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RESUMO: Objetivo: Este trabalho tem como objetivo geral descrever o conhecimento do
paciente diabético sobre a retinopatia diabética em um Hospital Oftalmolégico no municipio
de Anapolis, bem como compreender suas percepgdes e compreender as complicagdes da
doenga. Metodologia: O tipo de estudo utilizado para atingir o objetivo proposto sera um
estudo descritivo de abordagem qualitativa com andlise de Bardin. Resultados: Foram feitos
recortes das inferéncias e confeccionado o quadro de Bardin 2011. Este posteriormente
foi analisado verticalmente e horizontalmente, dando origem a pré-categorias. Estas pré-
categorias foram agrupadas, chegando entao as categorias do estudo: Categoria 1: O que €
Retinopatia Diabética?; Subcategoria 1.1: A descoberta da Retinopatia Diabética e a busca
por um melhor letramento. Concluséo: O estudo mostra que os pacientes com retinopatia
diabética tém pouco conhecimento sobre a doencga e suas consequéncias, sendo a cegueira
a principal delas. Eles enfrentam dificuldades emocionais e sociais, como ansiedade, medo,
estresse e depressao. A pesquisa também aponta a falta de orientagcéo e educacao em saude
por parte dos profissionais de enfermagem. Uma estratégia eficaz para melhorar o letramento
em salde € a participacdo da comunidade em reunides e associagbes para diabéticos.
E necessario que profissionais de enfermagem publiquem mais sobre a prevencdo da
retinopatia diabética e assumam seu papel como educadores e promotores de salude.
PALAVRAS-CHAVE: Diabetes. Retinopatia Diabética. Letramento em Saude.

DIABETIC RETINOPATHY AND THE PERCEPTION OF PATIENTS WITH
DIABETES

ABSTRACT: Objective: This study aims to describe the knowledge of diabetic patients
about diabetic retinopathy in an Ophthalmologic Hospital in the city of Anapolis, as well as
to understand their perceptions and comprehend the disease’s complications. Methodology:
The type of study used to achieve the proposed objective will be a descriptive qualitative
approach with Bardin’s analysis. Results: Inferences were cut and Bardin’s 2011 chart was
created. Later, it was analyzed vertically and horizontally, giving rise to pre-categories. These
pre-categories were grouped, leading to the study categories: Category 1: What is Diabetic
Retinopathy?; Subcategory 1.1: Discovering Diabetic Retinopathy and Seeking Better
Health Literacy. Conclusion: The study shows that patients with diabetic retinopathy have
little knowledge about the disease and its consequences, with blindness being the main one.
They face emotional and social difficulties such as anxiety, fear, stress, and depression. The
research also points to the lack of guidance and health education by nursing professionals.
An effective strategy to improve health literacy is community participation in meetings and
associations for diabetics. Nursing professionals need to publish more about the prevention
of diabetic retinopathy and assume their role as educators and health promoters.
KEYWORDS: Diabetes. Diabetic Retinopathy. Health Literacy.

11 INTRODUGAO

A visdo é um sistema sensorial de suma importancia para convivéncia social do
individuo, pois aproximadamente 80% das informacdes que recebemos sao influenciadas
por ela. Por isso, o ato de ir ao oftalmologista anualmente se torna bastante relevante para

Ciéncias da saude: Aspectos diagnosticos e preventivos de doengas Capitulo 3

18



a deteccgao precoce de possiveis alteracdes visuais, sendo uma forma de prevencgédo para
doengas que possam levar a cegueira (BRASIL, 2015a).

Uma das principais doencgas que pode causar a perda da viséo é o Diabetes Mellitus
(DM). Estima-se que no ano de 2017, existam 451 milhdes de pessoas acometidas pelo
DM no mundo, e que esse numero chegara aos 693 milhées em 2045 (CHO et al., 2018).

Segundo o Conselho Brasileiro de Oftalmologia (2015), a probabilidade de um
paciente diabético tornar-se cego, é de 30 vezes mais do que o nao diabético. O diabetes
mellitus pode causar diversas altera¢des oculares, sendo a Retinopatia Diabética (RD) a
primordial, podendo ocasionar a cegueira.

A retinopatia diabética afeta a retina das pessoas portadoras de DM. A retina € uma
camada mais interna do olho, responsavel por converter as ondas de luz em impulsos
nervosos. O fato de a maioria da populagdo com RD nao apresentar sintomas, faz com
que a perda ou comprometimento da visdo seja inevitavel (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
DIABETES, 2015).

A Retinopatia Diabética (RD) & responsavel por cerca de 12% dos novos casos
de cegueira, além disso, é percebida em mais de 90% dos diabéticos tipo 1, e 60% de
diabéticos tipo 2, apés 20 anos da doenga. A RD é um dos principais problemas oculares
causados pelo diabetes e é responsavel pela perda de visao irreversivel.

Entretanto, para que ocorra a prevencao, apenas a intervencdo médica nédo € o
suficiente, a educacao em saude é uma ferramenta primordial para o bom éxito do processo.
E importante identificar qual o nivel de conhecimento do paciente acerca da doenca e do
seu estado de saude (DIAS et al., 2010).

Sendo assim, é possivel indagar se a populagéo diabética esta de fato, recebendo
orientagbes dos profissionais de saude acerca dessa doencga e as suas consequéncias, e
se existe a educacdo em saude frente a esses pacientes.

Para que haja essa ligagéo entre o profissional e o paciente, € fundamental fazer
uso de um mecanismo chamado Letramento em Salde (LS). O LS é um instrumento
recente na saude e educacao brasileira. Ele permite avaliara capacidade que o individuo
tem de adquirir e compreender as nogbes basicas de salde, para que ele possa aplicar
esse conhecimento na promocéo e prevengao da sua prépria saude e de seus familiares
(PIGIONE, 2005).

Frente a essa crescente taxa de RD, a implementacdo do LS no cotidiano dos
pacientes diabéticos & extremamente importante, para que eles consigam coloca-la em
pratica e assim manter melhores habitos de salde.

O baixo nivel de LS tem um efeito direto e negativo na satde do paciente, refletindo
diretamente no autocuidado. Com isso, o impedimento da compreensao acerca do assunto
e 0 ndo cumprimento de novos héabitos, sdo consequéncias de um baixo nivel de LS
(PIGNONE, 2005).

Uma das razdes desse baixo nivel de LS é a limitada alfabetizag@o do paciente, que
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em diversas situac¢des ficam com receio e vergonha do questionamento perante o médico,
e assim, acarretando o entendimento.

O profissional de enfermagem tem papel crucial no processo de LS ao educar os
pacientes sobre alimentagdo saudavel, nivel glicémico e autocuidado. E importante avaliar
como o LS esta sendo inserido em pacientes com RD para tornar a tematica mais visivel e
compreensivel no ambiente de saude.

Boa parte da populacdo diabética ndo obtém a informacdo que o Diabetes pode
ocasionar doencgas oculares. Com isso, diversas pessoas possuem a RD e ndo sabem, e
quando procuram um oftalmologista, em alguns casos a doenca ja esta em sua forma grave
(HIRAKAWA et al., 2019).

Dadas as consideracdes listadas acima, considera-se que a populacéo diabética
necessita de uma ferramenta que os ajude a ter o conhecimento acerca da RD, e os
danos que ela pode causar na visdo. Sendo assim, um instrumento especifico e de suma
importancia para o exposto, é o Letramento em Saude.

O letramento em salde, envolve o aprendizado e a competéncia das pessoas para
ter o dominio do assunto, e entéo transferir as informacdes obtidas aos que precisam, a fim
de promover a saude e prevenir a doenga (KICKBUSCH et al., 2013).

O letramento em saude é importante para a populagédo com doengas crénicas, como o
diabetes mellitus, pois melhora o autoconhecimento sobre a patologia e, consequentemente,
a qualidade de vida. Os profissionais de saude, especialmente a equipe de enfermagem,
devem desenvolver estratégias para promover a prevencao e o autocuidado. O interesse
pela tematica surgiu da experiéncia pratica no ambiente de trabalho, ao constatar que
muitos pacientes com RD n&o possuem conhecimento adequado sobre a doenga. O estudo
justifica-se pela escassez de pesquisa sobre 0 tema e busca engajar os profissionais de
enfermagem na inser¢édo do letramento em salde no cotidiano da sociedade.

Atualmente, o Diabetes Mellitus (DM), é uma doenca que esta crescendo cada vez
mais. No Ranking com os 10 paises que acometem o maior nimero de pessoas (20 a 79
anos) em 2015, o Brasil ocupa o 4° lugar na lista, com mais de 14 milhdes de diabéticos.
Estima-se que em 2040, esse nimero passe para mais de 21 milhdes de diabéticos no
Brasil (FEDERACAO INTERNACIONAL DE DIABETES, 2015).

Aneuropatia, nefropatia e aretinopatia, sdo algumas afeccdes que estéo relacionadas
com o diabetes (PEDROSA et al., 2013).

No Brasil, a retinopatia diabética é classificada como a 32 causa de perda de viséo
em individuos com faixa etaria de 16 a 64 anos de idade (ARAGAQO; FERREIRA; PINTO,
2013).

Partindo desses fatos, surge a preocupacgéao frente a esses pacientes diabéticos que
possuem a RD, pois é de suma importancia que eles tenham o conhecimento sobre essa
patologia e os graves problemas que ela pode causar.

Diante dessas consideragdes, questiona-se: Qual é a percepcdo em salde dos
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pacientes portadores de diabetes em relagcdo a retinopatia diabética em um Hospital
Oftalmoldgico no Municipio de Anépolis?

21 OBJETIVO

Como objetivo do estudo Descrever o conhecimento do paciente diabético sobre a
retinopatia diabética em um cidade de grande porte.

31 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa.

Segundo Andrade (2006), na pesquisa descritiva os fatos sdo explorados de forma
que nao haja a interferéncia ou manipulacéo por parte do pesquisador. Para a realizacéo
da pesquisa descritiva, existem etapas que se inicia na fase de observagédo dos casos até
a sua interpretacdo. Diante disso, tem-se os instrumentos de coleta de dados que véao
proporcionar a assisténcia necessaria para a observacgao sistematica.

A pesquisa foi realizada em um hospital na cidade de Anapolis, municipio no interior
do Estado de Goiéas, que oferece atendimento especializado em oftalmologia. O municipio
de Anapolis estéa localizado a 53 quilémetros da capital, Goiénia, e se tratando de populagéo,
segundo o censo de 2019 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), ele é
considerado o terceiro maior do Estado de Goias, com a populagéo estimada em 386.923
habitantes (ANAPOLIS/GO, 2019; IBGE, 2019).

O hospital é referéncia em oftalmologia na regido, com corpo clinico especializado
em atendimento emergencial e ambulatorial, além de assisténcia cirurgica. Possui equipe
de residéncia médica e atende pacientes particulares, de planos de saude e do SUS. O
estudo foi realizado com 17 pacientes que possuem RD, que participaram voluntariamente
por meio de entrevistas telefénicas gravadas, ap6s assinarem o TCLE.

Para tanto foi utilizado o critério de saturacdo dos dados. A saturagdo dos dados se
designa como um instrumento, empregado para estabelecer ou fechar o tamanho final de
uma amostra, interrompendo a captagéo de novos componentes, a fim entéo de estabelecer
0 quantitativo de académicos a serem entrevistados. Ocorre quando as respostas se
repetem em mais de cinquenta e um por cento dos sujeitos que ja participaram da coleta de
dados (OSCHOA, 2015; FONTANELLA; RICAS; TURATO, 2008).

As entrevistas com os pacientes foram gravadas, organizadas e posteriormente
transcritas na integra de acordo com as questdes propostas no instrumento de coleta
de dados, podendo ser suspensas quando ocorrer repeticdo de dados. A pesquisadora
organizou as questdes de forma com que, os participantes entrevistados tivessem a
liberdade de expressao sobre o tema a ser pesquisado através de perguntas elaboradas

no instrumento semiestruturado para coleta de dado
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Foram inclusos neste estudo pacientes que possuem o diagnostico de RD, que
tenham idade igual ou superior a 40 (quarenta) anos e que derem o aceite em participar da
pesquisa apos a assinatura do TCLE.

Foram excluidos aqueles que ndo se encaixaram nos critérios de inclusdo, os
que apresentarem alteracbes neuroldgicas ou cognitivas que pudesse comprometer a
compreensao ou a resposta da entrevista. Pacientes que ndo possuirem o diagnostico de
RD, e com idade menor a 40 anos.

A coleta de dados se deu ap6s aprovagdo do Comité de Etica e Pesquisa (CEP)
do Centro Universitario de Anapolis-UniEVANGELICA, respeitando os principios éticos
conforme a Resolugéo 466/2012, sendo o numero do parecer consubstanciado pelo CEP:
3.965.128.

Quanto ao periodo, a coleta de dados ocorreu no periodo compreendido de abril a
julho de 2020 conforme cronograma estabelecido e parecer do CEP, no horario em que o
participante tiver disponibilidade.

No primeiro momento foi entregue uma copia do projeto e a declaragédo de instituicao
coparticipante ( ao responséavel pela geréncia do hospital a fim de verificar a viabilidade
e disponibilidade em realizar a pesquisa na referida unidade. O aceite a participagéo foi
validado com o carimbo e assinatura deste documento.

Foi realizado contato com os pacientes do hospital oftalmologico através de ligagdes
telefbnicas gravadas.

A pesquisa constituiu-se através da aplicagdo de instrumento de coleta de dados,
sendo este elaborado pelo autor da pesquisa. A coleta de dados se deu a partir da entrevista
gravada com aplicativo de gravador de voz do aparelho gravador celular, utilizando as
perguntas norteadoras do instrumento de coleta de dados. Isto ocorreu somente apos a
leitura do TCLE para o participante e em sequéncia a assinatura de ambas as partes no
referido documento.

No que se refere a duragéo, as entrevistas tiveram em média de 10 a 25 minutos e
foram realizadas individualmente em um ambiente reservado com o intuito de ndo expor o
participante, minimizando o risco de constrangimento do mesmo.

A coleta foi cessada em 17 entrevistados, ndo havendo novas informacgdes referente
ao tema proposto. A saturagéo teodrica pode ocorrer no trajeto da pesquisa, tal problema
€ caracterizado pela cessacgéo de participantes novos no estudo por haver repeticao de
dados ndo havendo pertinéncia em continuar a coleta (FONTANELLA; RICAS; TURATO,
2008).

Para analisar os dados, foi utilizado o método de analise de Bardin, na qual o mesmo
descreve que 0 uso de técnicas para analise e a comunicagdo com o principal objetivo de
indicar a influéncia na formagéo da imagem (BARDIN, 2011).

Aanalise deu-se quando a pesquisadora esteve em posse dos dados coletados.Apos
a interpretacéo das entrevistas por meio do instrumento de coleta de dados, estes dados
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foram analisados e expostos por meio de tabelas e graficos, no objetivo de esclarecé-los
e compreendé-los. Nesta técnica de analise, a pesquisadora propde o entendimento das
caracteristicas, organizagées ou modelos presentes aos fragmentos das conversas que
foram levados em consideragao.

A andlise foi desenvolvida a partir das informagdes coletadas durante as entrevistas
e através da fala dos participantes, para que houvesse entendimento das possiveis
mudancas nos pensamentos com intuito de compreender e esclarecer os fatos (BARDIN,
2011). Assim, a analise foi feita com contetdo de pratica da fala dos varios individuos
envolvidos nesse estudo, para se compreender as diversas mudancas de ideias num
mesmo ambiente e situagdes.

A caracteristica da analise qualitativa &€ o estudo da principal declaragcdo dos
participantes, descobrindo assim o centro de sentido da comunicacdo, e a quantitativa &
determinante o que mais se imp&e no dialogo.

A formacéo organizacional da analise de dados envolveutrés fases: pré- analise,
descricdo analitica e analise inferencial. A primeira fase envolveu os processos de
organizagao do material e leituras aprofundadas horizontal e verticalmente; A segunda fase
envolveu processos de descri¢cdo de conteudo dos dados de forma objetiva e sistematica; e
por fim, a terceira fase envolveu o processo de categorizagdo dos dados (BARDIN, 2011).

41 RESULTADO

Foram feitos recortes das inferéncias e confeccionado o quadro de Bardin 2011.
Este posteriormente foi analisado verticalmente e horizontalmente dando origem a pré-
categorias. Estas pré-categorias foram agrupadas chegando entdo as categorias do
estudo: Categoria 1 : O que é Retinopatia Diabética?; Subcategoria 1.1 : a descoberta da
Retinopatia Diabética e a busca para o letramento melhorado;

51 DISCUSSAO

5.1 Categoria 1 : O que é retinopatia diabética?
[...] a moca que me disse, que era diabetes, & por causa da diabete

(Entrevistado 2).

Ainda nédo, o porqué mesmo eu ndo sei ndo. Eu t6 até com uma revista
aqui que fala sobre a retinopatia diabética, depois eu vou ler pra ficar mais
informado (Entrevistado 9).

[...] eu so sei que é por conta da diabete, que ela ataca demais a visédo. E tem
muita gente que morre cego, por causa da diabete (Entrevistado 10).

Assim como os entrevistados 2 e 10 afirmaram, a RD & uma complicagédo
microvascular de alta relevancia, e é designada a pacientes portadores de DM, sendo ele
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tipo 1 ou tipo 2 (Sociedade Brasileira de Diabetes 2015;2016).

Segundo American Diabetes Association (2016) a RD é acometido na maioria das
vezes por adultos, com média de idade entre 20 a 74 anos, e é decorrente dos danos que
o DM causa nos vasos sanguineos do olho. Tendo como principais fatores de risco o tempo
da doenca e os valores glicémicos.

O agravamento da RD se da por meio da duragéo e intensidade da doenca, que
se nédo for investigada e tratada, a probabilidade de uma perda de visdo e até mesmo a
cegueira total, € grande. As sérias complica¢des provenientes da RD se faz principalmente,
pelo fato dessa doenca ser silenciosa, assintomética no inicio e aparecer depois de anos
do diagnostico de DM, e assim, todos esses fatos fazem com que o paciente caminhe para
um estéagio critico gradativamente (BRASIL, 2006).

Em contra partida, assim como exposto pelo entrevistado 9, o indice de pessoas que
ndo sabem o que & RD, e nem mesmo o que € DM ( descrito pelas falas dos entrevistados
3 e 11), é elevado. De acordo com a pesquisa realizada, 80,7% das pessoas entrevistadas
sabem o que € DM, e apenas 32,5% sabe pelo menos que existe a RD (DIAS et al., 2010).

Vish, diabetes é a pior coisa do mundo que pode existir [...] A diabetes é o
excesso de aglicar no sangue né (Entrevistado 3).

Ah, 0 que € mesmo eu nao sei, 0 que o povo fala pra mim é que é acucar no
sangue né!? Ai até hoje eu ndo entendo muito bem o que é n&o (Entrevistado
11).

Um fator extremamente consideravel para o desenvolvimento e piora da RD, é o
individuo ter DM e néo saber, e quando descobre, ja estd com a saude prejudicada e a
RD na forma avangada. Estudos anteriores evidenciaram que em 2019, 463 milhdes de
pessoas teriam diabetes no mundo, e a informagéao mais alarmante, é que 232 milhdes de
pessoa ndo foram diagnosticados (FEDERACAO INTERNACIONAL DE DIABETES, 2019).

Um topico importante na fala do entrevistado 9, é a exemplificacdo do meio de
comunicacao que ele ira utilizar para estudar sobre o0 assunto, que no caso é a revista. Mais
uma vez, precisa-se ressaltar a importancia do letramento em salde desses pacientes,
pois a falta de informacéo é o gatilho para a perda da viséo irreversivel.

5.2 Subcategoria 1.1 : A descoberta da retinopatia diabética e a busca para o
letramento melhorado

ApOs a descoberta do diagnéstico de RD, € necessario que os pacientes busquem
tratamentos e uma melhor qualidade de vida. Sendo assim, os entrevistados relataram
como fazem para buscar um letramento melhorado acerca da doenca, e 0s principais meios
de comunicacéo utilizados para alcangar o mesmo.

As falas a seguir sdo de pessoas que fazem uso da tecnologia, bem como internet,
televiséo, e também de meios como livros e revistas.

[...] eu sempre busco, eu leio bastante também, esses livros sobre saude, e
devido a diabete e tudo, eu comprei livros, ganhei, entdo eu procuro sempre

Ciéncias da saude: Aspectos diagnosticos e preventivos de doengas Capitulo 3

24



ler sabe. (Siléncio) ajuda muito a gente né, ah, hum, a se orientar melhor né
[...] (Entrevistado 1).

E, eu uso muito a internet né. Quando eu busquei a radio, porque eu sou a
diretora da radio, entdo quando eu busquei a radio aqui no municipio, eu
busquei a internet também. Entdo eu sou muito ligada a, a essa tecnologia né
(Entrevistado 8).

E, minha filha 1& e fala pra gente né. Mas eu também vejo muita televisao,
a gente pesquisa bastante na internet. A internet ajuda demais, qualquer
coisinha que a gente quer saber, € s6 pesquisar |4 que ela mostra pra gente
né (Entrevistado 10).

A partir do momento em que o individuo descobre que possui uma complicagdo
cronica, assim como a RD que esta sendo enfatizada neste estudo, ele se vé obrigado
a mudar as suas condi¢des e seu estilo de vida. E por isso, € de suma importancia que
ele tenha um conhecimento sobre a doenca, suas consequéncias e tratamento, porém, a
realidade nem sempre € assim. Diversas pessoas ndao conseguem associar o significado e
a gravidade da situagéo, pelo fato de néo ter instrugbes acerca do assunto.

Algumas condutas, como ler e entender uma receita médica e assimilar os horarios
da medicagdo, que na maioria das vezes sdo faceis, para um paciente com um baixo
grau de alfabetizacdo se torna dificil (SANTOS et al., 2015). Sendo assim, & importante
trabalhar o letramento funcional em saldde nos pacientes, e principalmente, identificar que
eles necessitam dessa ajuda.

Segundo Adams et al., (2009) o letramento em salude é a habilidade, sendo ela
escrita ou falada, que o individuo tem em adquirir um conhecimento e aplica-lo em sua vida
diaria, no autocuidado, e também propagar essas informagbes para outras pessoas, para
que assim, elas possam melhorar a sua perspectiva em saude.

O profissional de saude, destacando a enfermagem, tem um papel primordial
para o bom éxito desse LFS. Eles vao identificar pequenos gestos de incompreenséo
dos pacientes, como uma letra ilegivel na prescricdo, que pode fazer com que eles nédo
realizem o tratamento medicamentoso por terem davida e vergonha de questionar, policiar
a maneira como transmiti a mensagem para o paciente, evitar utilizar termos técnicos,
de dificil compreenséo, e utilizar palavras na qual faga parte do cotidiano deles, para que
assim, a construgdo desse letramento melhorado aconteca (ROMERO; SCORTEGAGNA;
DORING, 2019).

Ap6s o vinculo criado entre o profissional e o paciente diante da construcédo da
melhora do autocuidado e qualidade de vida, a busca pelo letramento melhorado por parte
do paciente vai se tornando algo mais préximo. Assim como o entrevistado 1, que investiu
em compras de livros e revistas que falava sobre a sua complicacédo, que é a RD, para que
assim, ele possa ficar orientado sobre suas condigoes.

Ja os entrevistados 8 e 10 utilizam de um meio mais atual, o letramento digital. Ele
vai auxiliar a procura de informagdes sendo elas verbais ou ndo verbais, que chamem a
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atencao do leitor de uma forma mais criativa e rapida, e que possa ser utilizado de uma
maneira pratica em qualquer circunstancia (AZEVEDO; GASQUE, 2017).

Apesar do aumento da procura por um letramento melhorado, existem algumas
barreiras relacionados ao diagnéstico tal como a falta de informacao e dificuldades diante
da doenca, porém, vale ressaltar também, os processos primordiais para a melhoria do
estado de saude do paciente com RD, como as orientagdes e tratamento ofertados

61 CONSIDERAGOES FINAIS

Diante dos achados, o presente estudo possibilitou identificar que os pacientes que
possuem o diagnostico de RD, ndo tem muito conhecimento sobre a doenca e nem as
consequéncias que ela traz, sendo a cegueira a principal delas. A percepc¢ao que eles
possuem acerca da doenca ainda é vago, o que eles sabem é que a RD é causada pelo
DM.

De acordo com os entrevistados, as maiores dificuldades frente o diagnostico € em
relacéo ao estado emocional e social. Ansiedade, medo, estresse, inseguranca, depresséo,
vicio, alteragbes na rotina de trabalho e na auto estima, séo os principais topicos levantados
no estudo.

E perceptivel do inicio ao fim a participacdo efetiva apenas do profissional médico,
tendo uma barreira entre o paciente e os demais profissionais de saude. Existe uma falta
do profissional de enfermagem em todas as categorias do estudo, principalmente nas
orientagcbes frente ao diagnéstico de DM e RD, pois € o enfermeiro que é responsavel
dentre tantas coisas, pela assisténcia ao paciente, destacando a orientagdo acerca da
doenca, como ela age no organismo, as complicagdes que pode ser gerado se nao houver
um tratamento eficaz e continuo, a periodicidade das consultas médicas, a necessidade de
uma alimentacao balanceada e pratica de exercicios fisicos.

A pesquisa revela que as orientacdes ofertadas aos pacientes vém exclusivamente
do profissional médico, na qual envolve a dieta balanceada, pratica de atividades fisicas,
controle glicémico rigoroso e o uso correto das medicacoes.

A falta do letramento em saude, toda essa dificuldade encontrada na compreensao
dos individuos é alarmante. Atualmente, existem inimeros meios de ter acesso a informacéao
como internet, televiséo, radio, revistas, sendo extremamente necessario a implementagcéo
dos mesmos no cotidiano das pessoas.

Uma estratégia eficaz e que obtém éxito em relagéo ao letramento em saude e que é
intermediada pela enfermagem, s&o as reunides e associagdes para os diabéticos, na qual
ha a participacao efetiva da comunidade. S&o levantadas duvidas e questionamentos, que
sé@o sanadas pela equipe por meio de palestras, dindmicas e apresentacoes.

Espera-se que este estudo desperte a curiosidade e o interesse de profissionais de
enfermagem para que possa ocorrer uma tratativa efetiva para o paciente e que desperte
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novos olhares em relagdo a importancia do letramento em salde na vida da populacao
diabética e também a toda a sociedade.

As publicagbes por enfermeiros brasileiros correlacionando a prevencdo da
retinopatia diabética ainda sao insuficientes isso deve alertar os mesmos, da necessidade
de publicagcdes no campo de conhecimento que envolve a educagcéo em salude a cliente
com Diabetes Mellitus no que tange a prevencao da retinopatia diabética. O enfermeiro tem
papel preponderante em meio ao processo de prevencéo das complica¢des advindas desta
condigao crbnica, e dentre elas destaca-se o seu papel de educador e promotor de saude.
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