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RESUMO

Objetivo: avaliar o autocuidado dos adultos jovens com diabetes mellitus tipo 2. Método: estudo descritivo,
transversal, de abordagem quantitativa, realizado em duas Unidades Basicas de Salde de Ipiranga do Piaui
(P), Brasil com 60 individuos, entre 20 e 59 anos. A coleta de dados foi realizada através de um formulario
contendo dados sociodemograficos e clinicos, e um questionario para avaliar as atividades de autocuidado.
Resultados: observou-se que (61,5%) mulheres seguiam dieta saudavel e (57,1%) dos homens nao seguem;
sobre “avaliar o acUcar no sangue”, a maioria das mulheres (71,7%) e dos homens (85,7%) falaram nao avaliar;
e a faixa etaria que menos seguiu orientacdo alimentar dada por um profissional esta entre 46-54 (75,0%).
Conclusdo: os adultos jovens com DM2 possuem baixa capacidade de autocuidado, sendo necessaria maior
atencao dos profissionais enfermeiros com essa populacdo. Descritores: Diabetes Mellitus Tipo 2;
Autocuidado; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to evaluate the self-care of young adults with type 2 diabetes mellitus Method: this is a
descriptive, cross-sectional study with a quantitative approach, carried out in two Basic Health Units of
Ipiranga of Piaui (Pl), Brazil with 60 individuals between 20 to 59 years old. Data collection was conducted
through a questionnaire containing demographic and clinical data and a questionnaire to assess the activities
of self-care. Results: it was observed that (61.5%) women followed healthy diet (57.1%), men do not follow it.
On the “evaluation of blood sugar,” the majority of women (71.7%) and men (85.7%) did not evaluate it; the
age group that followed less dietary guidance given by a professional is between 46-54 (75.0%). Conclusion:
young adults with type 2 diabetes have low self-care ability, requiring greater attention of professional nurses
with this population. Descriptors: Type 2 Diabetes Mellitus; Self-care; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: evaluar el autocuidado de los adultos jovenes con diabetes mellitus tipo 2. Método: estudio
descriptivo, transversal, de enfoque cuantitativo, realizado en dos Unidades Basicas de Salud de Ipiranga de
Piaui (PI), Brasil con 60 individuos, entre los 20 a los 59 afos. La recoleccion de datos fue realizado a través
de un formulario conteniendo datos sociodemograficos y clinicos y un cuestionario para evaluar las actividades
de autocuidado. Resultados: se observo que (61,5%) mujeres seguia dieta sana, (57,1%) de los hombres no
seguian, sobre “evaluar el azlcar en la sangre”, la mayoria de las mujeres (71,7%) y de los hombres (85,7%)
dijeron que la evaluaban; la edad que menos siguid orientacion alimentaria dada por un profesional esta entre
46-54 (75,0%). Conclusion: los adultos jovenes con DM2 poseen baja capacidad de autocuidado, siendo
necesaria mayor atencion de los profesionales enfermeros con esa poblacion. Descriptores: Diabetes Mellitus
Tipo 2; Autocuidado; Enfermeria.
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INTRODUCAO

As Doencas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT) constituem-se num problema de salde
publica de relevancia mundial, ao passo que a
indecéncia e prevaléncia destas despertam
cada vez mais a atencao das sociedades
contemporaneas e, consequentemente, dos
profissionais da salde, especialmente dos
enfermeiros. Nesse contexto, a Organizacao
Mundial da Salde (OMS) tem sugerido a
educacao para o autocuidado como um meio
de prevenir e tratar as doencas cronicas, visto
que esse propicia o envolvimento do individuo
com o seu proprio tratamento e estimula uma
maior adesao ao plano terapéutico,
reduzindo, assim, complicacoes e
incapacidades associadas aos problemas
cronicos. !

Em meio a gama de DCNT que mais afetam
as populacdes, pode-se destacar o diabetes
mellitus tipo 2 (DM2), por este apresentar
indices cada vez mais crescentes. As pessoas
que convivem com o DM2 apresentam, em sua
maioria, sobrepeso ou obesidade e,
geralmente, sao diagnosticados apoés os 40
anos, expondo-se a um periodo mais longo de
possivel hipoglicemia e, com isso, maior risco
de complicacdes cronicas.? Para tratar as
pessoas com diabetes, autores relatam que as
principais metas sao aderir a um bom
tratamento, baseado no controle dos niveis
glicémicos, e prevencao de possiveis
complicacées agudas e cronicas.’

Estimativas mundiais apontam que em
2014, o numero de pessoas com diabetes era
de aproximadamente 382 milhdes, nUmero
esse que pode aumentar para 592 milhdes até
o ano de 2035, o que equivale a 55%, caso nao
seja controlado. No cenario brasileiro, o
numero de pessoas com diabetes na faixa
etaria de 20 a 79 anos chegou a 11,6 milhoes
e a previsao € que este numero s6 aumente
até 2030.*

Diante desta situacao preocupante, faz-se
necessaria a adocao de medidas que visem a
promocao da salde, afim de que se possam
planejar estratégias de prevencao e controle
desses agravos de salde com Vvistas,
especialmente, ao autocuidado, buscando,
assim, reduzir o nUmero de pessoas com DM2.

A orientacao nos servicos de salde é de
grade importancia e decisiva no processo do
autocuidado, pois através delas pode-se
iniciar um vinculo de troca de experiéncias
entre pacientes e a equipe multidisciplinar,
além de fornecer informacdes sobre duvidas
mais frequentes, dificuldades enfrentadas,
bem como uma melhor visdao sobre as
estratégias de autocuidado que melhor se
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aplicam a esta sociedade.>

Em contrapartida, a instrucao e orientacao
para o autocuidado em DM sao um processo
progressivo e facilitador do conhecimento
sobre a doenca e habilidades necessarias.
Além disso, as acoes educativas,
desenvolvidas por profissionais da salde, sao
fundamentais para o controle dessa
enfermidade.¢”

A Enfermagem tem papel fundamental no
modo como as pessoas lidam com essas
enfermidades, sendo através da educacdao em
saude que esses profissionais conseguem uma
maior adesao dos sujeitos. Reconhecendo-se a
importancia do autocuidado, bem como a
significancia do enfermeiro nesse cenario, que
a realizacao desse estudo tem como objetivo:

Avaliar o autocuidado dos adultos jovens
com diabetes mellitus tipo 2 e os impactos
que este tem sobre a qualidade de vida. A
tematica € de grande relevancia, pois
relaciona-se com a necessidade das pessoas
com DM2, principalmente os adultos jovens,
adquirirem conhecimentos e habilidades que
possam dar-lhes os subsidios necessarios para
o desenvolvimento de praticas de salde
capazes de melhorar a sua qualidade de um
modo geral.

METODO

Estudo descritivo, transversal, de
abordagem  quantitativa, realizado no
municipio de Ipiranga do Piaui/PIl. A pesquisa
foi conduzida em duas Unidades Basicas de
Saude (UBS) localizadas na zona urbana,
estando essa escolha diretamente ligada a
facilidade de acesso dos pesquisadores.

A amostra dessa pesquisa foi composta por
60 sujeitos, apos estimativa realizada através
do levantamento nos prontuarios das UBS, que
continham um total de 149 pessoas
cadastradas com DM2. Os critérios de inclusao
foram: ter idade entre 20 a 59 anos; em
tratamento medicamentoso; auséncia de
complicacOes cronicas em estagio avancado,
justificando o numero mencionado de
participantes.

A coleta de dados foi realizada nos meses
de agosto a outubro de 2015 nas UBS a partir
de formulario e questionario aplicados
individualmente. O  primeiro  contendo
variaveis sociodemograficas e clinicas, as
quais foram elaboradas com base na
literatura. Em  seguida, aplicou-se o
Questionario de Atividades de Autocuidado
com o Diabetes (QAD), versao traduzida e
adaptada para a cultura brasileira® do
instrumento  Summaryof Diabetes Self-
CareActivities (SDSCA)° e realizada a
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tabulacao dos dados.

Os dados foram processados no Programa
estatistico Statistical Package for the Social
Scienses (SPSS) versao 20.0. Em seguida,
realizou-se o entrecruzamento das variaveis
utilizando os testes estatisticos Qui-quadrado
de Pearson (X?) e o teste de Likelihood Ratio.
A analise dos dados considerou a estatistica
analitica e os resultados dispostos em tabelas.

O projeto de pesquisa obteve parecer
favoravel do Comité de Etica e Pesquisa (CEP)
da Universidade Federal do Piaui (UFPI),
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numero do Certificado de Apresentacao para
Apreciacdo Etica (CAAE):
47991215.6.0000.5214. A realizacao do estudo
seguiu todos os principios éticos que regem a
resolucao 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude.1°

RESULTADOS

Participaram do estudo 60 adultos jovens,
com idade entre 20 e 59 anos. Na tabela 1,
sao apresentados os resultados referentes a
variavel IMC dos participantes.

Tabela 1. Caracterizacdao da amostra de acordo com as variaveis clinicas. Ipiranga do Piaui

(P1), Brasil, 2016. (n=60).

Variaveis N %

IMC 26,7+ 5,2
Baixo 8,0 13,3

Eutrofico 17,0 28,3

Sobrepeso 18,0 30,0

Obesidade 17,0 28,3

"Média.

Observa-se que o valor do IMC apresenta-
se, em sua maioria, em sobrepeso (30,0%),
seguido de eutrofico e obesidade que
obtiveram valores iguais (28,3%).

A tabela 2 mostra a relacao entre as
atividades de autocuidado com o diabetes e o
sexo dos adultos jovens.

Tabela 2. Relacao entre as atividades de autocuidado com o diabetes e o sexo dos
participantes. Ipiranga do Piaui (Pl), Brasil, 2016. (n=60).

Sexo p valor
Feminino Masculino
n % n %

1. Seguiu uma dieta saudavel 0,165"
Sim 24,0 61,5 9,0 42,9
Nao 15,0 38,5 12,0 57,1
2. Seguiu orientacao alimentar 0,557"
dada por um profissional.
Sim 16,0 41,0 7,0 33,3
Nao 23,0 59,0 14,0 66,7
3. Praticou atividade fisica por 0,693"
pelo menos 30 minutos.
Sim 15,0 38,5 7,0 33,3
Nao 24,0 61,5 14,0 66,7
4. Avaliou o aclcar no sangue. 0,2117
Sim 11,0 28,2 3,0 14,3
Nao 28,0 71,8 18,0 85,7
5. Avaliou o acglcar no sangue o 0,099’
numero de vezes recomendado.
Sim 13,0 33,3 3,0 14,3
Nao 26,0 66,7 18,0 85,7
6. Examinou os pés. 0,547"
Sim 18,0 46,2 8,0 38,1
Nao 21,0 53,8 13,0 61,9
7. Examinou dentro dos sapatos 0,664
antes de calca-los.
Sim 19,0 48,7 9,0 42,9
Nao 20,0 51,3 12,0 57,1
8. Secou os espacos entre os 1,000"
dedos dos pés, depois de lava-
los.
Sim 26,0 66,7 14,0 66,7
Nao 13,0 33,3 7,0 33,3
9. Tomou seus medicamentos do 0,234"
diabetes conforme o}
recomendado.
Sim 37,0 94,9 18,0 85,7
Nao 2,0 5,1 3,0 14,3
10. Fumou. 0,280"
Sim 8,0 20,5 7,0 33,3
Nao 31,0 79,5 14,0 66,7

+ - Likelihood Ratio.
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Com relacao ao cruzamento realizado entre as
atividades de autocuidado com o DM2 e o sexo dos
participantes, observou-se que (61,5%) do género
feminino seguia dieta saudavel, enquanto (57,1%)
do género masculino nao a faz.

Considerando os participantes de ambos, a
maioria (59,0%) do género feminino e do masculino
(66,7%) relata nao seguir orientacao alimentar dada
por nenhum profissional.

Quanto a pratica de atividade fisica por pelo
menos 30 minutos, a maioria das mulheres (61,5%) e
dos homens (66,7%) nao praticam. E quando se
referiram a avaliar o aclicar no sangue o nimero de
vezes recomendada, uma parcela significativa de
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mulheres (66,7%) e homens (85,7%) declararam nao
avaliar. Quando questionados sobre “examinar os
pés” e “olhar dentro dos sapatos antes de calca-
los”, a maioria das mulheres (53,8% e 51,3%) e dos
homens (61,9% e 57,1%) responderam nao para 0s
dois itens, mas quando perguntado sobre “secar os
espacos entre os dedos dos pés apds tomar banho”,
a maioria dos participantes de ambos os géneros
referiram seca-los e obtiveram o mesmo resultado
(66,7%) (Tabela 2).

A tabela 3 mostra a relacao entre as atividades
de autocuidado com o diabetes e a faixa etaria dos
participantes que varia de 29-45, 46-54 e 55-59.

Tabela 3. Relacdo entre as atividades de autocuidado com o diabetes e a faixa etaria dos
participantes. Ipiranga do Piaui (Pl), Brasil, 2016. (n=60).

Faixa etaria p valor
29 - 45 46 - 54 55 - 59
N % n % n %

1. Seguiu uma dieta saudavel. 0,398"
Sim 7,0 46,7 12,0 50,0 14,0 66,7
Nao 8,0 53,3 12,0 50,0 7,0 33,3
2. Seguiu orientacao alimentar 0,213"
dada por um profissional.
Sim 7,0 46,7 6,0 25,0 10,0 47,6
Nao 8,0 53,3 18,0 75,0 11,0 52,4
3. Praticou atividade fisica por 0,768"
pelo menos 30 minutos.
Sim 5,0 33,3 8,0 33,3 9,0 42,9
Nao 10,0 66,7 16,0 66,7 12,0 57,1
4. Avaliou o aclcar no sangue. 0,492"
Sim 5,0 33,3 4,0 16,7 5,0 23,8
Nao 10,0 66,7 20,0 83,3 16,0 76,2
5. Avaliou o acglcar no sangue o 0,266"
nimero de vezes recomendado.
Sim 6,0 40,0 4,0 16,7 6,0 28,6
Nao 9,0 60,0 20,0 83,3 15,0 71,4
6. Examinou os pés. 0,281"
Sim 4,0 26,7 11,0 45,8 11,0 52,4
Nao 11,0 73,3 13,0 54,2 10,0 47,6
7. Examinou dentro dos sapatos 0,282"
antes de calca-los.
Sim 5,0 33,3 14,0 58,3 9,0 42,9
Nao 10,0 66,7 10,0 41,7 12,0 57,1
8. Secou os espacos entre os 0,204"
dedos dos pés, depois de lava-
los.
Sim 8,0 53,3 19,0 79,2 13,0 61,9
Nao 7,0 46,7 5,0 20,8 8,0 38,1
9. Tomou seus medicamentos do 0,066"
diabetes conforme o
recomendado.
Sim 14,0 93,3 20,0 83,3 21,0 100,0
Nao 1,0 6,7 4,0 16,7 - -
10. Fumou. 0,130"
Sim 4,0 26,7 3,0 12,5 8,0 38,1
Nao 1,0 73,3 21,0 87,5 13,0 61,9

¥ - Qui Quadrado de Pearson; * - Likelihood Ratio

Com relacao aos dados apresentados na
tabela 3, a faixa etaria mais prevalente dos
participantes do estudo que referiram seguir
uma dieta saudavel variou de 55 a 59 anos
(66,7%), enquanto a que menos segue a dieta

ficou entre 29 a 45 (53,3%).

No item “praticar atividade fisica pelo
menos 30 minutos”, os adultos jovens nessa
pesquisa obtiveram resultados desfavoraveis.
Os adultos jovens que pouco avaliaram o
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aclcar no sangue o numero de vezes
recomendado, nos Ultimos sete dias da
semana, possuem idade entre 46 - 54 anos
(83,3%). Sobre “examinar os pés” e “olhar
dentro do calcado antes de calca-los”, a
maioria dos adultos jovens nas faixas etarias
entre 29 - 45 anos (73,3% e 66,7%) referiram
nao examinar. No item “secar os espacos
entre os dedos dos pés apos lava-los”, a
maioria dos participantes nas faixas etarias
referidas na tabela 3 declarou seca-los.

Sobre o item “tomar o medicamento do
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diabetes conforme o recomendado”, obteve-
se otimos resultados principalmente para os
adultos jovens com idade entre 55 - 59
(100%), seguidos de 29 - 45 (93,3%) e 46 - 54
(83,3%).

A tabela 4 demonstra a relacao entre as
atividades de autocuidado com o diabetes e o
grau de escolaridade dos participantes do
estudo.

Tabela 4. Relacao entre as atividades de autocuidado com o diabetes e o grau de escolaridade
dos participantes. Ipiranga do Piaui (Pl), Brasil, 2016. (n=60).

Grau de Escolaridade p valor
Analfabeto Fundamental Médio/superior
N % N % n %

1. Seguiu uma dieta saudavel. 0,202"
Sim 4,0 50,0 16,0 47,1 13,0 72,2
Nao 4,0 50,0 18,0 52,9 5,0 27,8
2. Seguiu orientacao alimentar 0,632"
dada por um profissional.
Sim 2,0 25,0 13 38,2 8,0 444
Nao 6,0 75,0 21 61,8 10,0 55,6
3. Praticou atividade fisica por 0,239"
pelo menos 30 minutos.
Sim 1,0 12,5 13,0 38,2 8,0 44 .4
Nao 7,0 87,5 21,0 61,8 10,0 55,6
4. Avaliou o acglcar no sangue. 0,433"
Sim 1,0 12,5 7 20,6 6 33,3
Nao 7,0 87,5 27 79,4 12 66,7
5. Avaliou o aclcar no sangue o 0,119"
numero de vezes recomendado.
Sim 1,0 12,5 7 20,6 8,0 44 4
Nao 7,0 87,5 27 79,4 10,0 55,6
6. Examinou os pés. 0,660"
Sim 4,0 50,0 13,0 38,2 9,0 50,0
Nao 4,0 50,0 21,0 61,8 9,0 50,0
7. Examinou dentro dos sapatos 0,307"
antes de calca-los.
Sim 5,0 62,5 13,0 38,2 10,0 55,6
Nao 3,0 37,5 21,0 61,8 8,0 44,4
8. Secou os espacos entre os 0,474"
dedos dos pés, depois de lava-
los.
Sim 5,0 62,5 21,0 61,8 14,0 77,8
Nao 3,0 37,5 13,0 38,2 4,0 22,2
9. Tomou seus medicamentos do 0,829"
diabetes conforme o}
recomendado.
Sim 7,0 87,5 31,0 91,2 17,0 94,4
Nao 1,0 12,5 3,0 8,8 1,0 5,6
10. Fumou. 0,024"
Sim 1,0 12,5 13,0 38,2 1,0 5,6
Nao 7,0 87,5 21,0 61,8 17,0 94,4

¥ - Qui Quadrado de Pearson; t - Likelihood Ratio.

Os que referiram seguir dieta saudavel
possuem escolaridade de nivel médio/superior
(72,2%), enquanto os que fizeram até o ensino
fundamental representam apenas (47,1%).
Entretanto, quando questionados sobre seguir
orientacdo alimentar o numero de vezes
recomendado, o grau de escolaridade que
mais se destacou foi o de analfabetos (75,0%),

seguido daqueles com ensino fundamental
(61,8%) que referiram nao seguir as
orientacdes obtidas (Tabela 4).

No que diz respeito a pratica de atividade
fisica equivalente a pelo menos 30 minutos, a
maioria (87,5%) dos participantes declarados
analfabetos referiram nao praticar. No item
“avaliar o acUcar no sangue o numero de
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vezes recomendado”, a maior parte da
amostra considerada analfabeta (87,5%)
referiu ndo avaliar (Tabela 4).

Quanto aos itens “examinar os pés” e
“examinar dentro dos calcados antes de calca-
los”, observou-se nos itens que a maioria
refere nao ter examinado e que possui
escolaridade até o ensino fundamental,
obtendo resultados iguais para os dois itens
(61,8%). Quando questionados se “secou os
dedos dos pés depois de lava-los”, os sujeitos
com escolaridade de nivel médio/superior
(77,8%) referiram seca-los. E quando se
referiu ao item “tomou seus medicamentos do
diabetes conforme o recomendado”, a
escolaridade que mais se destacou foi a de
nivel médio/superior (94,4%), cuja maioria
respondeu sim para esse item (Tabela 4).

Sobre o Ultimo item das tabelas “fumou”,
todos os resultados obtiveram respostas
satisfatorias e positivas.

DISCUSSAO

O estudo mostrou que os adultos jovens
dessa pesquisa possuem IMC elevado, cujos
valores sao considerados como sobrepeso
(30,0%) e obesidade (28,3%), esse resultado
assemelha-se com o estudo realizado no
México sobre Condutas de autocuidado e
indicadores de salde em adultos com diabetes
tipo 2, o qual verificou também valores
elevados de IMC (36,7% e 56,1%).11

Deste modo, percebe-se que as pessoas que
apresentam sobrepeso e obesidade necessitam
de ajuda das equipes de Atencado Basica para
que possam organizar planos de cuidado para
que ajudem os portadores retornarem a faixa
de IMC normal. Esta acao deve ser realizada,
preferencialmente, em grupos, de forma a
otimizar a oferta do cuidado, levando em
conta as evidéncias que comprovam o0s
melhores resultados deste tipo de acao.'?

Ao analisar o autocuidado dos adultos
jovens com diabetes mellitus tipo 2, obteve-
se uma pontuacao maior para as atividades
relacionadas a terapia medicamentosa e uma
pontuacdo menor para as atividades
relacionadas as atividades fisicas. Estes
resultados foram semelhantes aos dois estudos
que utilizaram esse mesmo instrumento.' '3 O
primeiro estudo transversal e descritivo
objetivou avaliar as atividades de autocuidado
com o diabetes em pessoas que possuem
complicagbes em membros inferiores e
encontrou maior pontuacdo para o uso da
terapéutica medicamentosa do que para a
realizacdo de atividade fisica,” resultados
semelhantes ao do estudo realizado em
Florianopolis-SC, cujo objetivo foi avaliar as
atividades de autocuidado e verificar as suas
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relacoes com as caracteristicas
sociodemograficas, o controle metabdlico e os
dados clinicos de pessoas com DM2 em
seguimento ambulatorial. '3

No que se refere ao género, observou-se
que (61,5%) das mulheres seguiam uma dieta
saudavel, enquanto (57,1%) dos homens nao
seguiam. Nota-se ainda que ambos os géneros
nao seguem nenhuma orientacao alimentar
dada por profissionais da satde.

Todavia, sabe-se que a educacao alimentar
€ um dos pontos primordiais no tratamento do
DM2. Sem uma alimentacao adequada, é
pouco provavel que se consiga fazer um bom
controle metabdlico; contudo, as pessoas com
DM e os profissionais da salde relatam que
modificar os habitos alimentares € um dos
aspectos mais desafiadores do autocuidado.™
Entretanto, a alimentacdao esta diretamente
relacionada com questdes psicossociais e
culturais , sendo, portanto necessario que a
abordagem em relacdo as  questodes
alimentares esteja inserida no processo
educativo.'s

No que diz respeito a atividade de
autocuidado referente a “avaliar o acUcar no
sangue o numero de vezes recomendado”,
esta obteve baixa pontuacao em ambos os
géneros. Esse achado é diferente ao que foi
encontrado no estudo que objetivou avaliar as
atividades de autocuidado de pessoas com DM
e complicacées em membros inferiores, onde
foram obtidos resultados melhores para esse
item.” No entanto, espera-se que a
automonitorizacao capilar seja realizada por
todas as pessoas com DM com vistas a obter
melhor controle metabolico.

Quanto a dimensao “cuidados com os pés”,
destacaram-se o exame diario destes, a
inspecao dos calcados e a secagem dos
espacos interdigitais depois de lava-los. A
amostra estudada esta abaixo do
recomendado para as atividades de exame dos
pés e da inspecao dos calcados antes de calca-
los. Esse resultado converge com os achados
do estudo que objetivou analisar o
autocuidado de pacientes com DM2 na
Estratégia Salude da Familia, em Teresina-PI,
onde se verificou um numero reduzido de
pessoas que examina o0s pés e inspeciona
dentro dos calcados antes de calca-los.'s Isso
sugere que os sujeitos desta pesquisa nao
costumam ter esse habito. Desse modo, faz-se
necessario tomar medidas de prevencao como
inspecionar os pés diariamente para que seja
possivel detectar precocemente alguns
traumas ou sinais que possam sinalizar
indicativos de lesao.

Ao analisar a relacao entre a variavel idade
e as atividades de autocuidado, observou-se
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no presente estudo relacao estatisticamente
significante entre idade e “atividade fisica” e
“cuidado com os pés”, implicando que quanto
menor a idade dos adultos deste estudo,
menor a adesdao da atividade fisica e o
cuidado com os pés, esse resultado pode
refletir na rotina diaria de cada individuo.

Na analise de associacdes entre a idade e
as atividades de autocuidado, percebeu-se no
presente estudo baixa frequéncia no item
relacionado a “avaliar o aclcar no sangue o
nimero de vezes recomendada”. Esse
resultado é semelhante ao estudo realizado
em Floriandpolis-SC, que objetivou avaliar as
atividades de autocuidado e verificar as suas
relacoes com as caracteristicas
sociodemograficas, o controle metabolico e os
dados clinicos de pessoas com DM2, em
seguimento ambulatorial, e verificou média
menor para este item.'” A monitorizacao da
glicemia deve ser realizada por todos os
portadores de DM2 a fim de manter seus niveis
glicémicos dentro da normalidade.

Nessa pesquisa, houve relacao
estatisticamente significativa entre “cuidado
com os pés” e escolaridade. Resultado
semelhante ao de outras literaturas. Um
estudo realizado no Servico de Urgéncias do
Hospital Regional de Mérida no México mostra
que pessoas de escolaridade elevada
apresentavam melhor capacidade para o
autocuidado. '8

Outro estudo realizado em Floriandpolis-SC
também apresentou relacao direta entre o
“cuidado com os pés” e escolaridade, cujos
resultados foram satisfatorios apresentando
também boa capacidade de autocuidado,
corroborando com os dados da presente
pesquisa. Deste modo, observa-se que quanto
maior a escolaridade, maior o autocuidado.'?

Ao analisar o autocuidado da amostra em
estudo, encontrou-se na relacao entre as
variaveis sociodemograficas e o item “fumou”
baixa frequéncia de pessoas que fazem uso do
tabaco. Esse resultado mostrou-se positivo,
pois ja ha evidéncias que apontam que o uso
de tabaco esta associado a ocorréncia de
algumas complicacbes do diabetes. Esse
achado reforca o estudo que objetivou avaliar
as atividades de autocuidado com o diabetes
em pessoas que possuem complicacoes em
membros inferiores, no qual foi perceptivel
frequéncia ainda menor de pessoas que
fumam.'

Para refletir sobre o autocuidado, o
enfermeiro e equipe, juntamente com o0s
usuarios diabéticos, devem construir planos de
cuidado a partir de prioridades determinadas
e escolhidas a fim de compreender as
diferentes vulnerabilidades dessas pessoas,
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para assim prestar melhores esclarecimentos
sobre os problemas enfrentados e estabelecer
uma conduta que seja eficaz no cuidado de
todos os pacientes.

CONCLUSAO

Ao final desse estudo, pode-se identificar
um nivel expressivo de déficit nas praticas do
autocuidado, pois, ao analisar o]
comportamento da populacao entrevistada,
observou-se a necessidade desses individuos
aprenderem a conviver melhor com o diabetes
de forma a apresentar maiores chances de
sobrevida e melhorar seu estado de salde.
Assim, o diabetes mellitus como doenca
cronica exige da pessoa acometida
acompanhamento clinico continuo e estavel,
além de mudancas nos habitos e costumes
para assim se ter uma boa qualidade de vida.

Os profissionais da saude e, em especial, os
enfermeiros devem atuar como facilitadores a
fim de motivar essas pessoas a aderirem a
mudanca de comportamento para que possam
manter a doenca sob controle com as
orientacoes necessarias, adquirindo
habilidades para o autocuidado de acordo com
as necessidades de cada individuo.
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