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Resumo

Objetivo: Analisar a literatura existente acerca das acdes de saiude em combate a diabetes
mellitus. Método: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura de carater qualitativo. A
busca dos trabalhos envolvidos na pesquisa foi realizada nas seguintes bases de dados: SCIELO,
LILACS, BDENF ¢ MEDLINE, a partir dos descritores em ciéncias da satude: “Assisténcia a
saude”, “Diabetes mellitus” e “Saude publica”. Os critérios de inclusdo foram: publicados no
periodo entre 2012 e 2022, cujo acesso ao periddico era livre aos textos completos, artigos em
idioma portugués, inglés e espanhol e relacionados a tematica. Critérios de exclusdo foram:
artigos duplicados, incompletos, resumos, resenhas, debates, artigos publicados em anais de
eventos e indisponiveis na integra. Resultados e Discussdo: O diabetes mellitus interfere em
todas as dimensGes da vida de uma pessoa, desde a rotina mais trivial até o desejo de continuar
a viver de modo saudavel. Essa condicéo crénica impde a pessoa mudancas de habitos de vida,
como o comprimento com a terapéutica medicamentosa, plano alimentar e atividade fisica,
requerendo capacidade de enfrentamento para os ajustes necessarios a manutencdo do bom
controle metabdlico. Concluséo: O presente estudo conclui-se que a diabetes é uma patologia
que interfere em todos os momentos da pessoa, essa doenca trds consigo diversos problemas
que podem ser cessados por meio de mudancas no estilo de vida e acompanhamento profissional
periddico.

Palavras-chave: Assisténcia a satde; Diabetes mellitus; Saude publica.
Area Tematica: Transversal.

E-mail do autor principal: guilhermevictor521@gmail.com

1 INTRODUCAO

As Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) representam uma importante causa
de morbidade e mortalidade no mundo. Dados provenientes do Estudo de Carga Global de
Doenca apontam que as DCNT respondiam, em 1990, por 43% dos anos de vida perdidos
ajustados por incapacidade (disability adjusted life years — DALY e passou a representar 54%
em 2010 (COSTA et al., 2017).

Dentre as DCNT destaca-se o Diabetes Mellitus (DM), sindrome de etiologia multipla,
consequente a falta de insulina e/ou & incapacidade da insulina de atuar adequadamente. E
caracterizado por hiperglicemia cronica com distarbios do metabolismo dos carboidratos,
lipidios e proteinas (MARINHO et al., 2012).

Dados apontam que, ap6s 15 anos do aparecimento do DM, 2% dos individuos
acometidos apresentardo cegueira, 10%, problemas visuais graves, 30% a 45%, algum grau de
retinopatia, 10% a 20%, de nefropatia, 20% a 35%, de neuropatia e 10% a 25%, de doenca
cardiovascular. Esses problemas de saude elevam de forma significativa os custos para o
atendimento ao individuo com DM e acarretam prejuizo a sua qualidade de vida, considerando-
se a dor e ansiedade geradas pelo aparecimento progressivo dessas complicacfes (FARIA et
al., 2013).
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Séo fatores de risco para o diabetes mellitus: idade, género, etnia, histéria familiar de
diabetes mellitus, obesidade, sedentarismo, diabetes gestacional, macrossomia, hipertensao
arterial, diminuicdo do colesterol highdensity lipoprotein, aumento dos triglicerideos, doencas
cardiovasculares, sindrome de ovarios micropolicisticos, glicemia elevada em testes anteriores,
tolerancia a glicose diminuida e hemoglobina glicada >5,7% (MARINHO et al., 2013).

No controle do DM, a falta de adesdo ao tratamento é um desafio frequentemente
enfrentado na prética clinica pelos profissionais das instituicdes de satde. Assim, impde-se
buscar estratégias de intervencdes que visem minimizar essa situacdo na atencdo em diabetes
(FARIA et al., 2014).

O autocuidado é definido por Orem como a prética de atividades para a manutencéo da
vida, da salde e do bem-estar, realizadas pelo individuo em seu préprio beneficio. Quando
realizadas eficazmente, contribuem para a manutencdo da integridade e funcionamento
humano. A participago ativa do paciente, por meio das atividades de autocuidado, constitui-se
a peca principal para o controle do DM, uma vez que os pacientes e familiares sdo responsaveis
por mais de 95% do tratamento (NETA; SILVA; SILVA, 2015).

O tratamento do diabetes mellitus é associado a disciplina e a0 comprometimento do
paciente implicando na mudanca de comportamentos. A atividade fisica exerce um papel de
fundamental importancia na qualidade de vida da pessoa com DM e deve ser realizada de forma
regular, sistematica e orientada por um profissional (KOLCHRAIBER et al., 2018).

Ademais, a equipe multiprofissional de saude deve promover o desenvolvimento de
habilidades de autocuidado com o objetivo de corresponsabilizar as pessoas com DM com o
seu tratamento, por meio da modificacdo ou da manutencdo de habitos saudaveis e do
fortalecimento da autoconfianga. Logo, o autocuidado deve ser entendido como um
comportamento aprendido e realizado pelo individuo em seu préoprio beneficio (MARQUES et
al., 2019).

O presente estudo tem como objetivo analisar a literatura existente acerca das agdes de

saude em combate a diabetes mellitus.

2 METODO

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo revisdo integrativa de literatura, de carater
qualitativo. Segundo Souza, Silva & Carvalho (2010) a revisdo integrativa é a mais ampla
abordagem metodoldgica referente as revisdes, permitindo a incluséo de estudos experimentais

e ndo-experimentais para uma compreensao completa do fenémeno analisado.

As etapas da producédo da presente reviséo integrativa se
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da temadtica, questdo norteadora, amostragem (selecéo dos artigos) e categorizacdo dos estudos.

Adotou-se para a elaboracdo da pergunta norteadora e definicdo de critérios de
legibilidade, a estratégia PICO, na qual (P) Populacéo; (1) Intervencéo; (C) Comparacdo; (O)
Resultados. Estruturou-se, diante disto, a seguinte questdo: “O que a literatura aborda acerca
das acgoes de sade em combate a diabetes mellitus?”.

Para responder a pergunta norteadora foram utilizados como critérios de inclusdo artigos
publicados no periodo entre 2012 e 2021, cujo acesso ao periodico era livre aos textos
completos, artigos em idioma portugués, inglés e espanhol e relacionados a tematica que foram
localizados através da busca com os seguintes descritores utilizando o operador booleano and
entre eles: Assisténcia a salde and Diabetes mellitus and Saude Publica. Para a selecdo destes
descritores, foi efetuada consulta ao DeCs — Descritores em Ciéncias da Saiude. Como critérios
de excluséo, enquadraram — se artigos duplicados, incompletos, resumos, resenhas, debates e
artigos publicados em anais de eventos.

Para a obtencdo dos artigos, foi realizado um levantamento nos seguintes bancos de
dados eletronicos: Scientific Electronic Library — SCIELO, Literatura Latino — Americana do
Caribe em Ciéncias da Saude — LILACS, Banco de Dados em Enfermagem — BDENF, Medical
Literature Analysis and Retrievel System Online — MEDLINE via Biblioteca Virtual em Satde
- BVS.

A partir da revisdo de literatura e analise dos estudos indexados nas bases de dados
eletronicas, acerca da tematica proposta, foram encontrados 500 estudos cientificos, sendo que,
apenas 90 estudos foram selecionados, 50 atenderam aos critérios de inclusdo previamente
estabelecidos, destes, 30 foram excluidos com base nos critérios de exclusdo, restando 13
artigos para composicao e analise do estudo. O fluxograma com o detalhamento das etapas de

pesquisa esta apresentado a seguir na figura 1.

Figura 1. Fluxograma de identificacdo e selecéo dos artigos. Teresina, Piaui, Brasil. 2022.
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- Resultando em 90 artigos para
Triagem analise metodolégica.

Apobs a lida do titulo e resumo
. foram selecionados 50 artigos que
Elegibilidade contemplavam a tematica do estudo

Apos a leitur na integra foram

Inclusao ) :
selecionados 13 artigos

Fonte: Autores (2022).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
O Quadro 1 a seguir demonstra os artigos utilizados para compor esta revisao integrativa

com base no Titulo, e periddico.

Quadro 1. Descricdo dos estudos conforme Titulo, Objetivo, Autor/Ano e Periddico. Teresina-Pl.

ESTUDOS TITULO OBJETIVO AUTOR/ANO PERIODICO
01 Consulta de Verificar o conhecimento ~ ALENCAR et al., Revista de
enfermagem na dos diabéticos sobre sua 2017 Enfermagem
perspectiva de condicdo cronica de doenca UFPE
usuarios com e analisar a influéncia da
diabetes mellitus na  consulta de enfermagem no
estratégia salde da processo de adesao
familia terapéutica do diabético na
viséo do usuario.
02 Acles voltadasao  Apresentar uma proposta de BORGES; Salde em debate
controle do modelo avaliativo, LACERDA, 2018
Diabetes Mellitus constituida por: modelo
na Atencao Basica: tedrico, modelo légico e
proposta de modelo uma matriz de analise e
avaliativo julgamento, bem como

recomendagdes para
pesquisas avaliativas
subsequentes.

03 Comportamentos  Analisar os comportamentos DIAS et al., 2017 ealth
de pacientes com adotados pelos usuarios ‘_4 es
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04

05

06

07

08

Diabetes Tipo 2
sob a perspectiva
do autocuidado
Perfil
epidemioldgico do
diabetes mellitus
em um estado do
nordeste brasileiro
Construcéo de
cartilha sobre
insulinoterapia para
criangas com
diabetes mellitus
tipo 1
Préaticas educativas
em Diabetes
Mellitus:
compreendendo as
competéncias dos
profissionais da
salde
Conhecimento e
educacdo em salde
de idosos
portadores de
diabetes mellitus
Prevaléncia de
diabetes mellitus
em individuos
atendidos pela
estratégia satde da
familia no
municipio de Ubé-
MG

Fonte: Autores (2022).

portadores de Diabetes
Mellitus Tipo 2 em relacdo
a0 autocuidado.
Descrever o perfil
epidemioldgico do Diabetes
Mellitus no Estado do Piauli,
Brasil, entre 2002 e 2012.

Descrever 0 processo de
construgdo de uma cartilha
educativa sobre
insulinoterapia para criancas
com diabetes mellitus tipo
1.
Compreender as
competéncias necessarias
aos profissionais de saude
nas praticas educativas em
Diabetes tipo 2 na Atencdo
Priméria.

Discutir a importancia da
educacdo em saude para
melhorar o nivel de
conhecimento de pacientes
com diabetes mellitus.
Identificar a prevaléncia de
diabetes mellitus (DM) em
pacientesatendidos pela
Estratégia de Salde da
Familia (ESF) da zona
urbana do municipio de
Ub&-MG,assim como a
prética de exercicios fisicos
entre os pacientes com DM,
de acordo com o género e a
faixa etéria.
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FILHO et al.,
2017

MOURA et al.,
2017

SANTOS;
TORRES, 2012

SIGNOR et al.,
2016

SILVA et al.,
2012

Revista de
Pesquisa Cuidado
é Fundamental

Revista Brasileira
de Enfermagem

Texto &
Contexto-
Enfermagem

Fisioterapia
Brasil

Revista Brasileira
de Atividade
Fisica & Saude

O DM ¢ considerado uma das Linhas de Cuidado (LC) do Sistema Unico de Satde

(SUS). As LC podem ser entendidas como recomendacdes sistematicamente desenvolvidas,

orientadas por diretrizes clinicas, com o objetivo de garantir a aten¢do a satde. Elas definem as

acOes e os servicos que devem ser desenvolvidos nos diferentes pontos de atencdo (primario,

secundario e terciario) de uma Rede de Atencdo a Saude (RAS) e expressam o0s fluxos

assistenciais que devem ser garantidos ao usuario, no sentido de atender as suas necessidades

de satde (BORGES; LACERDA, 2018).
O diabetes mellitus interfere em todas as dimensdes da vida de uma pessoa, desde a

rotina mais trivial até o desejo de continuar a viver de modo saudavel. Essa condi¢do crbnica

impde a pessoa mudangas de habitos de vida, como o comprimento com a terapéutica

medicamentosa, plano alimentar e atividade fisica, requerendo capacidade
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para 0s ajustes necessarios a manutencdo do bom controle metabdlico. O compromisso de
seguir ou o desejo de interromper o tratamento, traduzido em atitude positiva ou negativa frente
a doenca, esta sempre presente no cotidiano dapessoa com diabetes (SIGNOR et al., 2016).

A educacdo em saude visa propiciar cuidado emancipatorio, ou seja, capacitar o
individuo para o autocuidado, devendo fundamentar-se na motivacdo, no contexto (idade,
escolaridade, nivel econémico), na interatividade, na significancia (importancia do assunto), na
progressividade (explicar do simples ao complexo), no dinamismo, no refor¢o, na reavaliacao,

na evolucédo e na educacdo sempre continuada (MOURA et al., 2017).

ISBN 978-65-995353-8-3

A utilizacdo de préticas educativas como estratégia no tratamento do DM tem por
objetivo melhorar o conhecimento do individuo sobre 0 DM e seu acompanhamento, assim
como levar a habitos de vida saudaveis, que melhorem a qualidade de vida, aumentando a sua
autonomia perante a doenca (SANTOS; TORRES, 2012).

As préticas de autocuidado no &mbito domiciliar sdo imprescindiveis no tratamento da
DM e essa prética correta traz mais qualidade de vida e ameniza a convivéncia com a doenca
(DIAS et al., 2017).

Aderir a um plano alimentar envolve mudancas apropriadas que se iniciam dentro da
prépria familia. O éxito deste processo exige mecanismos de adaptacdo para promover tais
mudancas, sendo que, uma delas, consiste na educacdo do grupo familiar, pois, se a familia é
capaz de abdicar de determinados alimentos em seu plano habitual de alimentacdo para
demonstrar atencdo e apoio ao diabético, torna-se muito mais efetivo o equilibrio emocional
desse membro familiar (ALENCAR et al., 2017).

A ingestdo de uma alimentacdo adequada é importante para que o controle do diabetes
seja atingido. Sdo imprescindiveis mudancas dos habitos alimentares, beneficiando um melhor
controle metabolico e ganho de peso (DIAS et al., 2017).

O exercicio fisico, juntamente com a dieta e o tratamento farmacol6gico, tem sido
considerado como uma das trés principais medidas no tratamento do DM. O exercicio fisico
regular é indicado para pacientes com DM, em razdo dos varios beneficios sobre o controle
metabdlico, risco cardiovascular e prevencdo de complicagdes cronicas das doencas, indepen-
dentemente do predominio do tipo de exercicio realizado (SILVA et al., 2012).

Torna-se fundamental qualificar os profissionais de satide com a finalidade de melhorar
a assisténcia prestada ao paciente com DM, buscando implantar medidas preventivas com o
intuito de melhorar o controle da doenca e, deste modo, evitar complicacGes e contribuir para a
melhora da qualidade de vida dos individuos. Assim, € necessario que os profissionais de satde
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diabetes, informacdes sobre a doenca, alerta sobre as complicacbes do DM e, ainda, acdes de
autocuidado relacionadas principalmente a adogdo de estilos de vida mais saudaveis, a fim de

proporcionar um autocuidado mais adequado (FILHO et al., 2017).

4 CONCLUSAO
O presente estudo conclui-se que a diabetes é uma patologia que interfere em todos 0s
momentos da pessoa, essa doenca tras consigo diversos problemas que podem ser cessados por

meio de mudancas no estilo de vida e acompanhamento profissional periddico. Visto que, com

ISBN 978-65-995353-8-3

0 cumprimento das terapéuticas como plano alimentar, atividade fisica e medicacéo o paciente
com a doenga tera uma vida com qualidade sem danos que podem intervir na sua rotina.

Os profissionais da saude juntamente com a familia desse paciente irdo utilizar
estratégias especificas para cada caso, sendo necessario e fundamental o apoio familiar para
que esses resultados sejam bastante efetivos, a promocéo do autocuidado através da educacgdo
em saude € de grande importancia para esse paciente, pois ele estara ciente do precisa fazer

como também pdr em praticas as orientacdes que os profissionais repassam durante a consulta.
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