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APRESENTACAO

O fortalecimento da Enfermagem, como ciéncia, perpassa o desenvolvimento de um
corpo de conhecimento alicercado em uma base de evidéncias de estudos cientificos bem
desenhados e que tenham implicacbes para uma pratica segura. A investigacéo cientifica
confiavel e de qualidade, portanto, garante o reconhecimento das areas dos saberes da
enfermagem e dos profissionais e pesquisadores envolvidos.

Diante do exposto, temos o prazer de apresentar a colecao “A Enfermagem Centrada
na Investigacéo Cientifica”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes
das mais diversas areas de atuacao do fazer Enfermagem. Aqui, docentes, estudantes,
profissionais e os participantes das pesquisas sdo atores principais de uma ciéncia holistica
que a cada dia se fortalece, em decorréncia do engajamento e empoderamento desses.

O objetivo central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos
em diversas instituicbes de ensino e pesquisa do pais. O terceiro volume traz estudos
relacionados a praticada enfermagem baseada em evidéncias com énfase a Sistematizacéo
da Assisténcia da Enfermagem (SAE) nos mais diversos cenarios de cuidado a saude e
a importéncia do desenvolvimento de uma cultura de seguranca do paciente. O quarto
volume concentra, principalmente, experiéncias relatadas através de projetos de pesquisa
e extensao, demonstrando a importancia dos mesmos para a formacao académica e
profissional.

O quinto volume aborda a saude da mulher na gestacédo, parto e puerpério, bem
como dos recém-nascidos, criancas e adolescentes. O ultimo capitulo traz a importancia
da assisténcia da enfermagem diante da violéncia sexual contra mulheres. Tema de
fundamental relevancia, principalmente em tempos de pandemia.

O destaque para atencao primaria a saude e para questdes vivenciadas na pratica
profissional € dado pelo sexto volume. Por fim, o sétimo e ultimo volume, traz estudos
com temas variados, principalmente relacionados a saude da populac¢éo idosa, estudos
epidemiolbgicos e as doencgas infectocontagiosas. Ressaltamos a relevancia da divulgacao
cientifica dos trabalhos apresentados, para que 0s mesmo possam servir de base para a
pratica segura dos profissionais de saude. Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por
possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes
pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: Objetivo: monitorar e avaliar a
evolucao dos indices glicémicos de pessoas
acometidas pelo diabetes mellitus tipo2 a partir
de acbes de promocdo de saude mediadas
por rodas de conversa. Método: Trata-se de

A Enfermagem Centrada na Investigacao Cientifica 7

CONVERSA

um recorte do projeto intitulado “Efeitos das
Praticas de Promocé&o de Saude em pessoas
com Diabetes tipo 2”. Estudo quantitativo,
transversal, descritivo, com amostra de 28
individuos diabéticos. As rodas de conversa
aconteceram quinzenalmente no Centro
Comunitario do Japiim |, Manaus, Amazonas,
com debate de temas sobre diabetes e oficinas
de praticas educativas, incluindo treinamentos
para o0 automonitoramento domiciliar da
glicemia capilar. A cada 4 meses foram
realizadas dosagens da glicemia e hemoglobina
glicada (05 dosagens) e nos ultimos 5 meses
foi medida a glicemia capilar automonitorada.
Resultados: as mulheres compuseram a maior
amostra deste grupo (71,4%), com média de
idade > 50 anos (85,7%), com tempo médio
de diabetes de 7,04 anos. A média/DP dos
valores da hemoglobina glicada medida no
decorrer de dois anos foi 6,8%+0,56 (ponto de
corte de 7%); a média/DP mensal da glicemia
capilar automonitorada foi de 136 mg/dL+14,76
(ponto de corte de <150mg/dL). Concluséao:
Os resultados confirmam a hipétese de que as
praticas educativas implementadas no grupo
ajudaram a manutencao de um nivel glicémico
desejado.

PALAVRAS-CLAVE:

la salud, Diabetes Mellitus,

indice Glicémico,

Promoci6bn de
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Educacién en salud, Salud Comunitaria, Prevencion y control

ABSTRACT: Objective: to monitor and evaluate the evolution of glycemic indexes of people
affected by type 2 diabetes mellitus based on health promotion actions mediated by conversation
circles. Method: This is an excerpt from the project entitled “Effects of Health Promotion
Practices on People with Type 2 Diabetes”. Quantitative, cross-sectional, descriptive study,
with a sample of 28 diabetic individuals. Conversation roundtables took place every two
weeks at the Japiim | Community Center, Manaus, Amazonas, with a discussion of topics on
diabetes and workshops on educational practices, including training for home self-monitoring
of capillary blood glucose. Glycemia and glycated hemoglobin (5 dosages) were measured
every 4 months and self-monitored capillary glycemia was measured in the last 5 months.
Results: women comprised the largest sample in this group (71.4%), with an average age>
50 years (85.7%), with an average diabetes duration of 7.04 years. The mean / SD of the
glycated hemoglobin values measured over two years was 6.8% + 0.56 (cut-off point of 7%);
the mean / monthly SD of self-monitored capillary blood glucose was 136 mg / dL + 14.76
(cut-off point

KEYWORDS: Glycemic Index, Health Promotion, Diabetes Mellitus, Health Education,
Community Health, Prevention and Control

INTRODUGCAO

A International Diabetes Federation afirma que ha no mundo 425 milhdes de pessoas
portadoras de diabetes com idades entre 20 e 79 anos e que o numero de diabéticos é
crescente em todos os paises'!. Esses dados ja superaram as expectativas da Organizacao
Mundial de Saude (OMS), segundo a qual os niumeros para 2025 seriam de 250 milhdes®.
Dados do Ministério da Saude demonstram que, no Brasil, 0 nUumero de casos de diabetes
cresceu 61,8% nos ultimos dez anos, colocando o Brasil no 4° lugar entre os paises com
0s maiores indices de pessoas diabética, com 13 milhdes, correspondendo a 6,9% da
populacao®.

O Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) é conceituado como uma doeng¢a metabdlica crénica
degenerativa, caracterizada por aumento dos indices de glicose no sangue, morbidade
esta que tem alcancado propor¢des epidémicas nas ultimas décadas em decorréncia de
mudanc¢as no estilo de vida que a sociedade vivencia. Tais mudancas estédo relacionadas
ao envelhecimento populacional, sedentarismo, habitos alimentares inadequados que
propiciam o aumento de tecido adiposo no organismo®9.

O diabetes se apresenta como um dos maiores consumidores dos recursos da
saude, dentre as diversas doencgas cronicas, pois na sua falta de controle, proporciona
0 aparecimento de inumeras complicacdes vasculares graves, que oneram 0S Servicos
de saude®. Logo, o grande desafio é contornar as dificuldades visualizadas nos servigos
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publicos de saude que possuem grandes demanda e caréncia de recursos para atender
aos pacientes adequadamente.

Uma das mudancgas mais expressivas no campo das concepcdes e praticas de saude
remete aquelas resultantes do paradigma da promocao da saude, por entender que as
situacdes de vulnerabilidade, somadas a diversos agravos na saude de pessoas, grupos
e comunidades sao provenientes de complexas redes de relagdes de dificil compreensao
ou superadas pela via do recurso da prevencédo em sentido estrito™.

A promog¢do de saude entdo cultiva a instigacdo da mudanca de posicdo da
assisténcia dos servigcos de saude a ultrapassar a divisao do assistir a doenca, e partirem
para o contexto da atenc&o integral as pessoas em suas instancias, estabelecendo
dentro de um vinculo do cuidar/ser cuidado, do instruir/ser instruido®. Logo, as acbes em
promocao de saude junto a pessoas em situacao de vulnerabilidade devem ter primazia
pela busca da potencialidade da conjuntura, buscando arranjos que permitam interacées
transformadoras da realidade.

Dentre os varios recursos de promocao de cuidados integrais a saude, destaca-se a
atuacéo de grupos educativos, como as rodas de conversa, que funcionam como espagos
de interacdo e discussao coletiva®. Assim, na realizacdo desse processo de educacao
em saude, as praticas de promocao mediadas em rodas de conversa cumprem este
papel, uma vez que proporcionam momentos de partilha de experiéncias, aquisicdo de
conhecimentos e oportunidades de mudanca de atitudes em busca de melhor qualidade
de vida"?.

Segundo DeVries e Zan(""), as rodas de conversa se justificam pelas possibilidades
de exercicio da responsabilidade individual e coletiva e, portanto, sdo pratica cidada e
democratica. Para Paulo Freire'?, elas permitem as pessoas “participar coletivamente da
construcdo de um saber, que vai além do saber de pura experiéncia feita, que leve em
conta as suas necessidades e o torne instrumento de luta, possibilitando-lhe transformar-
se em sujeito da sua proépria histoéria”.

Reconhece-se que muitos pacientes diabéticos deixam de realizar a glicemia capilar,
tornando esta pratica subutilizada, sendo ela estratégia importante para o gerenciamento
da doenca. A American Diabetes Association (ADA) considera o automonitoramento
glicémico parte do conjunto de intervencbes e componente essencial de uma efetiva
estratégia terapéutica para o controle do diabetes. Esse procedimento possibilita avaliar a
resposta individual a terapia e se as metas glicémicas recomendadas estdo sendo obtidas.
Os resultados podem ser Uteis na prevencédo da hipoglicemia, na deteccéo de hipo e
hiperglicemias n&o sintométicas e no ajuste da conduta terapéutica medicamentosa e nao
medicamentosa'®.

Asdebilidades de adaptacao vivenciadas pelosindividuos diabéticos sdo normalmente
motivadas pela dificuldade de conviver com as exigéncias do tratamento, tornando-se
fontes de sofrimento, conflitos e tensdes no cotidiano, dificultando a realizagcdo adequada
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dos cuidados propostos. No entanto, acredita-se que individuos que conseguem expressar
suas angustias, impressdes, conceitos, opinides e concepg¢des sobre o DM2, por meio
de trocas de experiéncias, motivam-se para o autocuidado, adotando comportamentos
saudaveis que favorecem a redugdo de seus niveis glicémicos a um padrédo de controle
adequado.

Portanto a presente pesquisa teve como objetivo monitorar e avaliar a evolugao dos
indices glicémicos de pessoas acometidas pelo diabetes mellitus tipo 2 a partir de acées
de promoc¢ao de saude mediadas por rodas de conversa.

METODOLOGIA

Tratou-se de um recorte do projeto intitulado por “Efeitos das Praticas de Promoc¢éao
de Saude em pessoas com Diabetes tipo 2”. Tal recorte caracterizou-se por um estudo
transversal, descritivo com abordagem quantitativa.

O estudo foirealizado com moradores do bairro Japiim |, zona Sul da cidade de Manaus
(AM). A partir de ampla divulgacao prévia do projeto na comunidade, foram convidadas
pessoas com diagnostico de DM2, que teriam interesse em participar do projeto proposto.
Para estarem aptos a participar da pesquisa, os voluntarios deveriam ter confirmado
diagnostico de diabetes mellitus do tipo 2, estar gozando de suas capacidades cognitivas e
fisicas, possuir idade maior ou igual a 18 e menor que 80, n&do ser autodeclarado indigena
e se dispor a participar das rodas de conversa quinzenalmente no Centro Comunitario do
bairro.

A populacgao inicial foi 78 pessoas interessadas em participar do projeto, sendo que
37 estavam dentro do critério de inclusdo, porém, somente 30 delas tinham disponibilidade
de estar participando nas quintas-feiras pela manha das rodas de conversa. Durante o
periodo de realizacdo do projeto, houve duas desisténcias devido doenca, finalizando
0 projeto com 28(93,3%) voluntarios que foram acompanhadas no periodo de 02 anos,
perfazendo a amostra final acompanhada pelo projeto.

As rodas de conversa aconteciam quinzenalmente no Centro Comunitario, com
debate de diversos temas sobre diabetes, juntamente com oficinas de praticas educativas,
tais como o automonitoramento da glicemia capilar. Todos os temas foram sugeridos
pelos préprios sujeitos da pesquisa e preparados por toda a equipe do projeto. Além
dos encontros presenciais que aconteceram quinzenalmente, os voluntarios receberam
telefonemas dos pesquisadores nos intervalos das semanas, no intuito de lembra-los das
responsabilidades assumidas no ultimo encontro e reforgar o convite para o proximo.

Para os dados sobre glicemia automonitorada foi criado uma ficha denominada de
Diario Glicémico, com a finalidade de registro dos valores aferidos. Para a autoafericao da
glicemia capilar, os voluntarios receberam um glicosimetro da marca Accu-Chek® Active,
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com 100 fitas e 100 lancetas, e 02 treinamentos para uso do equipamento pela equipe.
A glicemia capilar foi realizada e registrada pelo proprio voluntario, em jejum, todas as
segundas-feiras, dia escolhido para o teste, tendo em vista que no final de semana as
pessoas tendem a aumentar a ingesta excessiva de alimentos ndo recomendados. Foram
feitas as médias mensais e posteriormente foram comparadas ao longo de toda a pesquisa,
para que se pudesse fazer uma correlagdo entre a melhora/piora do nivel glicémico com
a sua participacao nas rodas de conversa. O ponto de corte foi de <150mg/dL.

A cada 4 meses foram realizadas dosagens da glicemia e hemoglobina glicada
(HbA1c), efetuada pelo laboratério escolhido para tal. Os niveis glicémicos considerados
dentro da meta foram: <150mg/dl e os de HbA1c menor que 7%, conforme estabelecido
pela Sociedade Brasileira de Diabetes®.

Coletou-se ainda os seguintes dados para compor o Perfil Clinico: género, idade,
tempo com DM2 em anos, medicamentos em uso para tratamento do diabetes.

Os dados foram plotados em planilha do software Microsoft Excel® 2016 e
analisados com apoio do pacote estatistico IBM SPSS® verséo 19.0. Os resultados foram
apresentados por meio de tabelas e graficos, e foram calculadas as frequéncias absolutas
simples (fi) e relativas (%).

RESULTADOS

A pesquisa totalizou uma amostra de 28 voluntarios diagnosticados com Diabetes
Mellitus tipo 2. Destes, 71,4% era do sexo feminino, com média de idade de 59,6 anos; e
média de 7,04 anos convivendo com a doenca (Tabela 1).

Variaveis (n=28) fi %
Faixa etaria
< 50 anos 4 14,3
> 50 anos 24 85,7
Média/DP: 59,67+11,02 anos
Mediana: 62
Género
Masculino 8 28,6
Feminino 20 71,4
Tempo com DM2
> 8 anos 6 21,4
< 8 anos 16 57,2
Nao informado
Média/DP: 7,04+5,93 anos 6 21,4
Mediana: 5

Tabela 1. Distribuicdo segundo faixa etéria, género e tempo com DM2 dos participantes da pesquisa.
Manaus-AM, 2019

Fonte: pesquisa de campo, 2019
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A Hipertenséao Arterial Sistémica (HAS) foi a comorbidade mais encontrada entre os
entrevistados, totalizando 60,7%. Ressalta-se que a categoria “nenhuma” faz referéncias

aqueles pacientes que nao possuem nenhuma outra doenca além do DM2 (Tabela 2).

Variaveis (n=28) fi (%)
Doencas
Hipertenséo Arterial Sistémica 17 60,7
Esteatose hepatica 3 10,7
Osteoporose 2 7.1
Gastrite 2 7,1
Nenhuma 6 21,4

Tabela 2. Distribuicdo das comorbidades mais frequentes nos participantes da pesquisa. Manaus-AM,
2019

Fonte: pesquisa de campo, 2019

Os medicamentos mais utilizados no tratamento do diabetes, considerando a
porcentagem de pessoas que utiliza cada um dos medicamentos foram: Metformina
(67,9%), Glibenclamida (21,4%), Insulina (17,9%) e Glicazida (7,1%). A categoria “nao
informado” refere-se a aqueles pacientes que ndo souberam informar (Grafico 1).

80.00%
70.00% s
60.00%
50.00%
40.00%
30.00% —
20.00% : L2 142
10.00% 1]

0.00% /—l

Metformina Glibenclamida Insulina Glicazida Nao informado

Grafico 1: Distribuicdo dos medicamentos mais utilizados para diabetes em uso pelos voluntarios da
pesquisa. Manaus-AM, 2019

Fonte: pesquisa de campo, 2019

Quanto a evolucédo dos niveis da hemoglobina glicada, foram feitas as médias do
grupo a partir das coletas de 05 exames (Grafico 2). A Sociedade Brasileira de Diabetes
estabeleceu a meta de HbA1c menor que 7% para caracterizagcdo do bom controle

glicémico, estando o grupo, na maior parte do periodo, com a média dentro do normal, e
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finalizando com a média ligeiramente aumentada.
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Média/DP 6,8% + 0,56

Gréfico 2: Evolugdo da Hemoglobina glicada, a partir da média de 5 tomadas de exames, realizados a
cada 4 meses. Manaus-AM, 2019.

Fonte: pesquisa de campo, 2019

A glicemia capilar automonitorada foi registrada a partir do 2° ano do projeto,
apos inumeros encontros e praticas educativas, que serviram como preparagdo para o
autocuidado, sendo iniciada no més de novembro de 2018. O dia escolhido da semana
foram as segundas-feiras, em razdo da possibilidade de ingesta excessiva de alimentos
nao recomendados no final de semana.
O Grafico 3 mostra uma evolugao crescente, mas que se mantem abaixo do padréao
estipulado de controle para este grupo que foi <150mg/dL.
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Gréfico 2: Média mensal da glicemia capilar automonitorada dos participantes da pesquisa. Manaus-
AM, 2019.

Fonte: pesquisa de campo, 2019

DISCUSSAO

Hodiernamente, muitos individuos acometidos pela DM2 convivem uma austeridade
em relacdo a doenca para nado evoluirem com agravos, porém, apesar do feito, certas
individuos diabéticos ainda possuem reducéo na expectativa de vida. Estudo de Chaves
et al.(¥ mostra que frente as complicacbes diabéticas, tais deterioracbes podem ser
minimizadas por praticas educativas que visam prevencao de agravos e estabilidade para
0 bem-estar.

Nesta pesquisa, 0 maior numero de participacao foi das mulheres, dado também
encontrado em estudo realizado em area urbana de uma cidade do sul do Brasil (63,0%)
(5. As mulheres costumam dar mais atencao a saude e por isso buscam mais 0os espagos
disponiveis direcionados aos cuidados de saude. Em relacao a faixa etaria mais culminada,
prevaleceu a idade > 50 anos, no entanto 14,3% dos voluntarios possuiam idade inferior
a 50 anos, refletindo que o estilo de vida da populagdo mais jovem tende a colaborar
para que o quantitativo de diabéticos da segunda idade cresc¢a, além de outras doencgas
paralelas a DM2.

Entre as medica¢cées em uso, percebeu-se a predominéncia da Metformina, que no
grupo pesquisado era utilizada por 42,4% dos voluntarios, compactuando com o Algoritmo
2019 para o tratamento do diabetes tipo 2, segundo a Sociedade Brasileira de Diabetes

onde os mesmos alegam a modificacdo no estilo de vida associada ao uso primario de
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Metformina como conduta inicial conforme a condi¢ao clinica e o peso do individuo'®).

Quanto a evolugéo dos niveis da hemoglobina glicada (HbA1c), o Grafico 2 mostra
qgue o grupo se manteve, durante o periodo de acompanhamento, com valores abaixo de
7%, com aumento na ultima tomada de exames, periodo que representou a diminui¢cao
das atividades do grupo com a finalizacdo dos encontros. A média desse periodo
correspondeu a 6,8%, indicando que as atividades implementadas em rodas de conversa
e a metodologia empregada na conducéo do grupo, foram efetivas para a redugéo dos
niveis de HbA1c.

O Posicionamento Oficial SBD, SBPC-ML, SBEM e FENAD 2017/2018 confirma que
niveis acima de 7% de HbA1c, estariam associados a um maior risco de complicacées
crbnicas. Assim, o consenso atual sobre diabetes, define uma meta a ser alcangada em
torno de 7% de HbA1c. No entanto, esse valor pode ser maior ou menor, a depender das
caracteristicas clinicas de cada individuo!”.

A hemoglobina glicada tem sido aceita como valor expressivo da média ponderada
global das glicemias médias diarias (incluindo as glicemias realizadas em jejum e apés
alimentacéo) dos ultimos 2 a 3 meses. Em razédo de os resultados do exame proverem
informacao retrospectiva a respeito de dois a quatro meses antecedentes, a efetivacao
de um teste a cada trés meses de hemoglobina glicada, municia dados que apresentam a
média da glicose sanguinea recente (2 a 4 meses que antecedem o exame)!'".

A Politica Nacional da Promocdo de Salude considera que a promocao de saude
cultiva a instigacao da mudanca de posicao da assisténcia dos servicos de saude a
ultrapassar a divisdo do assistir a doenca, e partirem para o contexto da atencdo integral as
pessoas em suas instancias, estabelecendo dentro de um vinculo do cuidar/ser cuidado,
do instruir/ ser instruido®.

A pesquisa comprova que um dos recursos que podem ajudar nos cuidados integrais
ao individuo com diabetes, sdo os encontros em grupos educativos e integrativos,
conhecidos por roda de conversa, nos quais ha espacgos para discussao coletiva e praticas
educativas®, realizadas em um ambiente livre para fala e expressao dos seus inatos
problemas(?,

As rodas de conversa se justificam pelas possibilidades de exercicio da
responsabilidade individual e coletiva e, portanto, pratica cidadd e democratica". Ou
seja, permite as pessoas “participar coletivamente da construcédo de um saber, que vai
além do saber de pura experiéncia feita, que leve em conta as suas necessidades e
o torne instrumento de luta, possibilitando-lhe transformar-se em sujeito da sua propria
histéria™ 12,

Para assentir a eficacia das praticas de promoc¢ao de saude na melhoria dos indices
glicémicos em individuos com DM2, realizou-se mensalmente o automonitoramento da
glicemia capilar dos voluntarios da pesquisa para fazer uma correlacéo entre a melhora/
piora do nivel glicémico com a sua participacao nas rodas de conversa, e, a0 mesmo
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tempo, incentivar a pratica do autoexame e autocuidado.

Foi possivel observar que a média mensal da glicemia capilar automonitorada no més
marcgo de 2019 atingiu 146 mg/dL, que comparada a ultima média da hemoglobina glicada
7,25 % referente ao mesmo més, cogitam a compreensao que os voluntarios necessitam
continuo acompanhamento. No entanto, durante o periodo de monitorizacéo, a Média/DP
alcancada pelo grupo foi de 136mg/dL+14,76, valor abaixo do ponto de corte (<150mg/
dL) determinado como objetivo a ser alcangcado pelos pesquisadores. Mais uma vez, se
confirma a hipbétese de que as préaticas educativas implementadas no grupo ajudaram a
manutenc¢ao de um nivel glicémico desejado.

Estudos apontam que aspectos relacionados ao proprio paciente, como fatores
emocionais, sociais e histéria de vida, acabam se tornando bastante relevantes no
atendimento a essa populagdo, uma vez que esses fatores sdo imprescindiveis ao
tratamento e prevencédo das complicacdes crbnicas que a doenca acarreta a partir do
momento que o0 paciente ndo se apropria corretamente das orientagdes fornecidas pelo
profissional de saude('®.

Conviver com Diabetes exige das pessoas acometidas pela doenca uma mudanca
bastante complexa no estilo de vida e incorporacdo de diversas praticas terapéuticas
como controle dos niveis glicémicos. A efetivacao de praticas de promoc¢ao de saude por
equipes multiprofissionais fortalece o enfretamento da doencga e favorecem a melhoria da
qualidade de vida do individuo com DM 2.

CONCLUSOES

Durante o periodo de acompanhamento do grupo, sendo instituidas diversas acoes e
praticas de saude, foi possivel identificar situacdes diversas que levaram os pesquisadores
a aprimorar os temas de discussoOes, utilizando diferentes metodologias para que se
pudesse alcancar um padrdo de respostas praticas dos participantes, refletindo em
mudanca de habito, com resultados favoraveis dos niveis glicémicos.

Infere-se que éde sumaimportanciaaconstrucdo deredesde cuidados compartilhados
que visam ultrapassar as barreiras das estruturas fechadas, protocoladas, inflexiveis,
gue nao permitem a participacdo mais direta do individuo diabético como sujeito gerador
de saude. Os encontros quinzenais possibilitaram a formac&o dessa rede de apoio que
fortaleceu cada membro do grupo no enfrentamento de suas diversas dimensdes da vida.

Valorizar os processos educativos coletivos para promoc¢ao de saude, em um mundo
potencialmente individualista e competitivo, permite que profissionais e usuarios possam
se posicionar como protagonistas.

Esta pesquisa veio a suscitar inquietacbes que evidenciam a importancia deste
tema, dando abertura a outras pesquisas a partir dos resultados apresentados. Contudo,
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tais resultados devem ser considerados com cautela, devido o delineamento transversal
do estudo, por ser um grupo constituido exclusivamente com pessoas diabéticas de uma
comunidade especifica.
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APENDICES

Apéndice 1 — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE

O(A) Sr(a) esta sendo convidado (a) a participar de um estudo cientifico denominado “EFEITOS
DAS PRATICAS DE PROMOGCAO DE SAUDE EM PESSOAS COM DIABETES TIPO 2”. O
objetivo da pesquisa € “Analisar os efeitos das acbes de promocédo de saude e resiliéncia na
melhoria dos indices de glicemia capilar de pessoas acometidas pela DM2”. A sua participagcao
no estudo acontecera por meio de permissao para coleta de informacdes feita por um grupo
de pesquisadores da Escola Superior de Ciéncias da Saude da Universidade do Estado do
Amazonas. A pesquisa coletarq as seguintes informagdes: 1) Clinicas: tempo com DM2 (em
anos), medicamentos em uso, resultados dos ultimos exames laboratoriais, se houver (glicemia
plasmética em jejum, HbA1c, Colesterol total, LDL, HDL, Triglicerides) e Pressao arterial (medida
no dia da avaliagdo); 2) Roda de conversa: as principais areas da vida afetadas em decorréncia
da DM2, as principais estratégias adquiridas pelos préprios pacientes para superacao de desafios
impostos pela doencga, a importéncia da roda de conversa na formacéo de vinculos e rede de
apoio social coletiva entre os préprios membros do grupo; 3) Automonitoramento glicémico: niveis
diarios de glicemia capilar domiciliar; 4) Avaliacdo Nutricional: Avaliacdo antropométrica: (IMC,
circunferéncia do brago, panturrilha e perda de peso), Avaliacdo global (perguntas relacionadas
ao modo de vida, medicacdo, mobilidade e problemas psicolégicos), Avaliacdo dietética
(perguntas relativas ao numero de refei¢des, ingestdo de liquidos e autonomia na alimentacéo)
e Autoavaliagdo (a autopercepcéo da saude e da condi¢cdo nutricional). Dados de identificagéo;
Situacéo socioeconO6mica; Uso de medicamentos antes e apds iniciar a pratica do Yoga;
Morbidades antes e apds iniciar a pratica do Yoga; E importante dizer que os riscos fisicos da sua
participacdo no estudo sdo minimos ou inexistentes, porém € possivel pequeno risco psicolégico
como quadro de ansiedade e desconforto emocional em detrimento das respostas ao questionério

a partir do contetudo das perguntas realizadas. O principal beneficio esperado caso o (a) Sr(a)
participe do estudo é que o(a) Sr(a) receberd acompanhamento psicolégico e de enfermagem,

com orientagdes para o autocuidado e a possibilidade de normalizar os niveis glicémicos, além de
receber encaminhamento para unidades de saude local nas proximidades de sua moradia, caso
apresente algum problema e se assim o Sr(a) desejar. Durante todo o periodo do estudo o(a) Sr(a)

sera acompanhado pela orientadora da pesquisa, juntamente com sua equipe, que ficara a sua
disposicao para qualquer tipo de esclarecimentos que o(a) Sr.(a) necessite envolvendo informacdes

mais aprofundadas do que estd sendo estudado e do modo (metodologia) de como esta sendo
feito o estudo. H4 qualquer momento o(a) Sr.(a) poderé se recusar a participar da pesquisa ou
retirar 0 seu consentimento de uso das informacdes coletadas sem que Ihe ocorra nenhum tipo
de prejuizo. Todas as informacdes coletadas seréo sigilosas e privativas. Por este motivo o(a)
Sr(a) receberd um numero de identificagcdo que impedird a associagdo entre as informacgdes e a
sua pessoa. Para participar da pesquisa o(a) Sr.(a) ndo tera nenhuma despesa financeira. No
caso o(a) Sr.(a) sofrer algum dano decorrente dessa pesquisa, sera indenizado pela pesquisadora

responsavel: Profa Dra. Coordenadora da Pesquisa Maria de Nazaré de Souza Ribeiro (Rua
Benjamin Constant, 440 — Petrdpolis — CEP 69063-010— Manaus — AM e-mail: mnribeiro@uea.
edu.br; Telefone: 36111326 / 99859620). Para participar desta pesquisa, o(a) Sr.(a) devera assinar
este documento dando seu consentimento para participar da mesma.
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A Coordenadora e o voluntario rubricarao a primeira lauda e assinarao a ultima lauda do

TCLE no final do termo.
Eu, ,documento
de identidade (RG) declaro que concordo em participar do estudo denominado
“EFEITOS DAS PRATICAS DE PROMOCAO DE SAUDE E EM PESSOAS COM DIABETES DO
TIPO 2”, com o objetivo de analisar os efeitos das acdes de promocéo de saude e resiliéncia na
melhoria dos indices de glicemia capilar de pessoas acometidas pela Diabetes mellitus tipo 2, e
qgue quando fui convidado a participar do mesmo me foi explicado e lido o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido do qual me foi fornecida uma copia. Neste termo me foi explicado que: (1) as
informacdes que forneci serdo sigilosas e privadas; (2); os riscos fisicos da minha participacao
no estudo sdo minimos ou inexistentes, porém é possivel pequeno risco psicolégico como quadro
de ansiedade e desconforto emocional em detrimento das respostas ao questionario a partir do
conteudo das perguntas realizadas (3) que a qualquer momento poderei questionar ou pedir
informacdes adicionais sobre o estudo; (4) que a qualquer momento poderei me retirar do estudo
sem que ocorra nenhum prejuizo a minha pessoa; (5) que nao terei nenhuma despesa financeira

relacionada com o estudo. (6) No caso de eu sofrer algum dano decorrente dessa pesquisa,

serei indenizado pelas pesquisadoras responsaveis, Profa Dra. Coordenadora e Orientadora da
Pesquisa Maria de Nazaré de Souza Ribeiro (Rua Benjamin Constant, 440 — Petrépolis — CEP

69063-010— Manaus — AM e-mail: mnribeiro@uea.edu.br; Telefone: 36111326 / 99859620), e que
a mesma estara a minha disposicado, no do endereco ja descrito anteriormente.

A Coordenadora e o voluntario rubricarao a primeira lauda e assinarao a ultima lauda do

TCLE no final do termo.

Manaus, / /

Assinatura do voluntario

Profa. Dra. Maria de Nazaré de Souza Ribeiro

Coordenadora da pesquisa Responsavel

Universidade do Estado do Amazonas — Escola Superior de Ciéncias da Saude

Apéndice 2 - Perfil clinico

1. Iniciais do nome:

2. ldade:

3. Género:

4. Tempo com DM2 (em anos):
5. Medicamentos em uso:

6. Doencas associadas
7. Observagoes:
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Apéndice 3 - Ficha: Diario Glicémico

UEA

UNIVERSHIADE
DOES e ]

AMAZC

Laboratorio de Pesquisa em
Ciéncias da Saide ¢ Humanidades -

LaPeCSH

Mome:

Data Valor da glicemia
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