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sa0 as methores estratdglas téonicas para aumentar a
nossa resiliéneia, & nossa capacidade de sermos flexi-
vels e nos ajustammos & necessidades que estamos a
enfrentar no Momento para reduzir o efelto da ameaga,
qUET & CUMD, qUET a longo prazo. Aprender também a
comunicar, aprender a trabalhar em conjunto, nao sd
dentra do nosso amblenite.

Como & que vié o futuro da pratica dinica,
particularmente da Pneumologia? Como
acha que se vao alterar as fungoes do mi-
dico nos proximos &0 anos? Poderao estas
ser substituidas por sistemas de inteligén-
dia artificial?

A transformacio digital & excelente e fol de uma
utilidade extraordindria nestes tempos de pandermia.
Pefmite, seguramente, de uma fonma musto clara, 2 aju-
da & atividade clinica. Torma as Nossos CompeTamentos
multo mals rentivets e eficazes e abd muito mals sus-
tentivels no tempa. Temos tdo uma série de transhor-
maghes gue s3o extremaments Gteis em termos de ma-
nitorizagan dos doentes & distdncla, a telemedicing que
fou tao Gtil, e de realidade virtual e realidade aumentada
quee mas ajedam a treinar sem risco para o doente ou
2l mesmo wn cnungiao a planear a cinergia com muito
mats detalhes, reduzindd alguns risoes. Temos agul uma
evolugan que tem sido multo grande, mo entanto traz
algumias ameagas.

Mis nao podemdas esquecer gue a relagao médico-
-doente & fundamental. Nao podemas esquecer que nao
basta as pessoas parem num computador a5 suas quel-
xas e sintomas para sair um diagndstico e tratamenta. £
Necessana @ parte humana. Esta ransformacao digital
& extremaments importante & pode-nos ajudar inmersa,
2 nds e 3 populagan, Mas nao NoS Posemas esquecer
também das pessoas pelencialmente vulneravels e que
podem nao ter acesso a esses recursos. Por exemplo,
nesta altura da pandemia (sso fol posto em causa. Houve
populagies vilnerdvets que podiam nad Ter J085s0 3 es-
tas ferramentas digitats e, portanio, 3 consulta £ preciso
que essa transformagao digital seja facil e adaptada &s
necessidades.

E preciso emvolver os profissionals de salde nessa
transfofmanan, porque S0mMos também & pecsoas que
identificam & necessidades das paclentes. £ preciso en-
wolver, também, as pessoas que utilizam estas ferramen-
tas digitaks no seu desenvalvimente, porgue ninguém
melhor di que elas conseque perceber quals 530 as ne-
cessidades e quals & melhores maneiras de responder
a essas necessidades. £ precisa que essa transformagao
s8ja adaptada faclmente de wma forma maledvel, musto
flexivel, para que qualguer pessoa seja capaz de ajustar
as ferramentas dquilo que & necessério, 3quilo de que
precisa, e essa adaptacao tem de ef sempre basica e
répida. Termos, também, que assumir que pode haver

algum ema, tefmas que assumir lgum risoo de experi-
mentagss para responder & necessidades reals, quer da
populacss, quer dos profissionais de salide, sem esque-
B &5 populagies mals vulnerdvels e sem esquecer gue
tudo tsto tem de ser sempre associado a muita cautela
em termas de ciberseguranga. Estamaos a falar de dados
Muito sensivels, de sadde da populagae, portants temos
de el muito culdado com a seguranga e qualldade dos
dados que so partithados. Nis temas uma séne de fer-
ramentas digitals que ndo comunicam entre si e & pre-
cleo tambdm melhorar isso para assegurar a qualidade
dos dados.

Mis estamis ainda a anos-luz daquile que serd o
ideal, mas o médico faz parte desta equacia. O médsco
€ a populagda, os doentes, fazem parte desta equacao.

Ha alguma mensagem final gostasse
de transmitir aos estudantes g:‘HUP?

Eu costumo dizer acs meus alunos e aos meus in-
ternes: fagam tudo com paixao, gostem do que fazem.
Procurem fazer sempre aquilo que gostam e fagam-no
com palxin. Dediguen-se, pargue o futuro da medicing
8 vasun
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Temn sido constante a importincia atribuida a participagio dos ci-
dadaos na area da saide desde ha muitos anos. De facto, o topico da
Cidadania em Sadde ganha forma com o aparecimento dos Cuidados
de Sadde Primarios, nos finais da década de 70, registando-se como
‘o direito e dever das populacoes em participar individual e coletiva-
mente no planeamento e prestagio dos cuidados de sadde” [1] E a
partir do movimento da Promocio da Saide, em 1986, que as praticas
de Sadde Publica foram adguirindo um conpo tedrico mais robusto e
assertivo para trabalhar a “centralidade do cidadaa” [2] Ainda assim,
a operacionalizacio deste conceito tem sido colocada em causa, exa-
cerbando-se as dificuldades de envolver a pessoa numa verdadeira
decizao partilhada com os profissionais de sadde.

Mas o que & de facto a Literacia em Saide e
porque & que ela @ importante?

galopante  Inter-
esse pela drea da
Literacia em Sabde

fol evidente nas dlimos vinte
anos. A Organizagao Mundi-
al de Sadde apresenta uma
definigdn para este Concesto
sh oem 1998, referimdo-se a
ecte LEMMo OHMo & "Conjurto
de competdncias cognithas
& soclals @ a capacidade dos
individsos para acederem &
COMmpreensan & ao uso da in-
formagdo de forma a promos-
e & manter uma boa salde”.
1]

Exemplos concretos comao
saber interpretar a bula de wm
medicaments, compreender &
infarmagan de um diagndsti-
co dado por wm profissional

de salde, saber utilizar os di-
ferentes serviges do Sisterna
Macional de Saide, ou con-
seguir seguir as recomenda-
ches médicas estdo incluldas
nas capacidades relacionadas
com a Literacia em Satde de
urm individuo. [4]

Um bamxo nivel de Litera-
cla em Salide esta fartemente
assoCiado a uma elevada pro-
babilidade de hospitalizagio
e readmissao  hospitalar, a
uma elevada prevaldncla de
doengas cromicas, a um dificil
entendiments sobre a argani-
Fagan dos servigos de salde
e a uma qualidade de wvida
inferion em CoMmparagas oom
[ESS0EE DO MIVEES COMSIera-
dios. Diabetes, doengas candss-
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vasculares ou obesidade s3o
exemplos de doengas mais
COMUNS em pessoas com bai-
x0s nivels de Literacla em
Salde. [5]

De acordo com os resul-
tados de um estudo da Esco-
la Nackonal de Sadde Piblica,

rem um nivel de Literacia em
Salde problematico ou Ina-
dequado. [/] Um estudo mais
recente da Direcao-Ceral da
Salde, publicado em 2021,
reveta que 29.5% da popula-
G20 tem um nével inadequado
ou probleméatico de Literacia
em Saide. (8]

Para além dos impactos
individuals, este panorama
leva ainda 3 oagao de um
maior desperdicio de recur-
S0S, COM aumento de gastos
individuals e para os siste-
mas de sadde. [5)

Como resultado da evolugdo dos tratamentos em

particular, o funcionamento fisico € aumentado, a anske-

oncologla peditrica, assistiu-se a um aumento signifi-
cativo nas taxas de sobrevivéncia em criangas com can-
oo, e, consequentemente, a um constante crescimento
na populagio de sobreviventes. [9) Apesar destes de-
senvolvimentos, 0 cancro pediatrico continua associado
a um amplo espetro de efeltos colaterais relacionados
com a doenga, pedendo evolulr para consequéncias cro-
nicas e resultando num impacto negativo a longo prazo.
A este panorama junta-se, muito frequentemente, o hm-
pacto nos nivels soclal, psicoldgico e fisioldgico do indi-
viduo sobeevi (10} Inatividade, comprometimento
da funcao cardiopulmenar e muscutoesquelética, assim
como redugao dos nivels de desempenho motor e das
habitidades cognitivas sao frequentemente detetados.
[11] Durante os (dtimos anos, varlos estudos demons-
mnnspm'ekosmd(dosdemmvwdosdos
efeitos positivos de | GOes que Incorp

exemboﬂsknnamdmdotrmmoamwgmim

dade é reduzida e a || &0 socla é jada. [10]

Esta foi a base para a aiagao do The HOPE Pro-
Ject, um videojoge sério para criangas e adolescentes.
Este videojogo pretende aumentar a resposta fisica e
emocional 20s tratamentos, através do aumento da ati-
vidade fisica, potenciando: &) a redugao do tempo de
hospitalizagao da arianca; b) a diminuigao de sequelas
do tratamento e da doenga a longo prazo; ¢) e o escla-
recimento relativamente ao regresso a vida ativa. Pro-
cura-se que esta solugao possa combater os constrangi-
mentos sentidas com a falta de profissionals de saide
nos hospitals, nomeadamente fisloterapeutas; possa
dsminuir o custo/tempo de hospetalizacdo dos doentes
oncolbgices; e contribua para melhorar o processo de
Tecuperacao, com impacto a longo azo na vida das
criangas, familiares e cuidadores.
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Jomada com desafios que vao desde os exames de diagndstico a0 inicio da quimioterapla.

A tecnologia ao servico da Literacia em Saide

0O videojogo Hope fol Idealizado para unir a pers-
petiva realista de uma doenga oncoldgica a um mundo
fantistico. A perspetiva realista & conseguida através
das Hustragées utilizadas no videojogo com base em
fotorreportagens de espagos hospitalares, para que as
au\(asmcmnecamtodaa L ‘potque

mmmmemmamm"“
superpoder do super-herdy, a par do seu pijama, o seu
fato imprescindivel, para que novos desafios sejam su-

perados. O simbolismo de se associar uma crianga sem
abewaunm—huﬁmasdmhmnifmm

ep estar p para NOVOS proce-
ummmmuommmummao
com a nammativa gue conta a histdria de uma crianga, a
personagem principal, que combate o Cancro como um
super-herdl luta contra o seu adversénio. A introdugao
desta analogla toma-se imp para p a
motivagdo da crianga doente e poder aumentar a adesao
emocional aos tratamentos.
Assouando-seosmedosdasulan;asmnadasaos

aum contrario ao que atualmente sente
quando se vé sem cabelo. O videoogo foi pensado para
ser instalado em dispositives informdticos utilizados
no (a-a-dia pela crianga intemada - smartphones e
tablets.

Tirando o maximo partido das caracteristicas des-
tes dispositivos méveis, utilizou-se a camara frontal
como ferramenta de exergaming, isto &, uma ferra-
menta combina o exercicio fisico com as mecanicas de
Jogo. Apesar de se ter como cenano inicial o haspitat,

gem prnopal do videojego, re-
cme-seépamaséommudﬁczaace;hdaulm
em relagao ao que the proveca desconforto. Desta forma,
fol J& consegusdo, através do entretenimente, moldar o
comportamento da crlanca para tomar as rotinas hos-
Mmmdrn&mmmmdomm

a0 dos 0 utiliza p

mathmsparaexp&ar.pamammde

sangue, implementa desafios de ‘i (20, COOr-

encorajar o utilizador a voltar 3 vida ativa
mnzéopehmmmlﬁmmﬂx
um cendrio da escola e outro da casa, com nivess que
trabalham ludicamente os principais desafios sentidos
nesses contextos. Assim, através de varios nivets inte-
rativas e de um design simples e atrativo, pretende-se
cativar a atengao dos mails novas, e poder aumentar 3
adesao emocional aos tratamentos. Associando-se os

denagao e elasticidade para explicar o que € uma ra-
diografia, e desafia a crianga a tornar-se aliada na des-
truigao das células malignas, incorporando exercicios
de fisioterapia nos desafios que permitem o herdi ter
sucesso. lambém a perda de cabeto é percebida como

medos das criangas i das aos superpod da
gem principal do videojogo, recorre-se & per-
sasaopannndmtara iy do o period

mpassamnohnspbl,emcasaemmumasm
davel e produtivo. Os nivets reproduzem wma sequéncia
légica de motivagao e aumento de qualidade de vida,
com dendmicas familiares e soclats imprescindivess 3

-
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recuperacao total da cnanga.

Este é apenas um pequeno exemplo do que a Li-
teracia em Salde tem ao seu dispor, enguanto drea
emergente € que depende de uma INOvagao constante.
Nesta inovagao, ocupam uma parte importante as areas
do saber focadas na Comunicagao e na Persuasao. Sao
elas grandes determinantes de um envolvimento maior
do cidadao nas suas escolhas em sadde.

0 Laboratdrio de Criacao para a Literacia em Sa(de
da Universidade do Porto e a spin-off BRIGHI, promo-
tores do projeto HOPE, sabem disso, e, todos os dias,

trabalham para que 2 Literacia em Salde seja mais e
melhor.

PONTO DE PARTIDA E MOTIVACAO

Cuidar desde sempre

» \ - A —

=N
@ do corpo aos tratamentos

+ Elevada ansiedade

» Pouca atividade fisica

Problemas que o projeto HOPE pretende combater.
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