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RESUMO

Introdugao: O Diabetes Mellitus atinge cerca de quatorze milhdes de pessoas e um em cada quatro
brasileiros vive perante risco de morte por causa da Hipertenséo Arterial Sistémica. Parte desse resultado é
decorrente, principalmente, de fatores de risco modificaveis, como o consumo excessivo de sodio e de
carboidratos e a inatividade fisica. Objetivo: Relatar a experiéncia de uma abordagem dinémica e interativa
sobre as consequéncias da diabetes e hipertensdo quando néo tratadas, de forma a impactar e fazer com
que parte dos usuarios do Nucleo de Apoio a Saude da Familia, no bairro Santa Lucia, em Maceio,
desenvolvam o autocuidado. Metodologia: Como recurso metodoldgico, foi realizada uma conversagéo
acerca dessas doengas cronicas, utilizando-se de pinturas corporais a fim de demonstrar as complicagdes
dessas doengas no organismo. Resultados: Essa atividade se mostrou efetiva ao incentivar o grupo alvo a
colocar em préatica as formas de prevengdo apresentadas, incluindo a pratica de atividades fisicas e a
reeducacao alimentar. Conclusao: Tendo em vista os resultados apresentados e a excelente participagao
e interagao do grupo, acreditamos que essa agao teve uma importante fungéo social, uma vez que torna o
publico atingido o sujeito ativo frente a sociedade e que enriquece a formagao dos futuros profissionais da
area da saude.

Palavras-chave: Educagdo em Saude; Diabetes Mellitus; Hipertenséo arterial.
ABSTRACT

Introduction: According to data from Nacional Health Search, the Diabetes Mellitus reaches approximately
fourteen million people and one in each four brazilians live under life risk because of Systemic Arterial
Hypertension. Part of this result is mainly due to modifiable risk factors, like the excessive consume of sodium
and carbohydrates and the physical inactivity. Objective: Exploring in a dinamic and interactive way, the
consequences of the Diabetes and Arterial Hypertension when not treated in a way to impact and make that
part of Family Health Support Center (Nucleo de Apoio a Saude da Familia) users , in Santa Lucia
neighborhood, in Maceio, develop the self-care. Methodology: As methodological resource, was performed
a conversation about these chronic diseases, using body paintings to demonstrate the complications of these
ones in the organism. Results: This activity showed itself effective on encouraging the reached group to put
in practice the ways of prevention presented, including the practice of physical activities and the nutritional
education. Conclusion: In view of the results presented and the excellent participation and interaction of the
group, we believe that this action had an important social function, once that makes the target audience the
active subject against society and enriches the formation of the future health area professionals.

Key words: Health Education; Diabetes; Arterial Hypertension.
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Introdugao

Atualmente, o perfil da mortalidade no Brasil tem sido alvo de inUmeras pesquisas, visto que as
Doencgas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT) tem se tornado um sinal de alerta, pois s&o responsaveis
por mais de 72% das causas de mortes, segundo o Ministério da Saude (MS)'. Frente aos altos indices de
prevaléncia dessas DCNT, destacam-se a Diabetes Mellitus (DM) e a Hipertens&o Arterial Sistémica (HAS).

Ainda de acordo com o MS, mais especificamente, um em cada quatro brasileiros vive sob risco de
vida por causa da HAS. Ja no caso da DM s&o quatorze milhdes de pessoas que precisam viver com as
limitagdes impostas por essa doenca. Entre esses dados, a maior parte dos acometidos séo idosos”.

Além do nimero de mortes prematuras, € valido destacar a perda da qualidade de vida devido as
restricdes nas atividades de trabalho e de lazer, impactos econémicos para as familias, as comunidades e
a sociedade em geral. Diante dessa problematica, pode-se denotar a importéncia do reconhecimento das
complicagdes trazidas por essas patologias e da intensificacdo dessas, se ndo houver orientagao adequada
quanto ao tratamento ou até a ndo aceita¢do desse”.

Esse reconhecimento, por sua vez, deve partir de praticas diarias de prevengédo efetiva,
especialmente, do ponto de vista secundario, isto é, evitar as complicagbes agudas ou cronicas. Essas
medidas podem ser instruidas através do acompanhamento pela Atengdo Basica, como é sugerido no
Sistema de Cadastramento e Acompanhamento de Hipertensos e Diabéticos (HIPERDIA), que tem como
finalidade identificar o perfil epidemiolgico dos pacientes para que a atencdo seja destinada de forma
equivalente as necessidades e a orientagdo seja adequadamente fornecidaZ.

Diante desses cuidados, denota-se que mudangas no estilo de vida, com maior relevancia em
intervengdes na dieta habitual e na pratica de atividades fisicas, visando combater a obesidade, um grande
precursor tanto da DM quanto da HAS, sdo capazes de prevenir ou retardar o aparecimento das
complicagdes dessas doengas. Outra medida importante na prevencdo das DCNT € a percepcédo da
correlagdo da DM e da HAS, uma vez que o tratamento de uma é imprescindivel para que a outra seja
evitada. A coexisténcia dessas DCNT manifesta-se principalmente na aterosclerose, visto que a glicose tem
efeitos toxicos e, uma vez formada a placa de ateroma, o paciente esta sujeito ao aumento da pressao
arterial. Nesse contexto, torna-se valido salientar que o risco de morte por eventos cardiovasculares em
diabéticos é trés vezes maior do que o da populagdo em geral®. Além de que a DM é a principal causa de
amputacdes de membros inferiores, sendo de extrema importancia a prevencgéo de ulceragdes nos pés por

meio de cuidados especificos®.
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Sendo assim, a convivéncia semanal nas Unidades Bésicas de Saude (UBS) por meio da disciplina
Integragé@o Ensino Servigo e Comunidade (IESC), e baseando-se no modelo social e educativo do pais,
torna-se notorio e facil visualizar que o principal instrumento de mudanga nos indicadores atuais com relagéo
as DCNT é a educacéo preventiva. Desse modo, o processo de educagé@o na area da saude pode ser
representado pelas mais diferentes atividades, as quais estao interligadas a partir de agdes de educagéo
correspondentes aos estimulos na busca por atrair o individuo a participar desse processo. Seguindo essa
l6gica, pode-se tomar como base os argumentos teéricos de Paulo Freire, visto que de acordo com sua
concepgao de conhecimento, o ato de educar objetiva a conscientizagdo. Assim, a educagdo surge como
ferramenta de construcdo e reconstrugdo permanente da realidade social, possibilitando ao individuo agir
sobre essa situagdo de forma singular4.

Fundamentado nesse arcabougo tedrico, este artigo descreve as agdes realizadas por alunas do
segundo periodo do curso de Medicina do Centro Universitario Tiradentes (UNIT) - AL, em parceria com o
Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF), contribuindo para uma melhoria de vida dos usuarios
diabéticos e hipertensos de uma Unidade de Salude da Familia (USF) no bairro Santa Lucia em Maceid.
Dessa forma, pretende contribuir como instrumento social para outros graduandos da area da saude, de
modo a expandir a preocupagdo em promover a saude e agugar a prevengdo das DCNT desde o inicio do
curso em formagéo. Portanto, o objetivo deste estudo é relatar a experiéncia de uma abordagem dinamica
e interativa sobre as consequéncias da DM e HAS quando néo tratadas, de forma a impactar e fazer com
que parte dos usuarios do Nucleo de Apoio a Saude da Familia — NASF, no bairro Santa Lucia, em Maceio,

desenvolvam o autocuidado.
Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia que descreve a atividade
de agéo em saude desenvolvida pelas académicas do curso de Medicina do UNIT, na USF Vereador Sérgio
Quintela, em Macei6- AL. O objetivo do projeto baseou-se em explorar as consequéncias do DM e da HAS
nao tratadas como forma de impactar e fazer com que seja desenvolvido uma melhor pratica de cuidados
por parte de um grupo de mulheres que praticam atividade fisica trés vezes na semana na USF supracitada,
acompanhadas por um educador fisico do NASF. Dessa forma, buscou-se por uma metodologia que

permitisse uma abordagem dinamica e de facil compreensao acerca da tematica.

O primeiro contato com o publico alvo foi estabelecido em uma das visitas a USF, em que foi realizado

a afericdo da Pressao Arterial (PA) associada a verificagao da glicose capilar. Nesse momento, foi observado
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muitas mulheres que estavam tanto com a glicose capilar quanto com a presséo arterial elevadas, visto que
0s parametros adotados como padrao para que essas sejam tidas como normais, ao aferir por acaso, séo
para glicemia menor do que 200 mg/dL e para a presséo arterial € limitrofe entre 130 e 139 mmHg para
sistélica e entre 80 e 89 mmHg para diastélica®8. Entretanto, no grupo havia pacientes que chegaram a
apresentar 479 mg/dL na glicemia e até PA de 170 por 90 mmHg. Sendo assim, conversamos
particularmente com cada paciente no ato da triagem em busca de saber o motivo desses niveis fora dos
parametros, em que mencionaram, principalmente, o esquecimento dos remédios, a ndo aceitagao do uso
da medicagéo e a alimentagao desregulada.

Diante desse quadro, foi planejada uma agao em saude que abrangesse a necessidade do publico
alvo, ao ser realizado uma abordagem dindmica acerca da problematica. Inicialmente, consistiu em uma
roda de conversa pautada na apresentagao das doengas de forma a expor seus mecanismos de agressao
ao organismo e, uma vez adquiridas, como evitar danos de maiores proporgdes. Assim, foram destacados
dois dos principais agravos dessas doengas, o pé diabético e as placas de ateroma e suas fases, a partir de
pinturas corporais feitas nas proprias académicas. Essas pinturas foram uma intervengéo impactante criada
pelo grupo a fim de chamar a atengé@o do publico para tomar os devidos cuidados e ndo deixar que as
complicagdes chegassem a tal ponto. Ao fim da roda de conversa, o publico pdde compartilhar suas
vivéncias e questionamentos ligados a tematica abordada.

Em um segundo momento, para motivar a continuagao da pratica de exercicios fisicos, as estudantes
além de se inserirem nesses, sortearam brindes, como garrafas de agua e porta remédios com os dias da
semana, e entregaram calendarios personalizados para uma recordagdo futura do momento vivido e,
principalmente, para estimular o cuidado diario da saude em que nesses calendarios haviam indagagdes
como “Vocé ja se exercitou hoje?” “Vocé ja tomou seu remédio hoje?” “Vocé se alimentou bem hoje?”. A
vista disso, a a¢do pautada na educacdo em saude emerge como um instrumento social, utilizada para

melhoria na atengéo basica a fim de reduzir complicagbes em outros niveis da saude.
Resultados e Discussao

Diante de agbes como essa, torna-se notério que a educacao influencia e € influenciada pelas
condi¢des de saude, estabelecendo um lago estreito com todos 0os movimentos de inser¢ao nas situagdes

cotidianas em seus complexos aspectos sociais .

Na realidade dos servigos da atengéo basica de saude, os académicos desempenham um papel ativo

na realizagdo das praticas educativas com os usuarios, especialmente com os portadores da HAS e DM,
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considerando a importancia da educacdo em saude para essas pessoas. Nesse sentido, torna-se
imprescindivel que os estudantes estejam conscientes acerca da realidade vivenciada por cada usuario e
realize estratégias a fim de que suas praticas educativas contribuam para uma melhor qualidade de vida
desses.

Nessa perspectiva, levando em consideracdo que as agdes de educagdo em saude sé sao
significativas para os usuarios quando partem de seu entendimento, das suas necessidades e dos seus
interesses de acordo com o meio social no qual estao inseridos, essa agédo em saude € construida no intuito
de ser para os sujeitos a medida que é realizada com esses, tornando-os criticos acerca do processo saude-
doenca.

Assim, ficou evidente que a atividade obteve éxito, visto que o grupo foi ativo e participante,
interagindo com os palestrantes de forma satisfatéria e fazendo questionamentos, além de demonstrar
interesse em evitar os agravos das doengas e colocar em pratica as formas de prevengédo apresentadas,
dando destaque a continuidade da pratica de exercicios fisicos semanalmente, a regularidade com a
medicagéo e com a alimentagéo.

Isso, por sua vez, atinge o objetivo da a¢ao educativa no sentido de que esta deve deixar de lado o
antigo modelo hegemoénico de saude, em que o paciente nao é visto como o principal sujeito, mas sim a
doenga. A agéo educativa passa a ser realizada de uma forma ludica, estimulando no usuario a sua
criticidade e capacidade transformadora, em que todos os sujeitos envolvidos se tornem ativos no processo
ensino-aprendizagem, visando suprir as demandas expostas pela realidade subjetiva de cada individuo.

Dessa forma, pressupde-se que, a partir da informagao recebida e do interesse demonstrado durante
a atividade, os usuarios serdo capazes de tomar as melhores decisfes para a prevengédo de agravos da
HAS e da DM, bem como poderdo assumir novos habitos e condutas.

Outro aspecto a ser abrangido é a importancia do incentivo aos exercicios fisicos, uma vez que, as
praticas de atividade fisica fazem parte de uma terapéutica ndo-farmacolégica, ressaltando a redugéo da
pressao arterial e do controle glicémico, além do controle dos fatores de risco 8.

Assim, os beneficios para os diabéticos sé@o amplos, podendo ajudar no controle da doenga,
diminuindo, consequentemente a necessidade de medicamentos e de insulina, ja que individuos fisicamente
mais ativos possuem niveis mais baixos de glicose circulante, melhor agéo em receptores e pds-receptores
de membrana, melhor resposta de transportadores de glicose e maior capilarizagdo nas células musculares
esqueléticas, quando em comparagdo com individuos menos ativos, independentemente do peso e do indice
de massa corporal (IMC). Além disso, a atividade fisica também atua na redugdo do peso corporal, que, por

Si 0, ja reduz o risco de DM tipo 2°.
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No que diz respeito a HAS, o treinamento aerébico é recomendado como forma preferencial de
atividade fisica para a prevencao e tratamento, sendo que esse treinamento pode, por exemplo, reduzir a
pressdo arterial de hipertensos em cerca de 7/5 mmHg 0. Outrossim, a Sociedade Brasileira de Cardiologia
também aborda esse assunto, recomendando, assim, que haja a submissao a avalia¢éo clinica prévia para
que os exercicios sejam de intensidade moderada, de trés a seis vezes por semana, em sessdes de 30 a
60 minutos de duracg&o, realizados com frequéncia cardiaca entre 50% e 80% da maxima ou entre 50% e
70% do consumo maximo de oxigénio™!.

Em relagéo a representacao ilustrativa, entende-se a necessidade de abordagens desse tipo, pois
seu enfoque é direcionado para a conscientizagao e participagao dos sujeitos, baseando-se na avaliagao e
na problematizagéo da realidade social presenciada. Isso, por sua vez, torna-se imprescindivel, visto que o
usuario deve se sentir convencido de que ele é um sujeito ativo durante o tratamento, assim como, esteja
consciente do seu papel no desempenho de habitos de vida para evitar agravos das doengas.

A particularidade deste conjunto de técnicas utilizadas pelas graduandas do curso de medicina é
oferecer ao grupo de mulheres a oportunidade de criar uma situacéo ficticia em meio a um ambiente que
lhes proporciona envolvimentos, relacionamentos e adogédo de atitudes espontaneas entre si, de forma que

direcionam o pensamento para uma situag&o real'2.
Conclusoes

A oportunidade de integrar-se nessa agao de Educacdo em Saude ressaltou 0 mérito do compromisso
dos futuros e atuais profissionais de salde. Esse desafio demostrou além dos resultados apresentados, a

relevancia do planejamento em equipe e a humanizago no Sistema Unico de Satde (SUS).

Ao considerar 0 empenho na participagao e interagdo do grupo, a atividade desenvolvida pelas alunas
ocasionou uma repercussao que alcangou o avango social. Por essa razdo, o publico alvo tornou-se um
sujeito social ativo que reconhece as complicagdes da DM e da HAS e passa depois de orientado a se
comportar adequadamente.

Nessa perspectiva, a Educagdo em Saude exerce um papel fundamental na formagdo dos
profissionais. Ademais, auxilia na construgéo de novos artificios que solucionam problemas negligenciados

no setor da saude no Brasil.
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