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CONSTRUÇÃO DE CARTILHA EDUCATIVA ACERCA DO MANEJO DO DIABETES 

MELLITUS TIPO 1 PARA CRIANÇAS 

 

Karolainy Gomes Facundo Ferreira¹ 

José Douglas Oliveira Alves1 

Denizielle de Jesus Moreira Moura2 

 

RESUMO 

 

A Diabetes Mellitus (DM) é um problema de saúde que acomete um 

elevado número de pessoas, sendo a DM Tipo 1 a mais comum em crianças. Nesse 

contexto, faz-se necessário o incentivo e empoderamento da criança sobre o 

conhecimento da doença, seu manejo e tratamento. Esse trabalho tem como 

objetivo construir uma cartilha educativa acerca do manejo do Diabetes Mellitus tipo 

1 para crianças. Trata-se de um estudo metodológico, realizado em três etapas: 

definição do construto teórico, definição do layout e diagramação. O trabalho 

resultou na versão final da cartilha, intitulada “As aventuras de Davi: Vivendo com 

Diabetes”, possui 14 páginas e apresenta, através de diálogos entre os 

personagens, os conteúdos “Definição de Diabetes Mellitus tipo 1”, 

“Armazenamento, aplicação e descarte da insulina”, “Alimentação saudável” e 

“Hipoglicemia”. O objetivo de construir uma cartilha como ferramenta de apoio às 

crianças com DM1 foi alcançado, novos estudos para validação devem ser 

realizados. 

 

Palavras-chave: Saúde da criança. Diabetes Mellitus Tipo 1. Educação em Saúde. 

Enfermagem. 

 
1 Graduando do curso de Enfermagem pela Faculdade Metropolitana da Grande Fortaleza – FAMETRO. 
2 Profª. Orientador do curso de Enfermagem do Centro Universitário Fametro – UNIFAMETRO. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

A Diabetes Mellitus (DM) é um importante problema de saúde pública que 

tem acometido um elevado número de pessoas nas diversas faixas etárias. Segundo 

Grossi e Pascali (2009), é caracterizada por uma síndrome metabólica que gera 

hiperglicemia decorrente de insuficiência na produção e/ou ação da insulina no 

corpo humano.  

Esses autores afirmam ainda, que o DM possui alguns tipos e, dentre 

eles, encontramos o Diabetes Mellitus tipo 1 (DM1), caracterizado pela destruição 

progressiva das células β pancreáticas produtoras de insulina, tornando o paciente 

insulinodependente. É uma doença crônica que corresponde a cerca de 5-10% dos 

casos de diabetes e pode acometer diferentes faixas etárias, porém é mais 

comumente diagnosticada em crianças, adolescentes e jovens adultos (GROSSI; 

PASCALI, 2009).  

De 2010 a 2019, houve um total de 85.021 internações por diabetes 

mellitus como causa primária em indivíduos entre 0-19 anos em todo o Brasil. Em 

relação às regiões brasileiras, a Região Nordeste foi a que apresentou o segundo 

maior número de internações, com 24,30% das notificações, e um crescimento de 

25,56% entre 2010 e 2019. Em 2010 o número de internações eram 1794, em 2019 

o número cresceu para 2410. O tempo médio de internação foi de 6,76 horas e o 

custo médio foi de R$ 694,72 (SOUSA et al., 2021). 

O Caderno de Saúde do Governo do Estado do Ceará publicado em 2016 

mostra que no ano de 2015 a taxa de mortalidade por doenças crônicas não 

transmissíveis no Ceará foi de 12,0% e em Fortaleza de 11,0% (BRASIL, 2016). 

Seu tratamento vai exigir mudanças no estilo de vida, restrição de 

alimentos (principalmente aqueles ricos em carboidratos e açúcares), aplicações 

diárias de insulina e adesão de hábitos saudáveis, o que acaba dificultando a 

adesão ao tratamento (BRASIL, 2013). 

Assim como em outras doenças crônicas, as mudanças geradas após o 

diagnóstico da DM1 também impactam os membros da família. Observa-se que não 

apenas o paciente, mas também sua família pode sentir as consequências de estar 
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doente e, de certo modo, adoecer com ele. A eficácia do tratamento vai depender de 

disciplina pessoal, aceitação da doença e apoio familiar (BRUTTI et al., 2019). 

Nesse contexto, faz-se necessário o incentivo e empoderamento da 

criança sobre o conhecimento da doença, seu manejo e tratamento. É importante 

que a criança entenda os motivos de não poder comer doces, bolo, tomar um 

refrigerante na festa do amiguinho. Por que precisa “tomar injeção” todos os dias. 

Esse conhecimento vai ajudá-la a aceitar melhor sua condição e ser protagonista em 

seu tratamento.  

Desenvolver o autocuidado é necessário para a criança obter habilidades 

para o melhor manejo das demandas do DM1, tais como, automonitorização da 

glicemia capilar; aplicações da insulina; além de iniciativas educativas que visem o 

autocuidado como forma de autogerenciamento/manejo do diabetes, pois não 

importa o quão sólido seja o regime médico, esse só será eficaz se a família e/ou os 

indivíduos afetados forem capazes de implementá-lo (HERMES et al., 2021). 

Atividades de educação em saúde baseadas nas necessidades dos 

indivíduos e oferecidas de forma dialógica, participativa e sistematizadas podem ser 

positivas. Dessa forma, resultam em melhores níveis de conhecimento de crianças e 

adolescentes sobre o adequado manejo da doença, promovendo a capacidade de 

autocuidado, como exemplo na aplicação de insulina (HERMES et al., 2021). 

Dentre os tipos de tecnologias educacionais disponíveis, a utilização de 

uma cartilha como material didático revela-se um bom atrativo e, quando voltada 

para o indivíduo e sua realidade, possui potencial para chamar a atenção e 

despertar o interesse pelo tema abordado (LESSA et al, 2018). 

Reconhecendo a relevância desse tema e mediante a experiência pessoal 

vivida por um dos autores, que possui um sobrinho diagnosticado com DM1 aos 5 

anos, surgiu o interesse em elaborar uma tecnologia educativa como ferramenta de 

apoio na educação em saúde de crianças com DM1 e seus familiares contribuindo 

para o manejo e enfrentamento da doença. 

A construção da tecnologia gerou os seguintes questionamentos: qual o 

conteúdo a ser descrito em uma cartilha educativa acerca do manejo do DM1 para 
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crianças? Quais imagens devem ser utilizadas para potencializar a compreensão do 

conteúdo, tornar a cartilha mais lúdica e atrativa? 

A pesquisa pretende proporcionar por meio da cartilha um melhor 

entendimento por parte das crianças sobre sua condição e tratamento. O 

empoderamento da criança sobre a compreensão da sua doença tende a facilitar a 

adesão ao tratamento e ajudar na rotina da família como um todo. Para o 

profissional, pretende-se contribuir com um instrumento complementar à assistência, 

sobretudo na educação em saúde. E, em um contexto mais amplo, o melhor manejo 

da doença por parte da criança tende a favorecer a adesão ao tratamento e, 

consequentemente, diminuição das complicações, internações e óbitos pela doença. 
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2 OBJETIVO 

 

Construir uma cartilha educativa acerca do manejo do Diabetes Mellitus 

tipo 1 para crianças. 
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3 METODOLOGIA 

 

Foi realizado um estudo do tipo metodológico, o qual promove a 

investigação dos métodos de obtenção, organização e análise de dados com 

elaboração, validação e avaliação de instrumentos (HENRIQUES et al., 2015 Apud 

POLIT; BECK; HUNGLER, 2004). 

O público-alvo para a leitura da cartilha constitui-se de crianças com 

Diabetes Mellitus tipo 1 na faixa etária de 8 a 11 anos. Segundo estudos realizados 

por Jean Piaget (1999), essa é a faixa etária onde a criança está alfabetizada, é 

capaz de cooperar, compreender o ponto de vista dos outros e se torna capaz de 

refletir sobre suas próprias ações.  

A construção da cartilha foi desenvolvida em três etapas: definição do 

construto teórico, definição do layout e diagramação, conforme definição de Moura 

et al. (2017). 

Na primeira fase de construção da cartilha foi realizada uma busca por 

artigos nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Literatura 

Latino-Americana em Ciências da Saúde (LILACS). Foram incluídos os estudos 

publicados no idioma português e publicados em até 5 anos anteriores (2017 a 

2022) e excluídos as cartas ao editor, editoriais, livros e comentários críticos, assim 

como os artigos não disponíveis na íntegra. Além disso, utilizou-se os manuais do 

Ministério da Saúde e as Diretrizes Brasileiras de Diabetes como os principais 

referenciais teóricos da cartilha. 

Os descritores controlados foram identificados no Banco de Descritores 

em Ciências da Saúde (DeCS). Foi utilizado o descritor controlado “saúde da 

criança” associado por meio do operador booleano AND ao descritor “Diabetes 

Mellitus Tipo 1”. 

Os assuntos foram desenvolvidos em uma sequência lógica de raciocínio 

de forma a gerar melhor compreensão do texto. 

A segunda etapa foi definida pela seleção das imagens, cores e letras 

para potencializar a compreensão do conteúdo e tornar a cartilha mais lúdica e 

atrativa. O personagem Davi foi criado no programa CorelDraw23, e as demais 
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imagens utilizadas foram retiradas dos sites Freepick e Pinterest. Não foram 

utilizadas caricaturas.  

Na terceira etapa foi realizada a diagramação da cartilha com o auxílio de 

um designer gráfico. Os programas utilizados para editoração foram o CorelDraw23 

e Photoshop CC. Eram enviadas prévias à pesquisadora a medida que o profissional 

contratado realizava o processo de diagramação da cartilha, e esta aprovava ou 

realizava correções. 

Para a análise dos dados foi realizada uma revisão ampla na literatura 

pertinente sobre o assunto abordado. Após a revisão, essa literatura foi disposta em 

um quadro onde se descrevem os assuntos e as respectivas referências utilizadas 

na fundamentação teórica, conforme descrito no Quadro 1. 

Por não haver uma pesquisa direta com seres humanos, não foi 

necessário o envio para o comitê de ética. No entanto, foram respeitados todos os 

aspectos éticos da pesquisa com a devida referência das fontes de pesquisa e 

confiabilidade dos estudos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



11 

 

4 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

A cartilha intitulada “As aventuras de Davi: vivendo com Diabetes” foi 

construída com 14 páginas. Os personagens presentes no material educativo foram 

uma enfermeira denominada Melissa e um menino chamado Davi que interagem 

com o leitor durante todo o conteúdo exposto. 

 A cartilha possui como finalidade auxiliar no manejo da criança com 

Diabetes Mellitus Tipo 1, proporcionando um melhor entendimento sobre seu 

diagnóstico e tratamento. 

 

4.1 DESCRIÇÃO DO CONSTRUTO TEÓRICO 

 

A primeira fase para a construção da cartilha foi constituída na análise e 

seleção do construto teórico. Foi realizada uma ampla revisão na literatura, incluindo 

manuais da Sociedade Brasileira de Diabetes e do Ministério da Saúde e artigos 

atualizados com até 5 anos de publicação, e, posteriormente, essa literatura foi 

disposta no quadro 1 onde se descrevem as definições e referências. 

Quadro 1: descrição dos conteúdos apresentados na cartilha e os respectivos 
referenciais teóricos. Fortaleza- CE, 2022. 
 

Definição de Diabetes Mellitus tipo 1 IDF Diabetes Atlas. International 
Diabetes Federation, 10th edition, 2021. 
Disponível 
em: https://profissional.diabetes.org.br/w
p-
content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th
_Edition_2021-.pdf. 

Armazenamento, aplicação e descarte 
da insulina 

IDF Diabetes Atlas. International 
Diabetes Federation, 10th edition, 2021. 
Disponível 
em: https://profissional.diabetes.org.br/w
p-
content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th
_Edition_2021-.pdf. 
  
Silva Júnior WS, Gabbay M, Lamounier 
R, Bertoluci M. Insulinoterapia no 
diabetes mellitus tipo 1 (DM1). Diretriz 
Oficial da Sociedade Brasileira de 

https://profissional.diabetes.org.br/wp-content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th_Edition_2021-.pdf
https://profissional.diabetes.org.br/wp-content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th_Edition_2021-.pdf
https://profissional.diabetes.org.br/wp-content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th_Edition_2021-.pdf
https://profissional.diabetes.org.br/wp-content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th_Edition_2021-.pdf
https://profissional.diabetes.org.br/wp-content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th_Edition_2021-.pdf
https://profissional.diabetes.org.br/wp-content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th_Edition_2021-.pdf
https://profissional.diabetes.org.br/wp-content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th_Edition_2021-.pdf
https://profissional.diabetes.org.br/wp-content/uploads/2022/02/IDF_Atlas_10th_Edition_2021-.pdf
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Diabetes (2022). DOI: 
10.29327/557753.2022-5, ISBN: 978-65-
5941-622-6. 
 
Banca R, Marroni M, Oliveria M, 
Saparapani V, Pascali P, Oliveira S, 
Cavicchioli M, Bertoluci M. Técnicas de 
aplicação de insulina. Diretriz Oficial da 
Sociedade Brasileira de Diabetes (2022). 
DOI: 10.29327/557753.2022-4, ISBN: 
978-65-5941-622-6. 
 
Universidade Federal do Rio Grande do 
Sul. Programa de Pós-Graduação em 
Epidemiologia. TelessaúdeRS 
(TelessaúdeRS-UFRGS). Quais as 
recomendações para armazenamento da 
insulina? Porto Alegre; 28 Jan 2022. 
Disponível em: 
https://www.ufrgs.br/telessauders/pergun
tas/quais-as-recomendacoes-para-
armazenamento-da-insulina/. 

Alimentação saudável Manual de Nutrição pessoa com 
diabetes/ Sociedade Brasileira de 
Diabetes, Departamento de Nutrição e 
Metabologia da SBD.-São Paulo: 
Sociedade Brasileira de Diabetes, 2009. 

Hipoglicemia CAMPOS, Leticia Fuganti. Hipoglicemia: 
qual a melhor forma de corrigir? 
Sociedade Brasileira de Diabetes, 2020. 
Disponível em: 
https://diabetes.org.br/hipoglicemia-qual-
a-melhor-forma-de-corrigir. 

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022. 

Como elementos pré-textuais, a cartilha apresenta capa, ficha técnica e 

página de apresentação. Nos elementos textuais, o conteúdo foi dividido nos 

seguintes assuntos: Definição de Diabetes Mellitus tipo 1; Alimentação saudável; 

Hipoglicemia; Armazenamento, aplicação e descarte da insulina; e Vivendo com 

Diabetes. Os elementos pós-textuais finalizam a cartilha e contém o “Quadro dos 

sonhos” e referências. 
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Os assuntos foram abordados à medida que o personagem Davi vai 

explicando seu dia a dia através de diálogos com a personagem Enfermeira Melissa. 

Propomos um exercício logo após a apresentação do conteúdo para reforçar o 

aprendizado e torná-lo mais divertido. 

Antes de compreender o tratamento, faz-se necessário o leitor entender 

sobre a doença e sua fisiopatologia. Portanto, iniciamos o conteúdo com o assunto 

sobre a Definição de Diabetes Mellitus tipo 1, onde foi abordado o conceito de 

diabetes, glicose e os sinais de alerta para a diabetes através de um diálogo entre 

as personagens. Logo após, propomos uma atividade de caça-palavras com os 

principais conceitos apresentados. Com isso, pretendemos que o leitor compreenda 

o que é a doença, visando facilitar a adesão ao tratamento. 

Moreira et al. (2016) evidencia que a compreensão acerca da doença e 

sua fisiopatologia pode interferir direta ou indiretamente na adesão do tratamento. 

Entender a etiologia da doença, seus sinais e sintomas, tratamento e etc., podem 

atuar como fator crucial para uma melhor convivência com a doença. 

O segundo assunto abordado na cartilha foi Alimentação Saudável, que 

possui dicas de como ter uma alimentação saudável, quantidades, consumo de 

carboidratos, alimentos a serem evitados e consumo de água. Para fixação do 

assunto, o leitor realizará duas atividades em que precisará ajudar o personagem 

Davi a montar um prato saudável seguindo as orientações dadas pela Enfermeira 

Melissa. Além do tratamento medicamentoso, a alimentação é um fator importante 

para a pessoa com DM1. Desta forma, pretendemos que o leitor entenda que suas 

escolhas e hábitos alimentares interferem diretamente em sua qualidade de vida e 

tratamento. 

A educação nutricional associada à realização da educação em saúde 

possibilita que a pessoa com diabetes compreenda melhor a influência que seus 

hábitos alimentares possuem na homeostase glicêmica e na prevenção de agravos 

associados à diabetes (GONÇALVES et al, 2019). 

Uma das principais complicações para pacientes com DM1 é a 

Hipoglicemia. Nesse assunto apresentamos o que é hipoglicemia, seus sinais, 

tratamento e prevenção. A Enfermeira Melissa explica o que é a hipoglicemia e 
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como a mãe de Davi orientou sua professora para identificar os sinais. Logo após, 

apresentamos uma imagem lúdica com cada um dos sinais de hipoglicemia. 

Finalizamos o tema com a Enfermeira dando dicas de como se deve tratar a 

hipoglicemia e como preveni-la. Esperamos que o leitor, após realizar a leitura, 

consiga identificar os sinais de hipoglicemia e saiba como tratar e prevenir essa 

complicação corretamente. 

Um estudo realizado pelo Departamento de Ciências Médicas em 

Endocrinologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (2018), refere que o 

tratamento com insulinoterapia é eficaz contra a hiperglicemia, mas em 

contrapartida, o uso de insulinas acarreta maior risco de hipoglicemias. A Sociedade 

Brasileira de Diabetes (2020), afirma que é importante para a pessoa com DM1 

prevenir a hipoglicemia e não ficar muito tempo sem se alimentar. 

O assunto armazenamento, aplicação e descarte da insulina trouxe 

informações sobre onde e como deve ser aplicada a insulina, como evitar problemas 

causados pela má aplicação, instrui onde a insulina deve ser armazenada e como 

deve ser feito o descarte dos materiais perfurocortantes utilizados. Para tornar o 

aprendizado mais lúdico, o tópico aplicação da insulina contou com uma imagem 

onde há uma representação do corpo do personagem Davi e os locais em que deve 

ser realizado o rodízio de aplicação da insulina. Para o tópico de armazenamento e 

descarte da insulina trouxemos uma atividade em que a criança descobrirá a 

resposta correta para o assunto após resolver o enigma proposto. Ao abordar esse 

assunto, pretendemos estimular o empoderamento do leitor em sua insulinoterapia.  

A aplicação da insulina é essencial para um tratamento eficaz da DM1, 

porém sua administração e uso prolongado causam impactos na vida da criança e 

seus familiares. O enfermeiro e o cuidador podem disponibilizar um meio para que a 

criança desenvolva sua autonomia e aprenda a monitorar a glicose e aplicar a 

insulina sozinha, elaborando estratégias educativas menos invasivas e dolorosas, 

tornando o processo mais lúdico e de boa aceitação para a criança (MACHADO et 

al, 2021). 

O último assunto da cartilha é Vivendo com Diabetes, no qual trouxemos 

um diálogo onde o personagem Davi relata como foi sua experiência ao descobrir o 

diagnóstico e como lida com a doença. Pretendemos com isso fazer com que a 
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criança se sinta acolhida e que ela perceba que há a possibilidade de ser criança e 

se divertir, mesmo com o diagnóstico de Diabetes Mellitus tipo 1. 

Essas crianças vivenciam situações estressantes no decorrer de seu 

tratamento, podendo afetar seu convívio social, visto que a terapêutica para o 

controle da diabetes envolve limitação de atividades, procedimentos dolorosos e 

restrições alimentares. Desta forma, podem surgir dificuldades para que ela aceite 

sua condição, surgindo um sentimento de revolta por perceberem-se diferentes das 

outras crianças (AGUIAR et al, 2021). 

Silva, Carreiro e Mello (2017) afirmam em seus estudos que as 

tecnologias educacionais são ferramentas úteis que podem ser utilizadas no 

processo ensino-aprendizagem, sendo aplicadas na educação em saúde como um 

meio de facilitar a transmissão de conhecimentos relacionados à saúde para a 

população. Relatam também que na transmissão de informações para o público 

infantil, deve-se considerar as dimensões que o conhecimento assume, pois a 

educação é vinculada aos processos gerais de formação da criança: a expressão, o 

afeto, a socialização, o brincar, a linguagem, a fantasia e o imaginário. 

Dessa forma, para tornar a cartilha didática e compreensível, a 

abordagem do tema ocorreu de forma clara e objetiva, com títulos e imagens 

destacadas, linguagem simples, sequência lógica das informações, além de balões 

com texto para ratificar o conteúdo. Assim, as informações foram expressas a partir 

de diálogos entre os personagens. 

 

4.2 DESCRIÇÃO DO LAYOUT E DIAGRAMAÇÃO 

 

A confecção de imagens, letras e cores foi realizada com apoio de um 

designer gráfico. À medida que o profissional contratado realizava o processo de 

diagramação da cartilha, eram enviadas prévias à pesquisadora que aprovava ou 

realizava correções visando o aperfeiçoamento da cartilha. 

Com o objetivo de tornar o conteúdo mais claro, lúdico e interativo para o 

público alvo, a cartilha conta com atividades, caça-palavras e enigma, conforme 

figura 1. Com isso, visamos proporcionar uma leitura ativa e tornar o processo 

ensino-aprendizagem mais desafiador e prazeroso. 
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 Figura 1: Imagens da cartilha As Aventuras de Davi: Vivendo com Diabetes. 

 

  Fonte: Elaborada pelos autores, 2022. 

 

Para a capa, foram utilizadas as letras Notulen Serif, tamanho 60, e 

Futura Md, tamanho 17. Para os títulos foram utilizadas a letra Jokerman, tamanho 

28, e Calisto MT, tamanho 14, para o texto, com espaçamento entrelinhas 1,5 cm. 

Negrito e maiúsculo foram utilizados apenas nos títulos. Evitaram-se palavras 

maiúsculas, itálico ou sublinhado no texto. 

Para facilitar a linguagem foram utilizadas palavras que fazem parte do 

cotidiano do leitor. Evitou-se a utilização de jargões e termos técnicos.  

As ilustrações foram utilizadas para espelhar o conteúdo apresentado, 

atribuindo-lhe significado e fortalecendo o aprendizado. O personagem Davi foi 

criado no programa CorelDraw23, e as demais imagens utilizadas foram retiradas 

dos sites Freepick e Pinterest. Não foram utilizadas caricaturas. 

Foram utilizadas cores quentes, com fundo nas cores laranja, azul e 

verde. Os programas utilizados para editoração foram o CorelDraw23 e Photoshop 

CC. 

A cartilha possui o tamanho 210x297mm (tamanho A4). 
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5 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

A construção da cartilha foi realizada como um meio de proporcionar um 

melhor entendimento por parte das crianças sobre sua condição e tratamento. Assim 

como, favorecer o empoderamento e promover a saúde de crianças com Diabetes 

Mellitus tipo 1. Este tipo de tecnologia educativa auxilia profissionais, cuidadores e 

crianças, funcionando como um meio para tirar dúvidas e contribuindo para uma 

adesão ao tratamento. 

Esta ferramenta visa contribuir como uma forma de melhorar o 

conhecimento de crianças, e incentivar o autocuidado. Por isso, novos estudos 

devem ser realizados para que seja feita sua validação e também verificar a eficácia 

da cartilha como uma tecnologia promotora conhecimento, adesão e 

empoderamento no tratamento de crianças com Diabetes Mellitus tipo 1. 
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APÊNDICE – Cartilha Educativa “As Aventuras de Davi: Vivendo com 

Diabetes”. 
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