord injury (SCI) translates into a critical event that results in significant changes to the
lifestyle of an individual, family, caregiver. This article describes different stages of development of a digital game
for the training of caregivers of SCI patients focusing on the intervention of rehabilitation nurses. It aims to
describe usability and acceptance of “CuizGiver” game by experts.

Methodology: This process develops in 3 phases. Firstly, an integrative literature review was performed to identify
the needs of caregivers of SCl patients. In the second phase, a game was designed to further instruct the
caregivers. Lastly, a group of experts validated the android application.

Results: In first step, was identified knowledge needs about SCI and associated health problems (neurogenic bladder
management; prevention of urinary tract infections; neurogenic bowel management; prevention of respiratory
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infections; prevention of pressure ulcers; acting on autonomic dysreflexia and/or spasticity; medicines management
or adequate nutrition). In view of these needs, a game was created, which was evaluated and tested by 23 experts.
Feedback regarding its use to further instruct caregivers and address their queries, was positive and relevant and
marked as educational and appealing.

Conclusion: The requirements regarding caregivers preparation and knowledge are predominant in the
rehabilitation nurse intervention process. Gamification is a significant and innovative strategy. “CuizGiver” game
was appreciated by experts, giving positive and relevant feedback in the use for training caregivers, allowing to
identify their doubts and being educational and appealing. Nonetheless, its effectiveness in this audience requires
further investigation.

DESCRIPTORS: Spinal cord injury, Caregiver, Needs Assessment, Experimental games, Rehabilitation Nursing.

RESUMEN

Introduccion: La lesion medular (LM) es un evento critico que cambia significativamente las condiciones de vida de
un individuo, familia y cuidador. El objetivo de este articulo es describir las diferentes etapas de desarrollo de un
juego digital para la formacion de cuidadores de personas con lesiones medulares, centrandose en la intervencion
de enfermeria de rehabilitacion. Tiene como objetivo describir la usabilidad y aceptacion del juego “CuizGiver” por
expertos.

Metodologia: Este proceso se desarrolla en 3 fases. La primera, se realizd una revision integrativa de la literatura
para identificar las necesidades de los cuidadores. En la segunda fase, se disefid un juego para capacitar al
cuidador. Finalmente, el juego fue validado por un grupo de expertos.

Resultados: La primera etapa especifica las necesidades de conocimiento sobre lesion vertebro-medular y los
problemas de salud asociados (manejo de la vejiga neurogena; prevencion de las infecciones urinarias; manejo del
intestino neurdgeno; prevencion de las infecciones respiratorias; prevencion de las uUlceras por presion; actuacion
ante la disreflexia autonomica y/o espasticidad, gestionar medicaciéon o nutricion adecuada). Considerando estas
necesidades se cred un juego, posteriormente fue evaluado por 23 expertos que lo probaron. Atribuyeron
comentarios positivos y relevantes sobre su uso para complementar la capacitacion de los cuidadores, conocer sus
dudas y por ser didactico y atrayente.

Conclusion: Las necesidades de preparacion y conocimiento de los cuidadores son fundamentales en el proceso de
intervencion del enfermero especialista en rehabilitacion. La gamificacion es una estrategia significativa y
innovadora. El juego “CuizGiver” fue apreciado por los expertos, dando comentario positivo y relevante en el uso
para capacitar a los cuidadores, permitiendo identificar sus dudas y siendo didactico y atractivo. Sin embargo, se
necesita mas investigacion acerca de su efectividad en esta audiencia.

DESCRIPTORES: Lesion Medular, Cuidador, Necesidades, Juegos Experimentales, Enfermeria de Rehabilitacion

INTRODUCAO

Apesar da LVM ser menos prevalente em detrimento de outras patologias, esta doenca extremamente condicionante
para a funcionalidade do individuo acarreta inimeras consequéncias para o seu self, mas também para a
comunidade mais proxima e a sociedade em que se insere. Surgem repercussoes ao nivel dos dominios da
funcionalidade, incapacidade, qualidade de vida e participacdo social dos individuos afetados (1). Apesar da LVM
acarretar mudancas profundas e na maior parte das vezes irreversiveis na funcdo do sistema nervoso central, o
avanco da medicina ao longo dos tempos é notavel, aumentando a probabilidade de sobrevivéncia apds o evento
critico e aumentando a expectativa de vida destes individuos com LVM. Na fase aguda importa a existéncia de um
corpo clinico especializado na manutencao da sobrevivéncia, em restabelecer o equilibrio multiorganico e prevenir
complicacoes da doenca. Numa fase posterior, aquando do doente nao carecer de cuidados agudos, surge o
internamento no servico de reabilitacao em que se inicia o processo de adaptacado do individuo em viver com a sua
condicado de salde e reintegracao no meio social e familiar (2,3).

Sem davida que a LVM, por ser um evento que ocorre de forma imprevisivel e repentina implica uma mudanca
abrupta para a pessoa. Releva-se que existe uma preocupacao na comunidade cientifica em intervir e encontrar
solucdes que promovam a qualidade de vida destes individuos. Todavia, 0 mesmo ndo ocorre quando nos focamos
nos cuidadores destes individuos, sendo ainda uma parte secundaria da intervencao profissional do processo de
integracao do doente com LVM na sociedade (4-6). Os cuidadores de individuos com LVM necessitam de muito apoio
pela sobrecarga que estdao expostos, como o aparecimento de novas tarefas, necessidades e redefinicao de antigos
comportamentos e habitos anteriores ao evento critico (7). Tudo isto resulta no desenvolvimento de uma nova
identidade, com novas responsabilidades e que se misturam com outros papéis familiares e sociais prévios (6). A
assimilacao, ou seja, o inicio do processo de transicao para o papel de cuidador, ocorre durante a hospitalizacao do
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doente, sendo um processo dificil e longo (5). Segundo um estudo efetuado, os processos de transicao destes
cuidadores dividem-se em trés etapas integrantes, que acompanham a progressdao do cuidador desde fase de
reabilitacao do seu familiar doente, passando pela alta hospitalar e depois, a integracao e retoma ao ambiente
familiar e doméstico. Chamando este processo, a metamorfose do cuidador (5).

Considerando o papel fundamental dos cuidadores no processo de reabilitacao do individuo com LVM, admite-se que
0 apoio prestado pelos profissionais de salde aos cuidadores ndo é ainda o ideal, sendo na sua maioria abordados
durante a fase pré-alta ©).

Face ao contexto social e evolucao tecnologica contemporanea, € possivel promover a capacitacao do individuo na
area da saude com a tecnologia. Os jogos sérios podem ser integrados na disciplina de enfermagem, ja que se
definem como uma estratégia inovadora e que aplicam técnicas usadas nos jogos, em contextos nao relacionados e
mais formais, tal como na area da saude @9, Sao projetados para atingir um objetivo especifico na capacitacao de
um individuo, promovendo o ensino e aprofundamento sobre um tema ao nivel de conhecimento, mas também de
capacidades, de uma forma chamativa e interessante, trazendo a tecnologia como um veiculo que transmite
informacao de forma interativa e encorajadora (%17,

Os jogos digitais, podem ser desenvolvidos em telemdvel ou tablet, com regras de construcao adaptadas para o
ambiente virtual (12,

Perante estas premissas e cientes que existe um vazio na producao de conhecimento relativo ao uso de jogos na
capacitacao de cuidadores de individuos com LVM, ousamos desenvolver um jogo sério para capacitar os cuidadores,
contribuindo para o seu empoderamento'”. Desta forma, sera possivel promover uma integracdo de novos
conhecimentos e capacidades mais fluida e motivante, incentivando a mudanca de comportamentos para fazer face
as alteracoes resultantes do novo papel, sendo possivel ainda ensinar conteldos de uma forma inovadora e
chamativa. Assim, aumenta-se a probabilidade de poderem influenciar atitudes, crencas e comportamentos ('2),
Sendo estes os fatores que contribuem para uma transicao para o papel de cuidador mais facilitada.

Essa problematica conduziu-nos a escolha e ao desenvolvimento do jogo digital “CuizGiver”, com recurso a uma
aplicacao de tecnologia Android, para smartphone. O objetivo deste artigo visa descrever a usabilidade e aceitacao
do jogo “CuizGiver” por um grupo de peritos, como meio de apoio para a capacitacao dos cuidadores na sua pratica
profissional. Ainda englobando as varias fases de desenvolvimento até o resultado final.

METODOLOGIA

Este percurso descreve um estudo piloto, desenvolvido ao longo de trés fases: Fase | - Revisdo integrativa de
literatura para identificar as necessidades do familiar cuidador da pessoa com LVM (publicado num estudo
prévio('¥); Fase Il: Desenvolvimento do jogo "CuizGiver": design do jogo, tipo de jogo, com resultados da etapa
anterior e Fase Ill: Teste e Avaliacdo do jogo "CuizGiver": com grupo de peritos para validar conteldos e contributos
para enfermagem de reabilitacao.

Decorrente da fase 1 foram estruturadas 10 categorias de necessidades de conhecimento dos cuidadores mais
relevantes, baseadas na aquisicao de saberes sobre a doenca e gestao das alteracoes provocadas pela doenca -
“conhecimento sobre a doenca”; “alimentacdo”; “eliminacao urinaria”; “treinos vesicais”; “eliminacdo intestinal”;
“treinos intestinais”; “disreflexia autonémica”; “cuidados com a respiracao”; “cuidados com a pele” - e, por outro
lado, na capacidade do cuidador saber gerir e adaptar-se ao papel de cuidador - “ser cuidador”.

Na fase 2, foram delineados requisitos do jogo, sobretudo quanto a recursos de arte e design para tracar o aspeto
geral do jogo, uso de um logotipo, montagem do enquadramento geral das categorias, definicado do tema das
perguntas e respostas e por fim a banda sonora do jogo. Onde podem ser encontrados na Figura 1.

Através da figura 1, fica espelhado que o tema pretende adotar critérios de acessibilidade dado o fundo branco e
letras de cor preta para uma melhor visualizacdo, adicionalmente pretende simplificar a sua utilizacao através de
um design mais simplista e com comandos basicos e intuitivos, isto porque, idealizou-se a utilizacao desta app para
varios perfis de utilizador, independente da idade ou competéncia/ aptidao para tecnologias de informacédo e
comunicacao. Nos casos de menor competéncia para as tecnologias, facilmente o utilizador interage com a app com
assisténcia de um segundo elemento. Ja na fase de producédo do jogo, os cddigos foram escolhidos na Android
Studio©® de forma a criar um quiz e compilando os componentes criados na fase de pré-producdo do jogo.
Posteriormente, tendo concluido a versao alfa do jogo “CuizGiver”, avancou-se para a terceira fase de testes.

Amostra

Para dar lugar a esta fase, importa referir que apos a construcao do jogo, transitou-se para a fase de avaliacao do
jogo por peritos para garantir a adaptacao e validar os conteldos para os cuidadores de doentes com LVM, assim
como avaliar a usabilidade e opinidao livre quanto as vantagens e desvantagens do jogo. Para a escolha dos
participantes do teste foi efetuada por método de amostragem nao probabilistica por bola de neve. Assim,
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Figura 1 — Elementos do jogo “CuizGiver”

selecionaram-se peritos na area da reabilitacdo, selecionando EEER e/ou enfermeiros com experiéncia na area de
Lesao Vertebro-Medular, sugerindo-se ainda aos selecionados, o convite de outros participantes para o estudo.

Instrumentos de avaliacdo do jogo

Apds autorizacdo pela comissao de ética, durante o més de agosto de 2021, os individuos da amostra foram
convidados para a participacdo no estudo, por via correio eletronico. Apds darem o seu consentimento na
participacdo do estudo livre e esclarecida; anexo ao principio do direito a confidencialidade das informacoes
pessoais, o participante avancava para a visualizacdo de um formulario Google® com uma pequena introducéo -
explicando o projeto, a sua finalidade e objetivos do estudo - e incorporadas instrucdes para efetuar download do
jogo e posterior preenchimento do questionario de avaliacao.

0 instrumento de colheita de dados incluiu dados de caracterizacao sociodemografica e profissional dos peritos:
sexo; idade; grau académico; existéncia de especializacdo em enfermagem; anos de experiéncia profissional,
atividade profissional e experiéncia profissional em enfermagem de reabilitacao; experiéncia profissional em LVM.
A avaliacao do jogo “CuizGiver” englobava o preenchimento da escala de instrumento de usabilidade do jogo -
versdo Portuguesa do System Usability Scale (SUS)(" - composto por dez afirmacdes, com o grau de concordancia
numa escala de Likert de um a cinco pontos (variando entre 1-“discordo completamente” e 5- “concordo
completamente”) e questdes de opiniao livre sobre as vantagens e desvantagens da utilizacao do jogo.

Analise de dados

O Statistical Package for Service Solutions (SPSS) versdao 25 (IBM SPSS) foi usado para realizar a analise das
caracteristicas demograficas, estatisticas descritivas e resultados da escala (avaliando a frequéncia absoluta e
calculadas: média, moda, desvio padrao, minimo e maximo das opcoes de respostas selecionadas). Quanto aos
dados qualitativos, foi realizada analise de conteldo e organizados por categorias e subcategorias. seguindo as
etapas propostas por Bardin (2011)(,

RESULTADOS

Para a fase de avaliacdo do jogo, a amostra obtida segundo os critérios mencionados na fase metodolégica foi
composta por 23 enfermeiros, apresentando uma forte predominancia de enfermeiras - sendo 78,3% do sexo
feminino e 21,7% do sexo masculino, com uma distribuicao de idades dos 27 aos 51 anos, obtendo-se um valor
médio de 38,1 anos.

Ao analisarmos o grau académico da amostra, 73,9% apresentavam o grau de pos-licenciatura em enfermagem de
reabilitacao, 13% mestrado, 8,7% licenciatura e 4,3% (n=1) com o doutoramento. Além disso, salienta-se que 82,6%
(n=19) tinham especialidade em enfermagem de reabilitacao, ainda 78,3% (n=18) tinham experiéncia com a LVM.

Considerando o instrumento de usabilidade do jogo, os resultados sao apresentados na Tabela 1. Salienta-se que no
item “Achei o produto facil de utilizar”, a maioria, 73,9%, concordou com esse facto. Relevante ainda, sdao os 87,0%
dos participantes que discordaram completamente no item “Achei que este produto tinha muitas inconsisténcias.”
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Tabela 1 — Avaliagdo da usabilidade do jogo

Respostas Obtidas:

Questdes
MEDIA MoDA Dp MIN MA
Gosto bastante do Jogo. 4,7 5 0,5 4 5
Despendo muito esforco neste Jogo. 1,4 1 0,7 1 4
Penso que sou bastante bom/boa neste Jogo. 4,3 4 0,4 4 5
Sinto-me tenso/a enquanto pratico este Jogo. 1,3 1 0,5 1 2
0 Jogo é divertido. 4,3 4 0,6 3 5
E importante para mim fazer bem as coisas neste Jogo. 4,5 5 0,9 1 5
Estou satisfeito/a com o meu rendimento neste Jogo. 4,5 5 0,6 3 5
Sinto-me nervoso/a enquanto pratico este Jogo. 1,3 1 0,5 1 2
Descreveria o Jogo como muito interessante. 4,6 5 0,6 3 5
Empenho-me bastante neste Jogo. 4,4 5 0,6 3 5
Sou bastante bom/boa neste Jogo. 4,3 4 0,6 3 5
Sinto-me descontraido/a enquanto utilizo este Jogo. 4,3 5 1 1 5
Enquanto utilizo o Jogo, penso em como gosto de o fazer. 4.1 4 0,8 2 5
0 Jogo nao me desperta a atencao. 1,2 1 0,4 1 2
Nao consigo utilizar o Jogo muito bem. 1,3 1 0,8 1 5
Sinto-me pressionado/a enquanto utilizo o Jogo. 1,1 1 0,3 1 2
Nao me esforco muito neste Jogo. 1,7 1 1 1 5
Apos praticar um bocado o Jogo sinto-me bastante competente. 4.1 4 0,8 2 5

Na tabela 2 sdo apresentadas as vantagens e desvantagens elencadas pelos peritos sobre o jogo “CuizGiver”, apos a
realizacdo da analise de conteldo das questdes de opiniao livre.

Nas vantagens identificadas mais basilares, os peritos nomearam que os conteldos permitiam a aprendizagem e
capacitacdo dos cuidadores, tanto pela linguagem de facil compreensdo, como por estarem direcionados para as
davidas [“(...) apresenta as principais necessidades de cuidado da pessoa com lesdo medular (...)”; “(..) foca as
duvidas dos cuidadores”; “(..) ter uma explicagdao sobre a tematica torna-se um instrumento didatico”].
Inclusivamente, os enfermeiros valorizaram o jogo para o uso profissional, auxiliando no processo de capacitacao
dos cuidadores e otimizando a intervencao do profissional [“(...) facilita os ensinos aos cuidadores”; “(...) para

otimizar ensinos”; “Capacitacao e esclarecimento do cuidador™].

Quanto as desvantagens, 39,1 % dos peritos (n=9) nao identificou aspetos desfavoraveis no jogo. Dos restantes,
nomearam como aspetos negativos relacionados com a tecnologia e acessibilidade [“Nao permite acesso a quem
ndo tem acesso a internet”; “Exige Android ou PC”]; por outro lado, foi identificado que a utilizacdo do jogo pode
ser dificultado em pessoas infoexcluidas ou num publico com idade avancada [“Para pessoas infoexcluidas, pode ser
dificil realizar o jogo.”; “(...) podendo ser mais dificil numa faixa etaria mais avancada.”].

DISCUSSAO

Com a realizacao deste trabalho ficou espelhado o processo de desenvolvimento para o aumento do corpo de
conhecimentos, no dominio da enfermagem de reabilitacdo, no que toca a promocao da capacitacao de cuidadores
de individuos com LVM com recurso a estratégias de gamificacao.

Considerando o evento critico que provoca alteracoes ao individuo com LVM, os cuidadores experienciam também
uma fase de muitas mudancas ao nivel pessoal e familiar, condicionando a homeostasia prévia ao ponto de viragem
(6). Estes individuos tém necessidade de apoio particular dado a exigéncia do papel de cuidador, relacionada com a
incapacidade do seu familiar com LVM. Adicionalmente, ocorre o aparecimento de novos papéis, tarefas,
necessidades e redefinicao de estilos de vida (7).

-
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Tabela 2 — Dados qualitativos da avaliagdo pelos peritos

Categoria Sub-categoria

Linguagem clara e acessivel aos cuidadores

Direcionado para as duvidas dos cuidadores

Temas abrangentes

Divisao do jogo por temas facilita a aprendizagem de conteldos (ja que o utilizador pode ir direto
ao tema de interesse ou duvida)

Inclusao da resposta correta

VANTAGENS Existéncia de sugestao de resposta permite o aumento do conhecimento, assimilacdo e compreensao
sobre a LVM

Permite a capacitacao do cuidador

Permite identificar as dificuldades dos cuidadores, familiares e de individuos com LVM

Otimizar capacitacao por parte do enfermeiro para cuidadores

Incentiva a adesao e a aprendizagem

Educativo

Caracteristicas positivas do jogo

DESVANTAGENS | Acessibilidade

Caracteristicas dos utilizadores

Necessidade de incorporacdo de mais contelidos

Caracteristicas negativas do jogo

Dada esta problematica, propds-se encontrar uma estratégia de capacitacao dos cuidadores dos doentes lesionados
vertebro-medulares, por parte do EEER, explorando os beneficios das tecnologias e do jogo, promovendo a
aquisicao de conhecimentos e o aumento da literacia em salde sobre a doenca e estratégias de cuidado de forma
ladica, interativa e divertida. Assim surgiu o jogo “CuizGiver”.

Considerou-se que a primeira fase foi fundamental para integrar os conhecimentos e compilar as necessidades dos
cuidadores de individuos com LVM. A criacdo do jogo “CuizGiver” como uma estratégia que auxilia o EEER na
capacitacdo do cuidador, ao nivel da aquisicdo de conhecimentos especificos e dicas de cuidados, pode ser utilizado
como um complemento e ndo como uma substituicao da intervencao deste profissional. A gamificacao, através do
jogo sério, € um excelente recurso para estruturar a transmissao e aquisicdo de conhecimentos e desenvolvimento
de competéncias, pois reforca a ligacao entre a teoria e a pratica . Para a criacao do jogo sério, elegeu-se o quiz
por ser facilmente integrado numa aplicacdo para smartphone, sendo um instrumento relativamente acessivel na
sociedade atual e que permite o uso em qualquer lugar ou momento por um utilizador (",

Apos a elaboracdo do jogo, procedeu-se ao seu teste e avaliacdo por enfermeiros com experiéncia na area da
enfermagem de reabilitacao e/ ou na area da LVM. De uma maneira geral, houve um feedback favoravel no grau de
concordancia quanto ao jogo como estratégia de ensino.

Os enfermeiros reportaram que o jogo é util como estratégia de aprendizagem de conteldos especificos pois
incentivava a adesdo a aprendizagem, algo que vai ao encontro com outros autores (V. Os peritos também
associaram o jogo ao ganho de interesse e empenho dos utilizadores pelo tema, em que a gamificacao produziu
motivacao, interesse, aprendizagem e conhecimento junto dos seus utilizadores!'" 7),

Alguns peritos identificaram no jogo a presenca de elementos que promovem o interesse do utilizador pelos
contelidos, como um design apelativo e a presenca de imagens, graficos. Algo relatado como elementos que
estimulam a envolvimento dos participantes, nomeadamente o tipo de desenho de jogo e caracteristicas apelativas
a aprendizagem (' '®_ Um dos fatores contribuintes para a adesao dos utilizadores ao jogo, € a nocao de autonomia
de decisdo sem o medo de errar ou ser julgado ('8,

Houveram divergéncias de opinides quanto aos parametros que avaliam a complexidade do uso da aplicacao. A
explicacao para estes factos, surge quando analisamos as respostas livres dos peritos, em que alguns identificaram
qgue a tecnologia e acessibilidade do jogo no smartphone é complexa. Estes refletiram que a tecnologia nao é
acessivel a todos os perfis de cuidadores (pessoas infoexcluidas ou com idade avancada). Também, a plataforma
Android, limita o seu uso em outros dispositivos, tais como computadores ou telemoveis que ndao usem este sistema
operativo.
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Todavia, é importante referir que é necessaria investigacao futura do uso do jogo “CuizGiver” no seu publico-alvo,
os cuidadores de doentes com LVM, para averiguar se esta estratégia é efetiva na promocdo da preparacao e
aumento do conhecimento por parte destes utilizadores e estudar os resultados de aprendizagem. Consideramos
este facto uma limitacao deste estudo.

CONCLUSAO

A enfermagem de reabilitacdo devera incluir o uso da gamificacdo na promocado da capacitacao de individuos ou
familiares, pois como foi espelhado anteriormente o uso dos jogos promove a motivacao dos utilizadores na
conquista de resultados, no aumento do conhecimento e na captacao da sua atencao. Estes sao fatores que
promovem uma transicdo mais facilitada e adaptacao aos processos de saude/doenca.

Adicionalmente, definiu-se uma terapéutica de enfermagem que alia estes conhecimentos, com uma estratégia de
aumento da literacia dos cuidadores sobre necessidades de preparacao e conhecimento relacionados com a
prestacao de cuidados.

Concluindo, estima-se que o desenvolvimento deste trabalho proporcionou a descoberta de achados pertinentes
para o incremento da pratica do enfermeiro especialista em enfermagem de reabilitacao. Ja que, através do teste
e avaliacdo do jogo por um grupo de peritos, foi possivel identificar a sua aceitacao e validacao da sua utilidade na
pratica profissional.

Em suma, este estudo promoveu a validacdo de uma estratégia de capacitacdao dos cuidadores por parte de um
grupo de profissionais experientes neste processo. Destacando-se que é necessaria investigacdo da efetividade
desta estratégia num grupo de cuidadores de doentes com LVM, na preparacdao e aumento do conhecimento por
parte destes utilizadores e estudar os resultados de aprendizagem.
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