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Introducao

De acordo com a Sociedade Brasileira de Endocriologia e Metabologia (SBEM), Diabetes
Mellitus (DM) é uma doenca caracterizada pela elevacdo da glicose no sangue
(hiperglicemia), que pode ocorrer devido a defeitos na secrecdo ou na acdao do hormdnio
insulina, produzido no pancreas, pelas chamadas células beta (SBEM, 2007). Seu quadro
clinico caracteriza-se por sintomas como polidipsia, politria, polifagia, dores nas pernas,
alteracdes visuais entre outros, sendo variaveis suas manifestacdes ao longo dos anos. Se
nao reconhecido e tratado a tempo, também pode evoluir para um quadro grave de
desidratacao e coma.

O nUimero de casos de Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) vem aumentando nas Ultimas
décadas, em decorréncia do aumento do sedentarismo e piora dos habitos alimentares que
caracterizam a vida urbana moderna, levando a consequentes excesso de peso e obesidade
(SBEM, 2015).

E considerado um problema de salde publica nos paises em desenvolvimento. Estudos
projetam um aumento de 35% na prevaléncia de DM no mundo, passando de 4% em 1995
para 5,4% em 2005 (MORAES et al, 2010). O Brasil, que em 2004 ocupava o oitavo lugar
entre os dez paises com maior nUmero de casos de diabetes (4,6 milhdes) ocupara a sexta
posicao em 2030, com 8,9 milhdes de pessoas diagnosticadas (WILD; ROGLIC; GREEN,
2004 apud MORAES et al., 2010).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Diabetes, em 2010 o Brasil possuia 12.054.827
pacientes com a doenca. Sao Paulo atualmente é o estado com o maior indice de diabetes
com 3,7% da populagao acompanhada por Agentes Comunitarios de Saude (ACS). A Pesquisa
baseia-se no Sistema de Informacdo da Atenc¢do Basica (SIAB) que faz o cadastro das familias
(59,0% da populacao brasileira) (SBEM, 2015).

O Ministério da Saude (MS) preconiza como indice aceitavel de DM 8% da populagao. O
municipio de Macedoénia, localizado no extremo noroeste do estado, com 3.664 habitantes de
acordo com o IBGE, encontra-se atualmente com 316 pessoas diagnosticadas com DM, o que
representa aproximadamente 10% da populacao do municipio.

Dados levantados pelo cadastramento familiar realizado pelas ACS no municipio no més
de julho de 2018, apontaram que de um total de 316 portadores de DM, 137 sao do sexo
masculino e 179 do sexo feminino, sendo que deste total, 247 também sao
hipertensos (Cadastramento familiar - UBS Macedo6nia, 2018).

A avaliacao inicial de pessoas com diagndstico de DM, realizada pelo médico da Atencao
Basica de Salde, busca identificar os fatores de risco, avaliar as condicdes de saude,
estratificar (quando necessario) o risco cardiovascular da pessoa, e orientar quanto a
prevencdo e ao manejo de complicagdes cronicas (BRASIL, 2013). Entretanto, é fundamental
0 engajamento e adesao deste paciente para que se obtenha sucesso no tratamento.

Um estudo realizado por Valle et al (2000), apontou que a dificuldade em usar a
medicacao prescrita, sequir a dieta ou modificar o estilo de vida, de acordo com a prescricao



da equipe multidisciplinar, é uma dificuldade constante na pratica clinica e que apenas um
terco dos pacientes tem adesao adequada ao tratamento.

O tratamento do DM possui regras muitas vezes de dificil aceitacdo por parte dos
pacientes, entretanto a literatura aponta que quanto maior o conhecimento sobre a doencga e
0s aspectos que a envolvem, maior a probabilidade de se aderir as recomendacdes do
tratamento (PACE et al., 2006).

Sendo o DM uma doenca cronica, de evolucao silenciosa e de dificil diagndstico precoce e
por ter impacto em relacdo aos problemas de salde que afetam a qualidade de vida de seus
portadores, tornou-se um desafio aos profissionais de salde tentar minimizar essa realidade.
Partindo-se deste pressuposto, surgiu a necessidade de levantar o conhecimento da
populacao do municipio de Macedonia - SP sobre o assunto, pois conhecer a realidade local e
transmitir conhecimentos sao acdes fundamentais para que haja prevencao de futuros
diabéticos e principalmente um aumento da adesdo ao tratamento dos pacientes que ja
possuem a doenca.



Objetivos (Geral e Especificos)
Objetivo Geral:

Conhecer a populacao diabética do municipio de Maceddnia, SP e trabalhar com concepcoes
da populacao acerca da doenca e tratamento.

Objetivos Especificos:

* Melhorar o conhecimento da populacao sobre o Diabetes Mellitus;
* Prevenir o surgimento de novos casos;
* Aumentar a adesao ao acompanhamento do DM.



Método

Publico Alvo: Serdo incluidos no estudo pacientes com diagnéstico de DM de ambos 0s sexos,
moradores do municipio de Macedo6nia, SP.

Planos e AcOes: para a realizacao deste estudo, sera confeccionado um questionario simples,
com questdes fechadas sobre Diabetes, para se obter o conhecimento da populacao sobre o
tema.

A populacao sera convidada a comparecer a ESF para responder o questionario.

Apéds a aplicacao do questionario e levantamento dos dados, serdo elaboradas estratégias
para Avaliacao/monitoramento: O grupo de pacientes devera ser submetido semestralmente
a futuros questionarios para averiguacao sobre o conhecimento adquirido e, em reuniao de
equipe, debatida frequentemente a tematica e as formas de abordagem e cuidado; e acdes
para aumento da adesao dos pacientes portadores da doenca, como criacao de grupos para
realizacao de atividades fisicas, palestras, panfletos informativos, etc. O grupo podera se
reunir quinzenalmente para realizacao de atividades voltadas ao tema, com equipe
multiprofissional.

Com relacao ao grupo de risco, a proposta desse projeto é avaliar periodicamente individuos
com sobrepeso, com familiar de primeiro grau com DM, diabetes gestacional, hipertensao
arterial maior que 140x90, HDL e colesterol abaixo de 35 ou triglicérides acima de 250, SOP
(Sindrome do Ovario Policistico), acantose nigricans e histéria de doenca cardiovascular. Os
individuos que apresentem riscos, serao convidados a comparecerem semestralmente para
realizacao de exames laboratoriais, além se serem convidados a participar das atividades
oferecidas ao grupo de DM.



Resultados Esperados

Com o desenvolvimento deste projeto, a expectativa é de que a execucao das acdes
propostas, entre elas a aplicacao do questiondrio para aferir o conhecimento acerca da
doenca e as estratégias de esclarecimentos (formas de prevencao e tratamento), envolvam a
populacdao do municipio, gerando com isso uma maior adesdo ao tratamento para os
pacientes portadores da doenca e uma maior prevencao da populagao de modo geral.
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