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Introducao

Diabetes Mellitus é uma doenca caracterizada pela elevacao da glicose no sangue
(hiperglicemia). Pode ocorrer devido a defeitos na secre¢do ou na agao do hormonio insulina,
que é produzido no pancreas, pelas chamadas células beta. A funcao principal da insulina é
promover a entrada de glicose para as células do organismo de forma que ela possa ser
aproveitada para as diversas atividades celulares. A falta da insulina ou um defeito na sua
acao resulta, portanto em acumulo de glicose no sangue, o que chamamos de hiperglicemia
(BRASIL, 2016).

O Brasil ocupou a quarta posicao entre os paises com maior nimero de pessoas diabéticas
em 2013, totalizando 11,9 milhdes de casos nos individuos com idade entre 20 - 79 anos
(IDF, 2013). Foi observado também, um aumento de 2,0% na mortalidade por esse agravo
entre os anos 1996 e 2007 (FLOR et al., 2017). Varios fatores desempenham papel
importante para este crescimento em paises em desenvolvimento: obesidade, sedentarismo,
alimentacao inadequada (PIMENTEL, 2018).

O controle inadequado dos niveis de glicose no sangue provoca o endurecimento das artérias
(aterosclerose), podendo influenciar no surgimento de ataques cardiacos e acidentes
vasculares cerebrais, Ulceras e infeccdes nos pés e nas pernas, frequentemente, essas
feridas cicatrizam muito lentamente ou nao cicatrizam, e pode ser necessaria a amputacdo
do pé ou parte da perna, além disso os diabéticos tem uma maior probabilidade de
desenvolver infeccdes bacterianas e flngicas na pele, a nivel dos olhos pode causar
retinopatia diabética (BRASIL, 2016).

A atencao basica desempenha um papel fundamental no cuidado dos pacientes com diabetes
buscando melhorar a qualidade de vida destes pacientes, além de evitar o surgimento de
complicagOes a curto e longo prazo e garantia do desenvolvimento normal das atividades
didrias. (GRILLO et al., 2013) Uma das estatégias utilizadas para o tratamento de pacientes
com diabetes neste nivel de atencao é educagao em salde. De acordo com a American
Diabetes Association (ADA, 2011), todos os pacientes com DM deveriam receber educacao
para o autocuidado. E muito importante a capacitacdo do paciente na tomada de decisdes
em relacao a sua doenca, estimulando o comportamento direcionado para o autocuidado, o
que resultaria na resolucao de problemas com a colaboracao ativa da equipe de salde. Estas
intervencdes poderiam melhorar os resultados clinicos, o estado de salde e a qualidade de
vida dos pacientes com DM. Os resultados almejados sao a melhora do controle metabélico,
a reducao do risco cardiovascular e o controle das complicacdes agudas e cronicas
relacionadas a diabetes, estimulando o uso correto da medicacao, de refeicdes regulares
(GRILLO et al. 2013).

O presente estudo é relevante tendo em vista o elevado nimero de atendimentos diarios de
pacientes com Diabetes mellitus descontrolada, podendo levar a complicacdes agudas e
cronicas. Neste sentido, se faz necessario implantar um projeto de intervencdo para
melhorar o controle e acompanhamento dos pacientes com Diabetes Mellitus mediante
técnicas participativas, a fim de orienta-los sobre a importancia da adocao de um estilo de
vida mais saudavel e adesao adequada dos medicamentos.



Objetivos (Geral e Especificos)

Geral

1- Realizar um plano de intervencao educativa para melhorar o controle e acompanhamento
dos pacientes com Diabetes Mellitus da area de saude da UBS Ouro Fino Paulista, municipio
Ribeirao Pires, estado Sao Paulo.

Especificos

1- Propor a criacdo de grupos de diabéticos para melhorar adesao ao tratamento.

2- Desenvolver acOes para desenvolvimento do autocuidado em pacientes diabéticos.



Método

Local: UBS Ouro Fino Paaulista. Municipio Ribeirao Pires.

Publico-alvo: Pacientes diabéticos e familiares.

Participantes: enfermeiras, ACS, odontdélogo, assistente de odontologia, médica.
Acdes:

* Criacao dos grupos de Diabetes Mellitus.

* Aplicacao de questionario para avaliar os conhecimentos basicos sobre Diabetes mellitus
dos pacientes e familiares.

* Estratégia educativa mediante 5 encontros com duracao média de 1 hora , serao
trabalhados temas gerais (obesidade e suas consequéncias, tabagismo e alcoolismo para a
salde, importancia dos exercicios fisicos e alimentagao saudavel) e especificos do diabetes
mellitus (principais sintomas , complicacdes agudas e cronicas mais frequentes,
tratamento), apoiado em técnica participativas ( como a chuva de ideias onde se realiza um
intercambio coletivo de ideias e conhecimentos para chegar a conclusdes e cordo mutuo).

Avaliacao / Monitoramento: Para a avaliacao da estratégia educativa sera aplicado um
questionario sobre avaliacao do aprendizagem adquirido durante o processo desenvolvido e
monitoreado por o nimero de atendimentos mensalmente dos pacientes com diabetes
mellitus descontrolada.



Resultados Esperados

O resultado esperado com este trabalho é que os diabéticos da area de abrangéncia da UBS
Ouro Fino Paulista tenham um melhor controle e acompanhamento da doenca por meio da
modificacdo do estilo de vida e adesdo ao tratamento medicamentoso, isto proporcionara
diminuicao dos casos de pacientes com diabetes descontrolada e complcacdes agudas e
crénicas.
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