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RESUMO

Objetivo: Verificar a efetividade das webconferéncias educativas na prevencio e combate a dengue, a0 compara-las
com a modalidade presencial de educagao em saide. Métodos: Participaram da pesquisa 50 alunos do 3° ano do
ensino médio de escola publica do municipio de Itacoatiara, distante 300 quilémetros de Manaus, capital do estado do
Amazonas. Os participantes foram divididos em dois grupos, sendo que o primeiro grupo participou de palestras
presenciais e o segundo grupo participou de palestras por webconferéncia sobre o tema da prevencio e combate a
dengue. Foram aplicados testes pré e pds-exposicoes e calculados os indices de rendimento de ambos os grupos.
Resultados: Verificou-se que o grupo que participou das webconferéncias obteve rendimentos pos-teste de 82,8% e
o outro grupo obteve rendimento de 78,6%. Conclusdes: A Telessaude, por meio de webconferéncia possui efetividade
no processo de educagio em Sadde e, uma vez utilizada em escala, pode contribuir com eficicia para o combate e
prevencio da dengue no estado do Amazonas.

ABSTRACT

Objective: To determine the effectiveness of educational web conferences in preventing and combating dengue by
comparing them with the face modality of health education. Methods: Participants were 50 students of the 3rd year
of high school to public school in Itacoatiara, distant 300 km from Manaus, capital of Amazonas state. The
participants were divided into two groups: the first group participated in lectures and the second group attended
lectures by web conference on the topic of prevention and fight against dengue. Tests were performed before and
after exposures and calculated the rates of return of both groups. Results: It was found that the group who
participated in the web conferencing earned income post-test 82.8% and the other group received 78.6% yield.
Conclusions: Telehealth through web conferencing has effectiveness in the process of health education and once
used scale, can contribute effectively to the fight and prevention of dengue in the state of Amazonas.

RESUMEN

Objetivo: Determinar la eficacia de la educaciéon mediadas por conferencias web en la prevencién y la lucha contra
el dengue mediante la comparacién con la modalidad presencial de la educacion sanitaria. Métodos: Los participantes
fueron 50 estudiantes del 3er afio de la escuela secundaria a la escuela publica de Itacoatiara, ciudad distante 300
kilémetros de Manaus, capital del estado de Amazonas. Los participantes fueron divididos en dos grupos: el primer
grupo participé en conferencias presenciales y el segundo grupo asistié a conferencias web sobre el tema de la
prevencion y lucha contra el dengue. Las pruebas se realizaron pré y post-exposicién con el fin de calcular el
rendimiento de ambos grupos. Resultados: Se encontré que el grupo que participé en la conferencia web tuvo um
rendimento posterior a las pruebas de el 82,8% y el otro grupo recibié un rendimiento del 78,6%. Conclusiones:
Telemedicina a través de conferencias web tiene eficacia en el proceso de educacion para la salud y una vez aplicada
en escala, puede contribuir eficazmente a la lucha y prevenciéon del dengue en el estado de Amazonas.
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INTRODUCAO

De acordo com a Organiza¢io Mundial de Saude
(OMS), a Telemedicina e Telessaide compreendem a oferta
de servicos ligados aos cuidados com a saude, nos casos
em que a distdncia e o tempo sdo fatores criticos. Mais
especificamente, consistem na realizacdo dos servicos de
saude mediante a utilizacdo das tecnologias de informacao
e de comunicagdo possibilitando o intercambio de
informacGes validas para a realizacdo de diagnosticos,
orientacao de condutas, tratamento e prevencao de doengas,
educagio permanente dos profissionais de Saude, assim
como para fins de pesquisa e gestio dos servigos! .

A dengue ¢ considerada um grave problema de saude
publica nos paises em desenvolvimento®7.

Ainda existem diversas lacunas na sua abordagem, que
vao desde a eliminacdo dos focos de origem (locais onde
os mosquitos se reproduzem), até o combate a cadeia de
transmissdo da doenca, passando pela atualizagio das
politicas nacionais de controle da mesma®.

A distribuicdo geografica da dengue tem sido
considerada desigual entre os paises e dentro dos proprios
paises, acometendo principalmente as regides com
menores indices de desenvolvimento sécio-econdémico e
com caracteristicas climaticas especificas que predispdem,
em determinadas épocas do ano, a ocorréncia de surtos
epidémicos, com graves impactos na saide da populagio.
Entre essas regides estdo as areas de maior gravidade nos
processos de morbi-mortalidade, acentuados pela
escassez de profissionais expetientes ou especializados na
identificacdo e tratamento da doenca e na prevengio e
promog¢ao da saude®?.

No estado do Amazonas, o agente transmissor (o
mosquito Aédes aegypti) encontra ambiente favoravel a sua
proliferacdo. A caréncia de uma estratégia de vigilancia
epidemiolégica e prevencdo baseadas no intercambio de
informagdes e na integracio entre educacao e assisténcia,
acentua a ocortréncia da doenca®.

Nesse sentido, as politicas de Saude Publica devem
ser implementadas e integradas com a finalidade de evitar
a intensificacdo a ocorréncia da doenca®.

Entre essas politicas e acGes, destaca-se a necessidade
de manutencio e expansio dos nicleos e pontos de
Telessatde, devidamente apoiados por infraestrutura
consistente de conectividade e de telecomunicacoes® .

A Telemedicina e Telessatde sdo atividades pouco
conhecidas no Brasil, por corresponderem a um campo
de praticas recente na area da Saide. Por isso, os resultados
obtidos pelos servigos de telessaide precisam ser melhor
conhecidos e avaliados, dada a emergéncia desse objeto
no campo do conhecimento e da pesquisa®*'?.

O presente estudo se propos, dessa maneira, a verificar
os impactos das atividades de Telessadde no enfrentamento
local a dengue, a partir de analise comparativa do nivel de
apreensdo de conteudos entre individuos que participaram
de palestras presenciais e aqueles que participaram de
palestras por webconferéncias, partindo-se do pressuposto
de que a disponibilidade da informagao sobre as formas
de proliferacdo e prevencio podem contribuir para a
ruptura do ciclo e a diminui¢do da incidéncia da doenca.
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OBJETIVO

Verificar a efetividade das praticas educativas por
webconferéncia, ferramenta utilizada em Telessaide na
aplicagio a prevencdo e combate a dengue no estado do
Amazonas, avaliando sua efetividade e qualidade no
processo de educacdo permanente em Saude e propor
sua aplicacdo em programas de escala similares, nas quais
os fatores distincia e tempo sdo criticos.

METODOS

Tratou-se de um estudo descritivo com abordagem
comparativa, a partir dos dados coletados, com duragao
de 12 meses.

Para participa¢io no presente estudo foi definida uma
amostra de 50 alunos do 3° ano do ensino médio da rede
publica de ensino, da Escola Estadual Gilberto Mestrinho
no municipio de Itacoatiara — AM. Os alunos foram
escolhidos por sorteio, sem distingao de sexo e idade.
Do Grupo N° 01 participaram 25 alunos, sendo 13 do
sexo feminino (52%) e 12 do sexo masculino (48%).

Os participantes apresentavam idade entre 14 ¢ 17 anos
e estudavam no mesmo turno da escola (matutino). A
média de idade do sexo feminino foi de 16,77 anos e do
sexo masculino de 17,08 anos.

Do Grupo N° 02, participaram 25 alunos, sendo 12
do sexo feminino (48%) ¢ 13 do sexo masculino (52%).
Neste grupo, a média de idade do sexo feminino foi de
16,07 anos e do sexo masculino de 16,88 anos. A
distribuicio percentual dos grupos de alunos por género
¢ apresentada no Grafico 1.
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Grafico 1 — Distribui¢do percentual dos Grupos de
alunos participantes da pesquisa por Género. Fonte: dados
dos autores, 2011.

Antes do momento de aplicagdo dos questionarios,
foram escolhidas aleatoriamente duas turmas distintas,
cursantes do 3° ano do ensino médio da Escola Estadual
Gilberto Mestrinho no municipio de Itacoatiara - AM.

Ambos os grupos foram escolhidos por sorteio, tanto
o N° 01 (um) que participou de palestras presenciais
quanto o n° 02 (dois), que participou de palestras por
webconferéncia.

Os instrumentos de coleta para a obten¢do dos
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resultados foram assim definidos:

a. questionario de multipla escolha, contendo 20 questdes
de verificacdo de conhecimentos prévios sobre as formas
de identificacdo e prevencdo da dengue;

b. palestra sobre o mesmo tema repassada ao publico
alvo;

c. cartilha ilustrativa “Tira ddvidas e curiosidades da
dengue” que fol entregue posteriormente a todos os
participantes da pesquisa.

No primeiro momento foi utilizado o recurso
presencial de educagio em Saude, por meio de palestras
educativas sobre a dengue e um segundo momento,
onde se utilizou da ferramenta da Telessaude para
realizacdo de aulas interativas por meio de
videoconferéncias.

RESULTADOS

Este estudo teve como preocupagio inicial a expressiva
ocorréncia de dengue na populagio do estado do
Amazonas.

Segundo dados do Sistema Nacional de Agravos e
Notificacio (SINAN), foram registrados 318 casos
confirmados de dengue com complicagbes na regiao
Norte, sendo que desses, 55 com ocorréncia no estado
do Amazonas (17,29% do total).

Foram notificados 175 casos de febre hemorragica
da dengue em 2008. Quanto as demais formas de
incidéncia foram notificados mais de 2.500 casos no
mesmo petriodo no estado do Amazonas.

O questionatio foi aplicado aos participantes do estudo
antes e apods a realizacdo da palestra presencial. Dessa
forma, obtivemos um indice de rendimento que foi
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mensurado para ambos os grupos.

Na turma 01, para um questionario de 20 questoes
objetivas relacionadas a dengue, o indice de rendimento
pré-palestra foi de 8,88 acertos correspondentes a 44,4%
de rendimento positivo. Ap6s a exposi¢io, foi aplicado o
mesmo teste e foi obtido rendimento de 78,6%, o
equivalente a 15,72 questdes.

Com o grupo 2, para a qual se utilizou a
webconferéncia, durante a aplicagdo do teste pré-
exposicdo, obteve-se um rendimento de 9,01 acertos
(45,05%). Com relacdo ao pés- teste, os 25 alunos deste
grupo tiveram uma média de acerto de 16,56 questoes,
correspondendo ao indice de 82,8%.

Constatou-se que, antes de participar das palestras em
qualquer uma das duas modalidades, o nivel de
conhecimento inicial entre os alunos dos dois grupos nao
foi diferente (p-valor = 0,527).

Apbs as palestras, com a utilizacdo das duas
modalidades, os grupos de alunos apresentaram médias
significativamente diferentes (p-valor = 0,007). Entretanto,
as médias foram significativamente maiores entre os alunos
que assistiram as aulas pelo método de webconferéncia
(p-valor = 0,04).

A comparagio entre as médias foi realizada por meio
do teste t-Student, considerando um nivel de 5% de
significincia, como apresentado na Tabela 1.

Ap6s o cruzamento dos rendimentos, obteve-se
valores discretamente favoraveis ao Grupo 2, o grupo
dos alunos que participaram da palestra por
webconferéncia demonstraram, dessa forma, a efetividade
dessa ferramenta de Telessaude como medida na educac¢io
em sadde para a prevencao da dengue, conforme é
mostrado no Grafico 2.

Tabela 1 - Comparagio entre as médias das provas dos alunos que assistiram a aula por webconferéncia e os que

assistiram a aula presencial

Média Webconferéncia Presencial p-valor
Pré-teste 9,04 8,88 0,527
Pés -Teste 16,56 15,72 0,007
0,04
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Grafico 2 - Comparacio entre as médias dos testes aplicados antes e apOs a palestra presencial e por webconferéncia

www.jhi-sbis.saude.ws



18
DISCUSSAO

O Amazonas é uma das 27 unidades federativas do
Brasil, sendo o estado brasileito com maior extensio
territorial com 4rea equivalente a 18,4% do territério
nacional. Constitui-se na 9* maior subdivisio mundial,
sendo maior que as areas da Alemanha, Franca, Reino
Unido e Japao somadas.

Possui 3.538.359 habitantes divididos em 51,8% na
capital 48,2% pelo interior. Apenas dois de seus municipios
possuem populacdo acima de 100 mil habitantes: Manaus
e Parintins. A malioria de seus municipios somente é
acessivel por via fluvial ou aérea.

As dificuldades logisticas, em um estado com
dimensoes continentais, tornam ainda mais dificeis o acesso
de populacSes isoladas aos servicos especializados de
Saude.

A Educagio em Satude esta voltada para a melhoria
das condicdes de vida da populagio, pelas vias tematicas
da prevengio e da promogio da sadde. De uma maneira
geral, seus objetivos consistem em propiciar informagoes
fundamentais que cooperem para a autonomia na tomada
de decisoes, tanto individuais quanto coletivas, sobre as
suas condicdes de vida e de saude.

A dengue foi escolhida por este estudo, tendo em vista
os altos indices de ocorréncia no estado do Amazonas.

No Brasil, as a¢ées de Telemedicina e Telessaude vém
sendo realizadas desde a década de 90. Para um pafs de
dimensées continentais como o Brasil, a formacio e a
consolidagdo de redes colaborativas integradas de
assisténcia a saude a distancia é de relevancia estratégica
para a reducdo dos custos financeiros do Sistema Unico
de Satude (SUS) e a melhoria da qualidade da atengdo em
saude em dreas remotas do pafs®'?.

A aplicacio das praticas de Telemedicina e Telessaide,
particularmente no ambito da APS em comunidades
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localizadas em regides distantes dos grandes centros
urbanos e/ou dos centros especializados de referéncia
em saude, com caracteristicas sdcio-culturais diversificadas
¢ entendida como estratégia privilegiada para a
qualificacdo permanente das equipes e a melhoria da
atencao 2 saude.

As ferramentas de Telessaude, tais como as
webconferéncias aplicadas a Educagao Permanente em
Saude podem conectar lugares remotos por meio das
tecnologias de informacio e comunicagao a servi¢os ou
centros especializados em Saude, com o potencial de
contribuir para a minimizac¢do da incidéncia de doengas
infecto-contagiosas como a dengue.

CONCLUSOES

A Telessaude representa um conjunto de ferramentas
estratégicas para a preven¢do e promog¢ao da Saude no
estado do Amazonas. Dentre as modalidades de praticas,
insere-se as praticas de teleducacdo por webconferéncia,
dadas as possibilidades de integrar em tempo real um
numero significativo de participantes localizados em
localidades situadas a grandes distancias umas das outras.

As webconferéncias podem representar um
componente da redu¢io gastos com saide por meio da
atualizacio profissional e da oferta de atividades de
prevencdo de doencgas, combinando conhecimentos
produzidos nos mais importantes centros universitarios
do pafs aos mais recentes avangos das tecnologias de
comunicac¢des e de informatica necessarias para promover
a integracdo e a valorizagdo dos profissionais de saude.

A avaliacio da sua resolutividade no contexto dos
processos de trabalho devem ser mais aprofundados, bem
como a busca de formatos metodoldgicos diversos na
abordagem dos varios temas pertinentes a educagio
permanente em sauide.
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