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Resumo

O presente estudo teve como objetivo identificar na literatura como acontece a adesdo terapéutica no tratamento de
pessoas com diabetes mellitus frente as suas fragilidades e potencialidades. Este estudo caracteriza-se por uma revisdo
integrativa da literatura de carater descritivo, com abordagem qualitativa. Para sistematizacdo na busca da coleta dos
estudos e amostragem da literatura, foram utilizadas as seguintes bases de dados: BDENF, LILACS, MEDLINE,
SCIELO e PubMed, por meio dos seguintes descritores: Diabetes mellitus, complica¢des do diabetes e qualidade de
vida. Foram incluidos no estudo artigos publicados na integra no periodo de 2016 a 2021. No que se refere aos
resultados, observou-se uma reducdo significativa da glicemia sérica em relacdo aqueles pacientes que fizeram uso de
terapias corretas, seja ela voltada ao uso racional de medicamentos hipoglicemiantes ou através da adesdo a préatica de
atividade fisica e introducdo de uma alimentacdo correta, situacdo essa que conseguiu reduzir significativamente o
surgimento de complicacbes graves e quadros de hospitalizacbes. Bem como também, a utilizagdo e terapias
farmacolodgicas e o risco de interagdes medicamentosas advindas de um tratamento incorreto, que muitas vezes
perpassa pela deficiéncia na orientacdo médica ou pela baixa instrugdo educacional. Dessa forma, nota-se a
necessidade de adesédo por parte desses portadores de diabetes, tanto por uma qualidade de vida saudavel, através da
introducdo de atividade fisica e alimentacéo correta, como também por meio de cartilhas de orientagdes que serviram

de recurso para prevencdo de complicagdes relacionadas ao descontrole dos niveis glicémicos.
Palavras-chave: Diabetes Mellitus; Complica¢des do Diabetes; Qualidade de vida.

Abstract

The present study aimed to identify in the literature how the adherence to the treatment of people with diabetes
mellitus happens, considering its weaknesses and potential. This study, if by an integrative literature review of
descriptive character, with a qualitative approach. To systematize the search for the collection of studies and sampling
of the literature, the following databases were used: BDENF, LILACS, MEDLINE, SCIELO and PubMed, using the
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following descriptors: Diabetes mellitus, diabetes complications and quality of life. Articles published in full from
2016 to 2021 were included in the study. Regarding the results, there was a reduced reduction in serum glucose in
relation to those patients who used the correct therapies, whether aimed at the rational use of hypoglycemic
medications or through adherence to physical activity and the introduction of a correct diet, a situation that managed
to reduce the appearance of serious complications and hospitalizations. As well as the use of pharmacological
therapies and the risk of drug interactions arising from incorrect treatment, which often permeates the deficiency in
medical guidance or lack of educational instruction. Thus, there is a need for adherence by these people with diabetes,
both for a healthy quality of life, through the introduction of activity and correct nutrition, as well as through physical
guidance booklets that served as a resource for the prevention of complications related to uncontrolled blood glucose
levels.

Keywords: Diabetes Mellitus; Diabetes complications; Quality of life.

Resumen

El presente estudio tuvo como objetivo identificar en la literatura como ocurre la adherencia al tratamiento de las
personas con diabetes mellitus, considerando sus debilidades y potencialidades. Este estudio, si es mediante una
revision integradora de la literatura de caracter descriptivo, con un enfoque cualitativo. Para sistematizar la basqueda
de la coleccién de estudios y muestreo de la literatura se utilizaron las siguientes bases de datos: BDENF, LILACS,
MEDLINE, SCIELO y PubMed, utilizando los siguientes descriptores: Diabetes mellitus, complicaciones de la
diabetes y calidad de vida. En el estudio se incluyeron articulos publicados integramente de 2016 a 2021. En cuanto a
los resultados, se observo una disminucion de la reduccion de la glucosa sérica en relacién a aquellos pacientes que
utilizaron las terapias correctas, ya sea orientadas al uso racional de medicamentos hipoglucemiantes o por adherencia
a los mismos. la actividad fisica y la introduccién de una correcta alimentacion, situacion que logré reducir la
aparicion de complicaciones graves y hospitalizaciones. Asi como el uso de terapias farmacoldgicas y el riesgo de
interacciones medicamentosas derivadas de un tratamiento incorrecto, que a menudo permea la deficiencia en la
orientacion médica o la falta de instruccion educativa. Asi, existe una necesidad de adherencia por parte de estas
personas con diabetes, tanto para una calidad de vida saludable, a través de la introduccion de actividad y una correcta
nutricion, como a través de folletos de orientacién fisica que sirvan como recurso para la prevencion de
complicaciones relacionadas con los niveles incontrolados de glucosa en sangre.

Palabras clave: Diabetes Mellitus; Complicaciones de la diabetes; Calidad de vida.

1. Introducéo

O Diabetes Mellitus (DM) esté inserido dentro do contexto das doencas crdnicas nao transmissiveis (DCNT), essa
patologia caracteriza-se por uma condi¢do metab6lica marcada por quadros de hiperglicemia, devido a uma falha na producéo
de um horménio chamado insulina, responsével pela regulacdo da glicose no sangue ou em uma situacdo chamada de
resisténcia a insulina. Sua classificacdo se da em subtipos: DM tipo 1, tipo 2 e gestacional, dentre esses destaca-se 0 tipo 2
como sendo a principal causa de mortes no mundo associada ao Diabetes Mellitus (Souza & Oliveira, 2020).

Aliado a isso, é possivel afirmar que a populagdo mundial acometida pelo DM atualmente estd estimada em
aproximadamente 387 milhGes, como esses nimeros vém crescendo no decorrer dos anos a expectativa é que em 2035
ultrapassem os 470 milhdes de casos. No entanto, essa problematica pode se tornar ainda maior visto que estudos mostram que
mais da metade das pessoas portadoras de DM desconhecem essa sua condicdo, podendo assim contribuir para um aumento da
morbimortalidade decorrente da auséncia de um tratamento prévio (Marques et al., 2019).

Segundo a Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD), no Brasil, atualmente existem em média aproximadamente 13
milhdes de pessoas portadoras dessa doenga. Logo, esse nimero representa 6,9 % de toda a populacéo do pais, nesse sentido
aponta-se como fatores condicionantes para o crescimento da prevaléncia do DM o aumento acelerado da urbanizacdo nos
ultimos anos, habitos nutricionais errados, sobrepeso, obesidade e estilo de vida sedentério (SBD, 2019).

Tudo isso corrobora para um crescimento desenfreado no que diz respeito a morbimortalidade por Diabetes mellitus
no Brasil. Visto que um estudo realizado no periodo de 2000 a 2015, onde foram analisando dados nacionais e do estado do
Ceard, foi evidenciado que ocorreram 764.418 mortes por DM no pais, a0 mesmo tempo em que no estado do Ceara esses

nameros registrados foram de 28.583 dbitos. Pode-se observar que houve um crescimento nos indices de mortalidade a nivel
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nacional em contrapartida de uma diminuicéo estadual, bem como ja era esperado, devido a proporcionalidade populacional
(Garces et al., 2018).

E possivel afirmar que os estudos e dados epidemioldgicos supracitados mostram que a incidéncia e prevaléncia dos
casos de DM no Brasil e no mundo, apresentam evolugao rapida e alarmante nos Gltimos anos. As politicas publicas de satde
voltadas para prevencdo e controle dessa problematica sdo de fundamental importancia para que haja uma rapida reducéo
desses indices de crescimento do Diabetes Mellitus no Brasil (SBD, 2019).

A Estratégia Salde da Familia (ESF) no ambito da atencdo primaria em salude desempenha um papel primordial no
controle dessas alteracGes e complicagdes metabdlicas, trabalhando com foco na melhoria da qualidade de vida para essas
pessoas. Através de acdes desenvolvidas ndo apenas no acompanhamento e monitoramento como também na distribuicéo de
medicamentos, os quais possibilitam um tratamento adequado e reduzem complicagdes. Assim, os cuidados de salde ofertados
pela ESF possuem o objetivo de reduzir os indices de morbimortalidades de pacientes com DM através de orienta¢des voltadas
exclusivamente para o controle da doenca (Santos et al., 2020).

Mediante ao grande indice de pacientes acometidos por essa patologia, surgiu o0 seguinte questionamento:
Portadores de Diabetes Mellitus possuem conhecimento adequado sobre as medidas preventivas e tratamentos adequados da
doenca?

O presente trabalho teve como objetivo identificar na literatura a adesdo as terapias farmacoldgicas e néo

farmacoldgicas no tratamento de pacientes com diabetes mellitus, como garantia para uma melhor qualidade de vida.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada a partir das seguintes etapas: (1) Identificacdo do tema e
defini¢do da pergunta; (2) estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo dos estudos; (3) definigdo das informagdes a
serem extraidas dos estudos selecionados; (4) avaliacdo dos estudos; (5) interpretacdo dos resultados e (6) sintese do
conhecimento (Mendes et al., 2008). Para identificacdo do tema e defini¢do da pergunta, foi utilizada a estratégia PI1Co (P-
Populacdo: Portadores de Diabetes Mellitus; I- Interesse: ComplicagGes do diabetes; Cocontexto: Qualidade de vida).
Tendo, assim, como pergunta norteadora: “Portadores de Diabetes Mellitus possuem conhecimento adequado sobre as
medidas preventivas e tratamentos adequados da doenga?”

A busca foi realizada nos meses de maio a junho de 2021, nas bases de dados: Bases de Dados em Enfermagem
(BDENF), Literatura Latino-Americano e do Caribe em Ciéncia da Salde (LILACS), National Library Medicine
(MEDLINE), Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e PubMed por meio da Plataforma da Coordenacdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES). Foi realizada uma consulta nos Descritores em Ciéncias da Salde
(DECS), em que se utilizou os seguintes descritores: Portadores de Diabetes Mellitus, Complica¢des do diabetes e Qualidade
de vida, associados ao operador boleano “AND” como estratégia de busca.

O cruzamento dos descritores obteve 970 publicacdes. Logo em seguida, iniciou-se a realizagdo da segunda etapa
da revisdo, na qual foram adicionados os critérios de inclusdo: artigos publicados na integra no periodo de 2016 a 2021,
escritos na lingua portuguesa e que atendessem aos descritores estando disponiveis gratuitamente para leitura na integra,
alcancando 170 produgdes. Depois, foram inseridos os critérios de excluséo, artigos de reviséo, estudos que ndo abordavam a
temaética proposta, estudos indisponiveis na integra e artigos por repeti¢des, restando, assim, 16 artigos. Apdés leitura na
integra, e andlise dos objetivos e resumos, foram elegiveis 11 artigos para compor esta revisdo. Além disso, foi utilizada a
estratégia Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (Moher et al., 2009) - para
selecdo das publicacGes, pois os estudos se organizavam em quatro passos: identificagdo, selecédo, elegibilidade e incluséo
(Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma do percurso de selecdo dos estudos a partir das recomendagdes PRISMA.

[—3
L
-
i Registros identificados nas bases de
=1 dados (N= 970)
. —
=
¥
=
=t
w
Registro apds eliminagiio dos duplicados (N= 830)
(=3
b
z v
ﬁ »| Relatos excluidos N=154
’ Relatos rastreados (N=170)
L=
= l
o
=
= o Artigos completos excluidos
% Artigos completos avaliados por ndo responderem &
i para elegibilidade (N=16) pergunta norteadora (N=5)
) }
Esztudos incluidos na
= Revisio (N=11)
e
Ll
=
(=
=
=1

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Na terceira etapa de definicdo das informacfes a serem extraidas dos estudos selecionados, os artigos incluidos
foram analisados em uma tabela do Microsoft Word® 2016, agrupados e organizados pelos seguintes itens: Identificacdo,
titulo, autor, periddico, ano de publicacdo e resultado. Dessa forma, foi possivel realizar a quarta, quinta e sexta etapas,
mediante avaliacdo, anélise e interpretacdo dos artigos incluidos conforme literatura cientifica pertinente e atualizada na area

para, e dessa forma, realizar a apresentacdo desta revis&o.

3. Resultados e Discusséo

Os artigos cientificos inseridos neste estudo, estdo apresentados no Quadro 1. Logo apds apresentagdo do quadro,
estdo apresentados os principais resultados obtidos a partir dos artigos selecionados por meio de categorias tematicas, as quais
nortearam a producdo do conhecimento a respeito da adesdo de pacientes portadores de Diabetes Mellitus ao tratamento

farmacoldgico e néo farmacoldgico.
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Quadro 1 - Artigos selecionados para a revisdo integrativa da literatura, nas bases de dados online, entre 2016-2021.

N° Titulo Periddico Autor Ano Resultado

| Tendéncia do uso e fontes | Revista Leitdo, V. B. G. | 2021 Observa-se um aumento na prevaléncia do uso de
de obtencédo de | Brasileirade etal. medicamentos orais para o tratamento do diabetes,
antidiabéticos orais para | Epidemiologia passando de 77,4 para 85,2%, entre 2012 e 2018. Essas
tratamento de diabetes no informagBes indicam que houve diminui¢do nas
Brasil de 2012 a 2018: desigualdades regionais de acesso a medicamentos para
Andlise do  inquérito diabetes, um fator que pode contribuir para esse resultado
Vigitel. é a possibilidade de obtengdo gratuita dos antidiabéticos

orais.

1 Adesdo ao tratamento de | Revista Mineira | Santos, A. L. et | 2020 Avalia que 408 pessoas participantes do estudo tinham
diabetes mellitus e relagdo | de Enfermagem | al. idade média de 66,5 anos. Desses 84,1% relataram aderir
com a assisténcia na ao tratamento medicamentoso, 29,4% realizavam
atencéo primaria. atividade fisica regularmente e apenas 24% tinham

alimentacédo adequada.

i Aproximacéo dialdgica as | Interface Dias, I. W. H. et | 2020 Aponta-se que o controle metabdlico do DM se deu a
necessidades de saide em | (Botucatu) al partir da consideragdo do indice de hemoglobina glicada
usuarios  de insulina referente aos Gltimos trés meses da participagdo do estudo
acompanhados no de campo. Na primeira roda de conversa, esse indice
Programa de variou entre 7,9 a 12,5% e média de 8,53%. Na segunda,
Automonitoramento encontrou-se uma variagdo entre 6,8 a 12,3% e média de
Glicémico. 9,05%.

v Avaliagao da cartilha para | Revista de | Torres, H. C. et | 2019 As figuras ilustrativas representam elementos importantes
orientagdo da pratica do | Enfermagem da | al nos materiais educativos, por facilitarem a compreensdo e
autocuidado em | UERJ, Rio de motivarem o puablico a manusear esse material. As figuras
Diabetes Mellitus. Janeiro. possibilitam que o cliente visualize a importancia da

atividade fisica e do plano alimentar em uma estrutura
ndo linear e flexivel, aumentando a possibilidade do
usuario em efetivar a pratica do autocuidado no seu
cotidiano, favorecendo ndo apenas o interesse pelo
assunto como também o aprendizado.

\% Mapa de conversagdo | Enfermagem Barduchi, R. 1., | 2019 Observou-se que o} autocuidado
como estratégia de ensino | Foco etal. possibilitou adesdo a alimentacdo especifica, atividade
para o desenvolvimento do fisica, monitorizagao da glicemia e cuidados com os pés
autocuidado em diabetes dos participantes, levando a inferir que esse habito pode
mellitus proporcionar redugdo do risco de

complicacdes decorrentes da doenca.

VI Adesdo a0 tratamento | BraspenJ Santos, T. B. M. | 2018 O estudo mostra que os portadores de DM do Tipo 1 e 2
dietético em portadores de etal realizavam 6 refei¢des ao dia (62,5%). E os portadores de
diabetes mellitus assistidos DM tipo 1 apresentavam habitos alimentares mais
pela estratégia salde da saudaveis, vez que mastigavam bem os alimentos
familia (82,4%), ndo consumiam alimentos agucarados (58,8%),

consumiam frango sem pele (88,2%) e ndo consumiam
carne com gordura (88,2%), apresentando assim uma alta
taxa de adesdo, que também estava relacionada a
participacéo de grupos de diabéticos, bem como consultas
regulares ao médico.

Vil Exercicio fisico e diabetes | Acta Medica- | Paludo, L. etal. 2018 Técnicas de mudanca no comportamento como
mellitus: Explorando | Ligas 0 acompanhamento com profissionais da saude e
efeitos e implicacBes académicas educagdo acerca da

doenca foram intervengles associadas a uma maior
adesdo a pratica de
atividade fisica, assim como dieta e exercicio fisico
trouxeram melhorias
ao controle glicémico.

VIl Nivel de atividade fisica | Revista Kolchraiber, F. | 2018 A idade média dos usuarios foi de 59 anos,
em pessoas com diabetes | Cuidarte C.etal. predominancia sexo feminino e ndo praticantes de
mellitus tipo 2 atividade fisica. Valores glicémicos obtidos pelo exame

da hemoglobina glicada foram, 8,1% em centro de
referéncia e 9,6% em unidade bésica de satde (p=0,017),
diferenciais de controle metabdlico e distintas realidades
de atendimento. O nivel de atividade fisica aliado a
mudangas no estilo de vida e adeséo terapéutica é parte
fundamental para o controle do diabetes e prevengdo de
complicagbes, devendo ser encorajadas  pelos
profissionais da sadde.

IX Acesso e adesdo a | Revista Meiners, 2017 Encontrou-se uma maior proporcdo de mulheres, de
medicamentos entre | Brasileira de | MMM.M.D.A. et maiores de 60 anos e da classe econdmica C. A maioria
pessoas com diabetes no | Epidemiologia al. referiu ter duas ou mais comorbidades além do diabetes e
Brasil:  Evidéncias da tomar cinco ou mais medicamentos. Quanto ao acesso,
PNAUM 97,8% dizem ter acesso aos medicamentos prescritos para

diabetes e 70,7%, que os obtém de forma totalmente
gratuita.

X Efeitos terapéuticos do | Experimental Chen, C. etal 2016 O consumo regular de fibras dietéticas soluveis levou a

consumo de fibra dietética

and Therapeutic

melhorias significativas nos niveis de glicose no sangue,
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soltvel no diabetes | medicine resisténcia a insulina e perfis metabdlicos, sem afetar a
mellitus tipo 2. funcéo secretora das ilhotas de Langerhans, durante um
periodo de intervencdo de curto prazo em pacientes com
DM2.
X1 Diabetes em idosos: uso de | Ciéncia & Saude | Prado, M. A. M. | 2016 Aponta-se que a utilizagdo dos medicamentos de forma
medicamentos Coletiva B.etal errada pode induzir interagdes medicamentosas passiveis
e risco de interacdo de complicagdes graves, podendo ir desde uma diminuigéo
medicamentosa ou aumento do efeito terapéutico desses farmacos, como
também gerar resultados toxicos e até mesmo irreversiveis
a0 organismo desses pacientes.

Fonte: Dados da pesquisa (2021)

Como resultados da andlise dos resultados surgiram duas categorias tematicas: “Utilizagdo de terapias farmacoldgicas

e promocao do autocuidado” e “Uso de terapias ndo farmacoldgicas e qualidade de vida”.

Categoria 1: Utilizacdo de terapias farmacoldgicas e promogao do autocuidado

No que se refere ao tratamento medicamentoso paralelo a adocdo de pratica do autocuidado em pacientes com
diabetes mellitus, é possivel afirmar que os estudos obtidos nessa revisdo demonstram as diferentes caracteristicas e possiveis
alteracGes inerentes a adesdo medicamentosa. Esses fatores atipicos estdo diretamente relacionados & forma de utilizacéo
desses farmacos, ao grau de instrugdo educacional e as particularidades presentes no cuidado individual de cada um.

Os estudos de nimero | e 1l demonstram que a utilizacdo de medicamentos orais para o tratamento do diabetes, vem
crescendo nos Gltimos anos. Proporcionando um crescimento positivo em relagdo aos anos anteriores, passando de 77,4 para
85,2% entre os anos de 2012 a 2018. Isso pode ser compreendido pelo fato da obtencéo de forma gratuita desses farmacos, o
gue impulsiona uma reducao significativa no que diz respeito as desigualdades regionais de saude.

Em estudo realizado por Nobrega e colaboradores (2019) a utilizacdo de antidiabéticos orais, proporciona diminuicéo
na incidéncia de complicacfes a nivel metabdlico, sejam elas agudas ou crdnicas, uma vez que a terapéutica de cunho
farmacoldgico contribui para que o paciente adquira estabilidade da glicemia sérica. Levando em consideracdo que o quadro de
hiperglicemia provoca aterosclerose nos vasos sanguineos, condicao essa, que leva ao surgimento de doengas cardiacas como a
principal causa de mortes entre os portadores de diabetes mellitus.

Essas complicagcBes por muitas vezes podem ser evitadas, primordialmente através da utilizacdo correta desses
farmacos, situagdo essa que esta atrelada diretamente a pratica do autocuidado. Nesse contexto, estudos tém demonstrado que a
orientacdo medica em consonéncia com o acompanhamento regular desses pacientes e préaticas de cuidados pessoais,
mostraram-se como sendo ferramentas importantes no combate ao uso irracional de medicamentos e possiveis interacoes
medicamentosas (Santos & Senger, 2019).

No estudo de nimero XI é possivel compreender que a utilizacdo de medicamentos para o tratamento do diabetes
mellitus de forma errada, pode induzir o paciente a apresentar interagdes medicamentosas, muitas vezes passiveis de
complicagdes graves. Podendo ir desde uma diminui¢do ou aumento do efeito terapéutico desses farmacos, como também
podem gerar resultados téxicos e até mesmo irreversiveis ao organismo desses pacientes.

Nessa perspectiva, durante o tratamento farmacoldgico a utilizacdo de dois ou mais medicamentos podem ser
indicados com o objetivo de potencializar o efeito farmacol6gico, aumentando ainda mais a eficicia de seu tratamento. No
entanto, esse recurso metodoldgico pode provocar uma severa toxicidade no organismo desses pacientes, bem como, a
auséncia na eficacia dos farmacos. Assim, entra em evidéncia a polifarmécia, sendo uma situacdo pela qual o individuo passa a
fazer uso de cinco ou mais medicamentos em decorréncia da multiplicidade de agravos & salide (Santos & Senger, 2019).

Essa associagdo ao uso de varios farmacos aumenta o potencial de erros perante as prescricbes médicas, intensificando

0 surgimento das interacBes medicamentosas, visto que, os riscos de efeitos adversos tornam-se significativamente mais
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elevados em relagdo a usuarios que nao fazem uso de combinagdes farmacoldgicas durante o seu tratamento, aumentando a
probabilidade da baixa adeséo ao tratamento e maximizando as chances de morbimortalidade (Zanatta et al., 2020).

No que diz respeito a pratica do autocuidado, o estudo de ndmero IV evidencia a importancia da utilizagdo de
cartilhas de orientagBes como elementos essenciais para o tratamento do diabetes mellitus. Visto que essa metodologia de
ensino proporciona ao paciente maior praticidade na compreensdo acerca do seu tratamento, ao passo que permite a ele
vislumbrar a importancia ndo apenas do tratamento medicamentoso, como também da atividade fisica e do plano alimentar.

Dessa forma, a obtencdo de conhecimento a respeito da doenca permite ao individuo aderir aos diferentes recursos
terapéuticos existentes para 0 seu tratamento, potencializando a pratica do autocuidado e minimizando as chances de
complicagBes graves. Tendo em vista que os cuidados pessoais associados a uma alimentacdo saudavel possibilitam maior

estabilidade dos niveis glicémicos bem como uma diminuicéo significativa dos riscos cardiovasculares (Borba et al., 2018).

Categoria 2: Uso de terapias ndo farmacologicas e qualidade de vida

E notavel que, entre os estudos reunidos nesta revisdo e em associagdo a educacdo em salide, algumas medidas
acabam se tornando um fator modificador do processo salde-doenga. Nesse sentindo, ao analisar as produgdes que trabalharam
a adesdo ao tratamento ndo medicamentoso do diabetes, foi possivel constatar que o publico-alvo dessas pesquisas
apresentaram diversas formas para melhoria da qualidade de vida.

Os estudos de nameros VI e VII mencionam tanto a adesdo ao tratamento dietético como a pratica do exercicio fisico
como alternativas ndo medicamentosas que corroboram com a melhoria da qualidade de vida para esses pacientes. Percebeu-se
nestes estudos que os pacientes apresentavam uma alimentacdo saudavel, com realizacdo de 5 a 6 refei¢bes diarias,
mastigavam bem os alimentos, ndo consumiam alimentos agucarados e gordurosos, além disso participavam de grupos de
apoio, orientacdo e acompanhamento regular com equipe multiprofissional, o que impulsionava ainda mais essa adeséo.

A educacdo alimentar é essencial em relagdo ao processo de transformagdo, recuperacdo e promog¢do de habitos
alimentares saudaveis, visto que é capaz de garantir aprendizagem fundamental para tomada de decisdo, gerando condutas,
habitos e préticas alimentares saudaveis e diversificadas (Bueno et al., 2011).

Segundo Estrela et al. (2017), a aceitacdo as orientagdes é primordial para a modificacdo do estilo de vida, visto que
essas alteracfes no hébito alimentar ndo se limitam apenas as alteracdes do consumo de alimentos e a prética de atividade
fisica, contudo interferem no aglomerado de significados ligados ao comer, ao corpo e ao viver.

Observou-se também que, apds a introducdo do habito da pratica de atividade fisica regularmente, por parte dos
portadores de diabetes mellitus, houve mudancas significativas no estilo de vida dessas pessoas. Caracterizando essa adesao
terapéutica como uma ferramenta importantissima tanto para o controle dos niveis glicémicos como também na prevencdo de
diversas complicagdes.

Nesse sentido, estudos apontam que a préatica de atividade fisica esta diretamente relacionada com a melhoria da
capacidade funcional do individuo, bem como também ao fortalecendo do seu sistema imunolégico. Demonstrando resultados
positivos na conducgdo do tratamento ndo farmacolégico, essa metodologia ativa propicia reducdo significativa no que diz
respeito & morbimortalidade por doengas cronicas ndo transmissiveis ao longo dos anos, como é o caso do diabetes mellitus
(Santos & Matsudo, 2018).

Sendo assim, a procura em manter um estilo de vida saudavel se apresentou como recurso primordial na estabilidade
do controle glicémico frente a essa patologia. Visto que, essa doenga por muitas vezes desencadeia no seu portador
complicacdes a nivel metabolico, que se ndo tratadas podem levar ao surgimento de sequelas irreversiveis. Dessa forma, a
introducdo de atividade fisica diaria na vida desses pacientes, contribui para o controle da glicemia sérica, ao passo que reduz

significativamente as chances de complicacGes graves (Lima & Cardoso, 2019).
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O estudo de nimero X relata o efeito terapéutico ap6s o consumo de fibra alimentar sollvel, onde ap6s estudo
monitorado com mais de 100 portadores de diabetes, observou-se ap6s a intervencdo que os niveis de glicose no sangue,
insulina em jejum, lipoproteina, indice de resisténcia a insulina, melhoraram significativamente, bem como os niveis do
peptideo C, triglicerideos e albumina sérica.

De acordo com a Associacdo Americana de Diabetes (ADA), pacientes que possuem o habito de conduzir suas
refeicdes didrias mantendo um controle da quantidade e dos tipos de carboidratos consumidos, conseguiram proporcionar
maior adesdo ao controle da glicemia poés-prandial e, consequentemente, para evitar o desenvolvimento de complicacfes
advindas do diabetes.

Nesse sentido, a busca pela adogdo de habitos alimentares por pacientes com diabetes mellitus tem sido de
fundamental importancia, em vista de sua influéncia sobre o controle glicémico e a prevencdo de doencas cardiovasculares.
Sua adogdo pode resultar em reducéo de 1 a 2% nos niveis de hemoglobina glicada (Brasil, 2013).

Dessa forma, foi possivel correlacionar tanto a pratica de atividade fisica regular como a adogdo de um estilo de vida
saudavel através da mudanca nos habitos alimentares, como sendo a¢Ges necessarias para a promocao da sadde e qualidade de
vida dessas pessoas. Tendo em vista que, pacientes portadores do diabetes mellitus que ndo praticam atividade fisica
regularmente ou ndo fazem uso de uma dieta equilibrada, apresentam menor adesdo ao seu tratamento e maior risco no
desenvolvimento de alterages graves a nivel glicémico (Marques et al., 2019).

4. Consideracdes Finais

Portanto, pode-se concluir que para manter a constancia na estabilidade dos niveis glicémicos e evitar complicacGes
advindas do diabetes é imprescindivel a utilizacdo de uma terapia correta, onde foi observado que a utilizacdo de
medicamentos orais como terapia farmacol6gica, contribui de forma positiva para o tratamento do diabetes, promovendo
controle glicémico e diminuindo as chances de internacdes hospitalares e casos de ébito.

Vale ressaltar que o uso incorreto ou associacdo indevida de medicamentos para o tratamento do diabetes, pode
induzir o paciente a apresentar complicacfes graves, como é o caso das interacbes medicamentosas. Sendo de fundamental
importancia a existéncia de orientagdes, sejam elas médicas ou farmacéuticas. Como também, a obtengdo de conhecimento a
respeito da utilizacdo desses farmacos, o qual muita das vezes é fornecida através de cartilhas de orientagdes.

No que diz respeito a utilizacdo de terapias ndo farmacoldgicas, foi possivel concluir que a introducdo de uma
alimentacdo saudavel e préticas de atividade fisica estdo associadas a melhoria da qualidade de vida, promovendo reducéo de
quadros hiperglicémicos e prevenindo doengas cardiovasculares.

Percebe-se a relevancia do estudo e a necessidade de novas pesquisas que possam contribuir para disseminagéo e
reflexdo do tema, aumentando assim a adesdo de portadores de diabetes ao uso racional de medicamentos e a introdugdo de
habitos saudaveis que venham a proporcionar melhor qualidade de vida e sobrevida para essas pessoas.

Por fim, destaca-se, a necessidade da criacdo de projetos direcionados para a educacdo em salde, onde haja
mobilizacdo de midias sociais, e assim ajudaria a alcancar um maior nimero de pessoas, disseminando o conhecimento, e
dessa forma estimularia os portadores de diabetes acerca das suas rotinas, habitos, alimenta¢do e autocuidado, para melhorar a
qualidade de vida.
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