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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional trai consigo a elevacdo do acometimento por
Doencas Crbnicas Nao Transmissiveis (DCNTs), dentre elas o
diabetes mellitus (DM), ja que essas condi¢des tendem a ser mais agressiva na
populacdo idosa. As DCNTs causam afetas de forma incapacitante e, desse
modo, prejudica a funcionalidade desses idosos, ou seja, trazendo danos
significativos ou atrapalhar o desempenho de atividades cotidianas de forma
independente. Ainda que ndo sejam fatais, essas condicfes geralmente
tendem a comprometer as rotinas os impedindo de ter uma boa qualidade de
vida.

A maior prevaléncia esta entre os idosos 65 e 79 anos, o DM acomete
mundialmente 94,2 milhdes, com projecbes para 200,5 milhdes, estudos
apontam que essa prevaléncia s6 vai aumentar, estima-se que em 2040. O
Brasil ocupara a quarta posicao do ranking mundial no que se refere ao nimero
de pessoas que convivem com DM, com 14,3 milhdes de individuos entre 20 e
79 anos. A cada ano, cresce o numero de pessoas com DM, o que implica
mudancas de vida decorrentes do tratamento e ou das complicacfes da
doenca

O aumento na prevaléncia do DM deve-se a fatores como o crescimento e
envelhecimento populacional, o processo de urbanizacédo, a globalizacdo de
habitos ndo saudaveis, a crescente prevaléncia de obesidade e sedentarismo,
bem como a maior sobrevida de pacientes com DM. Além disso, 0s custos
associados ao DM incluem a intensificacdo do uso dos servicos de saude, a
perda da produtividade funcional e a deficiéncia. Como resultado, o DM imp&e
uma carga onerosa sobre essa populacdo, familias e sistemas de saude,
constituindo significativo obstaculo ao desenvolvimento econémico sustentavel
O diabetes mellitus tipo 2 (DM2) aumenta sua prevaléncia com a idade,
sobretudo em pessoas acima dos 65 anos. O idoso esta sujeito exatamente as
mesmas complicagbes relacionadas ao diabetes que o jovem, com uma
diferenca importante o risco das complicagdes cardiacas e vasculares € muito
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maior, uma vez que a idade € um fator agravante. Tal fator justifica a
necessidade de um cuidado diferenciado destinado a essa populacao.
Ademais, o idoso diabético, quando comparado ao nao diabético, esta mais
sujeito a ser poli medicado, a apresentar perdas funcionais, problemas
cognitivos, depressdo, quedas e fraturas, incontinéncia urinaria e dores
crbnicas

Diante dessas mudancas fisiol6gicas inerentes ao processo de envelhecimento
gue podem interferir no autocuidado do idoso com diabetes mellitus. Podemos
usar ferramentas ao nosso favor, uma boa estratégia é a educacao nutricional.
Na medida em que ensinamos esses idosos através da educacao nutricional. O
idoso com DM ainda tem resisténcia quanto a sua alimentacéo, e a educacao
nutricional através de uma abordagem educativa visa, incentivar o autocuidado
e desenvolvendo o sentimento de corresponsabilidade por sua saude. O apoio
da educacédo nutricional, por meio das tecnologias em saude, pode produzir
impacto positivo sobre o comportamento das pessoas com diabetes.

Para esse trabalho usamos as seguintes estratégias, o acolhimento e a
empatia entre profissional e paciente, o que fortaleceu as relacées e promoveu
a confianca; as leves-duras referem-se a aplicacdo do conhecimento, ao uso
de instrumentos de educacdo como questionéarios, panfletos, cartazes e roda
de conversa, 0s quais atuam como facilitador do ensino e aprendizagem.

METODOLOGIA (OU MATERIAIS E METODOS)

Trata-se um relato de experiéncia teve método do tipo qualitativo, longitudinal e
assim, foram respeitados os requisitos quanto a confidencialidade e sigilo das
informacdes, de acordo com as determinacdes feitas pela Resolucdo 466/12 e
as participantes ndo foram submetidas a qualquer tipo de experimentacao, as
oficinas foram, realizado em uma clinica privada que atende pacientes
diabéticos, em Jaboatdo dos Guararapes, Pernambuco, Brasil, no periodo de
junho a novembro de 2019.

Os pacientes foram selecionados previamente em dois momentos: no primeiro,
foi realizada selecdo de forma aleatoria, no dia seguinte a consulta com o
especialista da éarea, para avaliar as necessidades de atendimentos do
paciente e buscando aquela paciente que foram diagnosticados com diabetes,
fatores de risco para desenvolvimento de complicacbes e/ou com controle
glicémico fora das metas preconizadas pela Sociedade Brasileira de Diabetes.

O segundo momento foi a realizagdo de uma anamnese no dia da consulta, por
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meio da qual se buscaram pacientes com algum grau de descompensarao ou
presenca de complicagoes.

Apoés a anamnese, 0s pacientes foram convidados a participar da nossa roda
de conversa, juntamente com o0s respectivos acompanhantes. A amostra foi
composta por 30 wusuarios do servico, sendo 25 portadores de
diabetes mellitus do tipo 2, com idade acima de 60 anos, e seus
acompanhantes, 5 pacientes que ndo atendiam aos critérios estabelecidos
decidiram n&o participar.

As atividades educativas ocorreram antes do atendimento com o especialista,
em uma sala reservada, climatizada e tranquila. A frequéncia foi de uma vez
por semana, por 24 semanas, com duracdo aproximada de 50 minutos. Cada
grupo conteve de cinco a dez usuarios. Como educacdo leve de ensino-
aprendizagem, utilizou-se panfletos, cartazes, alimentos especificos para o

individuo com diabetes.

REFERENCIAL TEORICO

A educacao tem um papel importante em todas as etapas da vida, dessa forma
0 paciente com diabetes que participam de projeto voltado ao aprendizado e
conhecimento e habilidades necessarias para o desempenho do autocuidado,
essa mudanca de comportamento, principalmente, dentro das areas de
nutricdo e atividade fisica. O objetivo dessa educacdo em saulde é orientar
esses idosos a compreender e a motivar-se a participar ativamente no seu
regime terapéutico. Os individuos que ndo recebem a educagdo em saude
sobre diabetes podem apresentar uma forte tendéncia para o aumento do risco
de complicacbes relacionado a essa doenca (TORRES; PEREIRA;

ALEXANDRE, 2011).

Dessa maneira, a educacdo em saude deve ser vista como uma forma de
comunicacdo enquanto maneiras de rela¢des entre nutricionista e o diabético,
com o objetivo de proporcionar mudangas positivas no estilo de vida e passar
conhecimentos, para que sejam refletidas nos comportamentos de saude do
paciente, familia (CYRINO, 2005).
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Essas acOes educativas para autocuidado s&o necessarias para fornecer
informacdes e orientacdes suficientes acerca da doenca e suas complicacfes
aos portadores de diabetes além disso, essas acdes favorece realizacdo das
orientacdes, adequando-as a um novo estilo de vida saudavel (VIEIRA, G. L.
C))

Com essas ac¢les educativas, com paciente e seus familiares tém um papel
essencial no controle dessa patologia uma vez que as complicacbes estédo
estritamente ligadas ao conhecimento para o cuidado pessoal diario adequado
e um estilo de vida saudavel (FAEDA; LEON, 2006; LEITE; PRADO; PERES,
2010).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Iniciamos com uma apresentacao, logo em seguida a roda de conversa para
deixar o ambiente mais descontraido, j& que notamos na anamnese que alguns
desses idosos sdo mais reservados. Pedimos que eles se apresentassem, e
falasse 0 que é diabete? Quanto tempo descobriu que sdo diabéticos e se
fazem uso de medicamento ou insulina?

Os participantes permaneceram sentados em uma roda de conversa, onde
todos poderiam interagir, os materiais utilizados foram panfletos, cartazes, lista
de compra, receitas e alguns alimentos, sempre com uma abordagem
educativa e ludica assim facilitando a compreensdo desse grupo de idosos.
Sabemos que essa abordagem de ensino mostra maior interesse dos
participantes. Os temas abordados usando a educacdo nutricional aos
diabéticos, como funcdo metabdlica, fatores de risco e quais os danos ao longo
prazo, os sentimentos e as emoc¢des que o diabético enfrentava. Abordamos
também a importancia de uma alimentacdo saudavel associado a pratica de
atividade fisica, pedimos para eles escolher entre os alimentos exposto quais
0S mais o atraiam, entre esses variados tipos de alimentos que o diabético
pode encontrar no seu dia a dia, os alimentos escolhidos foram de acordo com
a situacao socioecondémica, preferencia alimentar, ja que esses alimentos estédo
presentes no dia a dia. Colocamos também alguns alimentos nao indicados
para pessoas com diabetes. A partir dessas escolhas conversamos sobre a
importancia de uma alimentacdo qualitativa e quantitativa, valor nutricional e
estratégias saudaveis como elaboracdo de receitas para essa particularidade
em questdo. Enfatizamos a importancia da atividade fisica e seus beneficios.
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Durante os relatos e as trocas de experiéncias com grupo, foi evidenciada a
grande caréncia de conhecimento no que diz respeito a quais alimentos o
paciente diabético poderia comer, quantidades e qualidade destes. Quanto a
atividade fisica, os individuos apresentaram maior conhecimento sobre o tema,
0 que tornou o grupo dinamico, participativo e com maior troca de vivéncias,
agindo como incentivo para que os sedentarios iniciassem ou retomassem 0
exercicio fisico e conhecessem mais sobre o mesmo. Podemos dizer que a
educacdo é a melhor maneira de levamos a informacdo e atingir nossos
objetivos que € ensinar a importancia do saber. Tém, entre seus objetivos,
facilitar a adeséo ao tratamento, diminuir as complicagcdes decorrentes da
doenca e melhorar a qualidade de vida. Colaborando tal ideia, alguns estudos
evidenciaram a melhoria na adesao ao tratamento e no controle da doenca por
meio da utilizacdo educativa. As praticas de educacao nutricional com idosos e
familiares, por meio de rodas de conversas visam contribuir de forma
significativa para a qualidade de vida desses idosos. O envelhecimento
acomete a diminuicdo da autonomia dos idosos. Como a maioria dos pacientes
idosos portadores de doencas cronicas vivem em condi¢cdes socioecondémicas
desfavoraveis, estes demandam cuidados. Cabe aos profissionais envolver os
cuidadores e familiares responsaveis pelos idosos, estimulando-os a participar
das consultas e das atividades educativas, com a educacdo nutricional,
transmitindo conhecimento e enfatizando a importancia do seu papel na vida
dele.

CONSIDERACOES FINAIS

A ferramenta utilizada para esse trabalho em diabetes permitiu observar a
Visdo que os usuarios tém sobre a prépria doenca. Evidenciou-se que é de total
importancia levar de forma ladica esse conhecimento, podemos observar como
eles se envolveram aos trocar suas experiéncias, e interagindo com outros
pacientes. A experiéncia com essa abordagem educativa proporcionou grande
conhecimento, e possibilitou o aprendizado e troca de conhecimento dos
pacientes envolvido. Foram abordados temas presentes na vida do diabético,
como a fisiopatologia da doenca, o tratamento, as complicacbes, a
alimentacao, os exercicios, entre outros. Enfim, promoveu-se um ambiente livre
de preconceitos e estigmas, permitindo a participacdo desses pacientes, o que
implica aprendizado sobretudo entre eles.

Palavras-chave; Diabetes Mellitus, Saude do idoso, Servigcos para saude do

idoso
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