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RESUMO - Objetivo: Relatar a vivéncia das praticas de educagdo em saide dos estudantes de enfermagem frente aos
portadores de diabetes mellitus. Metodologia: Trata-se de um estudo de natureza qualitativa e descritiva, do tipo relato
de experiéncia, das vivéncias dos discentes de Enfermagem no processo de articulacdo das praticas de educagdo em
saide aos diabéticos em uma unidade bésica de satide. Resultados e Discussdo: Desta forma, a experiéncia foi
vivenciada pelos colaboradores de um projeto de extensdo em uma unidade bdsica do municipio de Cuité- PB, voltado
ao portador de diabetes ao qual teve como mecanismo de articulagdo as pratica de educacdo em satide, este singelo
encontro foi dividido em trés momentos, como: na primeira ocasido mesurou a glicemia dos participantes,
consecutivamente explanou sobre a morbidade da patologia e por fim foi proporcionado um café da manha saudével, ou
seja, a ideia foi de articular um dia sauddvel aos portadores de diabetes, sempre respeitado as suas singularidades e
crencas. Conclusdo: Desta forma, a pratica de educagido em sadde torna-se um instrumento de transformagido do meio
ao qual estd circunscrito o portador, respeitando sempre a sua singularidade, crencas e saberes populares. E notério que
a pratica de educag@o em satude € um dos vdrios pilares organizacionais da aten¢do primadria a saude.

Descritores: Educacdo em sadde. Diabetes Mellitus. Atencdo primdria a saide. Cuidado. Enfermagem em saide
comunitdria.
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PRACTICES OF HEALTH EDUCATION FRONT TO HOLDERS OF
DIABETES MELLITUS IN A UBS: experience report

ABSTRACT -Objective: To report the experience of the practice of health education of nursing students against
diabetes mellitus. Methodology: This was a qualitative study and descriptive account of the type of experience, the
experiences of nursing students in the process of articulation of the practice of health education to diabetic patients in a
primary care unit. Results and Discussion: In this way, the experience was lived by employees of an extension project at
a primary municipality of Cuité-PB, aimed at people with diabetes which had the hinge mechanism of the health
education practice, this simple meeting was divided into three stages, as on the first occasion mesurou glycemia
participants consecutively expounded on the morbidity of the disease and was eventually provided a healthy breakfast,
ie, the idea was to articulate a healthy day to patients with diabetes, always respected their singularities and beliefs.
Conclusion: Thus, the practice of health education becomes an instrument of transformation through which the carrier is
limited, always respecting their uniqueness, beliefs and popular knowledge. It is clear that the practice of health
education is one of several organizational pillars of primary health care.

Keywords: Health education. Diabetes Mellitus. Primary Health Care. Care. Community health nursing.

INTRODUCAO

Dentro do contexto das doengas mais avangadas, decorrente do aumento da
cronicas nao transmissiveis (DCNT) a expectativa de vida e do crescimento
diabetes mellitus vem ganhando destaque no populacional; nos paises em desenvolvimento,
cenario nacional, decorrente da sua o0 aumento sera observado em todas as faixas
incidéncia, a mesma caracteriza por ser uma etdrias, principalmente no grupo de 45-64
enfermidade de fundo metabdlico, ao qual anos onde sua prevaléncia deverd triplicar,
afeta varios 6rgaos, especialmente olhos, rins, duplicando nas faixas etdrias de 20-44 e 65 e
nervos, cérebro, coracdo e vasos sanguineos. mais anos.
A sua etiologia provem da deficiéncia de Neste ensejo, os tipos de diabetes mais
secre¢do e/ou agdo da insulina, envolvendo frequentes sdo o diabetes tipo 1,
processos patogénicos especificos, como a anteriormente conhecido como diabetes
destrui¢do das células beta do pancreas juvenil, que compreende cerca de 10% do
(produtoras de insulina), resisténcia a acdo da total de casos, e o diabetes tipo 2,
insulina, distdrbios da secrecdo da insulina anteriormente conhecido como diabetes do
(BRASIL, 2006). adulto, que compreende cerca de 90% do total

De acordo com Arsa et al, (2009) nas de casos. Outro tipo de diabetes encontrado
Américas, o nimero de individuos com com maior frequéncia e cuja etiologia ainda
diabetes foi estimado em 35 milhdes para o ndo estd esclarecida é o diabetes gestacional,
ano 2000 e projetado para 64 milhdes em que, em geral, ¢ um estdgio pré-clinico de
2025. Nos paises desenvolvidos, o aumento diabetes, detectado no rastreamento pré-natal
ocorrerd principalmente nas faixas etdrias (BRASIL, 2009).
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As préticas de educacdo em saude
possibilitam um maior conhecimento sobre a
patologia em questdo, e favorece aos
diabéticos um entendimento prético das
situacdes. Pois a diabetes ¢ modulada como
uma doenca silenciosa, ao quais os portadores
tendem a negligenciar os cuidados
necessdrios, e as praticas de educagdo em
saide quando conduzidas por profissionais da
area qualificados, contribuem para um maior
controle metabdlico da diabetes no individuo,
cabe aos profissionais de satde e portador a
responsabilidade de produzir as condigdes
favordveis ao processo de aquisicio de
conhecimentos sobre o DM, que possam levar
a mudanca nos hébitos de vida e manejo da
doenca (DUNCAN et al., 2004).

Desta forma, a proposta em questio
tem como objetivo explanar a vivéncia dos
extensionista do projeto, intitulado “Praticas
de Educacdo em Saude frente aos portadores
de diabetes mellitus assistidos nas UB’S, zona
urbana de Cuité: Uma promocgdo da Satde”,

na articulacdo das préticas de educagdo em

satde aos portadores de diabetes.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de natureza
qualitativa e descritiva, do tipo relato de
experiéncia. De acordo com Lakatos e
Marconi (2007), o método qualitativo difere
do quantitativo ndo s por ndo empregar

instrumentos estatisticos, mas também pela
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forma de coleta e andlise dos dados. Além
disso, este tipo de metodologia preocupa-se
em analisar e interpretar aspectos mais
profundos, descrevendo a complexidade e as
peculiaridades do comportamento humano e
fornece uma andlise mais detalhada sobre as
investigacdes, hdbitos, atitudes e tendéncias
do comportamento.

Para Gil (2008) as pesquisas
descritivas t€ém como objetivo primordial a
descri¢do das caracteristicas de determinada
populacdo ou fend6meno ou o estabelecimento
de relacdes entre varidveis. No entanto,
algumas pesquisas desta natureza, vao além
da identificacdo destas varidveis, mas
perpassam pela determinagdo da natureza

dessa relacdo.

O presente estudo foi desenvolvido a
partir de vivéncias académicas realizadas em
1 (uma) Unidade Basica de Saide da Familia
do municipio de Cuité — PB, no periodo de
agosto de 2013. De acordo com dados da
Secretaria Municipal de Sadde (2013) existe
uma totalidade de 9 (nove) UBS’s no referido
municipio, sendo cinco na zona urbana e
quatro em zona rural. As unidades que
merecem maior énfase, devido a viabilidade
da realizacdo de estudos, sdo localizadas na
zona urbana, sendo elas: Ezequias Venéancio,
Raimunda  Domingos, Abilio Chacon,
Diomedes Lucas e Luiza Dantas de Medeiros.
Esta dltima serviu

como campo para
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realizag@o das praticas de educacdo em satde,

6bice do projeto, anteriormente citado.

Vale ressaltar que as  agOes
desenvolvidas provém de um projeto de
extensio — PROBEX, intitulado ‘“Praticas de
Educacdo em Satide frente aos portadores de
diabetes mellitus assistidos nas UB’S, zona
urbana de Cuité: Uma promocdo da Sadde”
vinculado a Universidade Federal de Campina
Grande, campus Cuité - PB, sendo
desenvolvido pelos discentes do curso de
bacharelado em enfermagem da referida

instituigdo.

RELATO DE EXPERIENCIA

A prética da experiéncia proporcionou
aos extensionista um aprimoramento do saber
e a lapidagdo do exercicio da educacdo em
saide ao portador de diabetes em unidade
basica de sadde. Desta forma, a vivéncia dos
extensionista foi articulada em trés momentos
no lécus em questdo, conforme descrito a
baixo:

No primeiro momento foi realizada a
mensuragdo da glicemia capilar dos
participantes da acdo, através do glicosimetro,
os resultados obtidos permaneceram no limiar
da mensuracdo em jejum (até 99 mg/dl), em
seguida foi promulgada uma interlocucdo
entre portador e extensionista, ou seja,
instigou aos portadores de diabetes expor o
seu saber sobre a patologia em questido, como:

O que é diabetes? Quais as suas causas
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secundarias? Como ela afeta no desenrolar
das atividades didrias?;Salientando que toda a
abordagem aos mesmos foi articulada de
forma simpldria e enfética por uma linguagem
pouco cientifica e mais coloquial.

Com isso, dentro dos discorrer das
acdes programadas para a unidade, logo apds
educativas,

as  primeiras  intervencdes

conforme supracitado foi explanado ao

publico alvo todo o processo de
contextualizacdo da diabetes, como o0s seus
fatores de risco e agravantes, as causas
secundarias, a vigilancia frente a alimentagdo
sauddvel no que tange a absor¢do do acticar, a
importancia do uso da medicagdo e insulina.
Sendo assim, remodelamos as suas dudvidas
diante das  perguntas argumentando
anteriormente, em seguida, foi realizada um
teatro de fantoches, descrevendo um caso
ficticio de um paciente idoso com diabetes e
nio detinha o cuidado didrio, onde muito dos
colaboradores se identificou com o cendrio
exposto.

Para findar as ag¢des, em um terceiro
momento, foi servido aos diabéticos um café
da manha regado a frutas e sucos, estes com
baixo teor de acucar, sendo positiva a
aceitacdo, o momento foi marcado também
pelas orientacdes dadas aos colaboradores
pelos profissionais de saide da presente
unidade, se fez presente interinamente a
enfermeira e técnico de enfermagem.
Destarte, os diabéticos, colocaram em pauta

que a presente acdo deveria ser desenvolvida
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todo més, para que assim fossem reciclados
os seus conhecimentos sobre a enfermidade,
com isso nota-se a importincia da educacgdo
em saide, em um meio que predomina a

caréncia do conhecimento.

DISCUSSAO

Para atingir o objetivo proposto do
deve-se enfatizar o conceito de

Saide (APS). O

estudo,
Atencdo Primdria a
Ministério da Saude define APS como sendo
um conjunto de préticas gerenciais e sanitérias
democridticas e participativas, sob a forma de
trabalho em equipe, dirigidas a populagdes de
territérios bem delimitados,

pelas quais

assume a responsabilidade sanitaria,
considerando a dinamicidade existente no
territério em que vive a populagdo (BRASIL,

2009).

Para Alves, Boehs e Heidemann
(2012), o conceito de Educacdo em Saude
ancora-se no '"conceito de Promocgdo da
Satide, que trata de processos que abrangem a
participacdo de toda a populacdo no contexto
da sua vida cotidiana, nao detendo-se apenas
em tratar as pessoas sob o risco de adoecer".
As acdes educativas grupais favorecem a
participacdo coletiva, garantindo ao individuo
e a comunidade a possibilidade de decidirem
sobre seus proprios destinos, e capacitam-os
para atuarem na melhoria de sua condig¢do
vivencial. J4 Rodrigues e Ribeiro (2012)

conceituam educacido em saide como sendo
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uma maneira de interpretar as necessidades

cotidianas de saide da  populagdo,
compreendendo a saide como produgdo
destacando a dos

social, importancia

determinantes socioecondmicos. Essa
perspectiva reafirma o compromisso politico
quanto a necessidade de atuar sobre os fatores
bioldgicos, sociais, econdmicos e ambientais,

a fim de fomentar transformacdes sociais.

As préiticas de educacdo em satide
associada a agdes de promog¢do da saide na
Estratégia Saide da Familia (ESF) constituem
um caminho integrador do cuidar, fundado em
saberes técnico-cientificos e culturais, capazes
de promover o exercicio democritico e
provocar mudangas individuais, familiares e
comunitdrias, bem como contribuir para a
(ALVES; BOEHS;

transformacdo social

HEIDEMANN, 2012).

Denota Silva et al, (2009) a diabetes
mellitus € considerada como uma sindrome de
acometimento universal, com um crescente
quadro de morbimortalidade. Segundo o
mesmo, o nimero de portadores da doenga
em todo o mundo era de 177 milhdes em
2000, com expectativa de alcancar 350
milhdes de pessoas em 2025. Além disso, as
consequéncias da DM sdo devastadoras: sdo 4
milhdes de mortes por ano relativas a diabetes
e suas complicagdes, o que representa 9% da
mortalidade mundial total. O grande impacto

econdmico ocorre notadamente nos Servicos

de satide, como consequéncia dos crescentes
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custos do tratamento da doenca e, sobretudo

das complicagdes.

No cendrio em que se encontra o perfil

epidemiolégico da populacdo mundial,

levando em consideracdo os crescentes

indices de acometimento pela diabetes
mellitus, as acOes de educagdo em saide
como  uma

configuram-se estratégia

primordial para controle da doenca e
prevencdo de agravos. Para Matsumoto et al.
(2012), atencdo a saide ao portador de
diabetes que fornece informacdo oportuna,
apoio e monitoramento pode melhorar a
adesdo aos tratamentos, reduzindo o Onus das

condi¢cdes crdnicas e proporcionando melhor

qualidade de vida as pessoas com DM.

Nesse sentido, as metas da educacdo
em saide em relacio a doenca, além de
buscarem o controle da  glicemia,
compreendem a promog¢do do bem-estar da
pessoa e de sua familia. No entanto, as
estratégias precisam ser adequadas e o
conteido deve ser transferido de forma
simples, o qual necessita ter capacidade de
motivar as pessoas a compreender a doenca e
a assumir, de forma ativa, seu papel no
tratamento, desde os aspectos mais pessoais
de crengas e estado psicossocial até as
sociais saude-

implicacdes do processo

doenga.
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CONSIDERA COES FINAIS

As modificagcdes dos comportamentos
ndo sauddveis presentes no estilo de vida dos
diabéticos podem excluir ou controlar os
fatores de risco, podendo diminuir a
ocorréncia, prevenir recorréncias e melhorar o
prognéstico dos individuos. A ado¢@o de um
estilo de vida sauddvel, associado a praticas
de atividades fisicas regulares e de uma
alimentagdo sauddvel promove melhores
padrdes de qualidade de vida, o que consiste
paradoxalmente em um desafio e um objetivo
para este grupo populacional.

Pode-se  inferir,  portanto  que
modificagdes no estilo de vida devem ser
instigadas a todos os pacientes hipertensos,
durante todo o curso da vida. Para tanto,
percebe-se que a educagdo em saidde é uma
alternativa fundamental para conduzir esses
diabéticos a essas mudangas, através de
orientacdes que visem a melhor compreensdo
sobre seus hébitos e estilo de vida, para assim
obter a prevencdo e/ou controle dos fatores de
risco da enfermidade, utilizando-se
basicamente de hébitos e atitudes sauddveis.
Desta forma, a pratica de educagdo em

torna-se instrumento  de

saude um

transformacdo do meio ao qual estd
circunscrito o portador, respeitando sempre a
sua singularidade, ou seja, as crengas e
saberes populares. E notério que a pratica de
educagdo em saide ¢ um dos vérios pilares

organizacionais da atencdo primdria a sadde.
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