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Resumo

O DM pode afetar negativamente o bem-estar fisico em consequéncia das complicacbes
agudas e cronicas, como também das necessidades do tratamento ap6s o acometimento do
DM no individuo, o0 mesmo tem chances significativas de agudizar problemas ao longo dos
anos, em contrapartida o autocuidado pode levar beneficios aos acometidos recuperando a
QV. Tendo como objetivo analisar através do estudo de artigos os beneficios que o
autocuidado tras na prevencao das complicacBes que a diabetes mellitus acarreta na qualidade
de vida na visdo do enfermeiro, tratando-se de uma revisdo integrativa da literatura com
abordagem qualitativa. O Diabetes Mellitus tem um impacto fisico e emocional significativo,
culminando na diminuicdo da autonomia e na autoconfianga desses individuos, fazendo com
que a percepcdo de si proprio esteja alterada enxergando-se como incapazes de cumprir 0s
seus objetivos e a participacdo social diminuem consideravelmente com o passar dos anos
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devido ao maior comprometimento da doenga. Observou-se que agdes que envolvem
educacdo em salde sdo fundamentais para que as pessoas obtenham sucesso no controle da
doenca seja por meio da maior adesdo ao tratamento ou da implementacdo de mudancas
necessarias nos seus habitos existentes, podendo prolongar com qualidade o tempo de vida.

Palavras-chave: ComplicacGes diabéticas; Portadores do diabetes; Educacdo em salde.

Abstract

DM can negatively affect physical well-being as a result of acute and chronic complications,
as well as treatment needs after the onset of DM in the individual, he has significant chances
of aggravating problems over the years, in contrast self-care can bring benefits to those
affected by recovering QOL. With the objective of analyzing through the study of articles the
benefits that self-care brings in the prevention of complications that diabetes mellitus causes
in the quality of life in the view of nurses, being an integrative review of the literature with a
qualitative approach. Diabetes Mellitus has a significant physical and emotional impact,
culminating in a decrease in the autonomy and self-confidence of these individuals, causing
their perception of themselves to be altered, seeing themselves as incapable of fulfilling their
goals and social participation decreases considerably with the over the years due to the greater
impairment of the disease. It was observed that actions involving health education are
fundamental for people to be successful in controlling the disease, either through greater
adherence to treatment or through the implementation of necessary changes in their existing
habits, which can extend the quality of life with quality.

Incluir o resumo em inglés.

Keywords: Diabetic complications; People with diabetes; Health education.

Resumen

La DM puede afectar negativamente el bienestar fisico como resultado de complicaciones
agudas y crdnicas, asi como las necesidades de tratamiento después del inicio de la DM en el
individuo, tiene posibilidades significativas de agravar los problemas a lo largo de los afios,
en contraste, el autocuidado puede traer beneficios a los afectados por la recuperacion de la
calidad de vida. Con el objetivo de analizar mediante el estudio de articulos los beneficios que
aporta el autocuidado en la prevencion de las complicaciones que la diabetes mellitus
ocasiona en la calidad de vida en la vision de las enfermeras, siendo una revision integradora
de la literatura con un enfoque cualitativo. La Diabetes Mellitus tiene un impacto fisico y

emocional importante, que culmina en una disminucion de la autonomia y autoconfianza de
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estos individuos, provocando que se altere su percepcion de si mismos, viéndose incapaces de
cumplir sus objetivos y la participacion social disminuye considerablemente con la a lo largo
de los afios debido al mayor deterioro de la enfermedad. Se observo que las acciones de
educacion en salud son fundamentales para que las personas tengan éxito en el control de la
enfermedad, ya sea mediante una mayor adherencia al tratamiento o mediante la
implementacién de los cambios necesarios en sus habitos existentes, que puedan extender la
calidad de vida con calidad.

Palabras clave: Complicaciones diabéticas; Pacientes con diabetes; Educacion para la salud.

1. Introducéo

Foram elaborados os primeiros achados da doenca no seculo Il D.C. na Grécia Antiga.
O termo diabetes significa “passar através de um sifao” explicando o fato da politria
caracterizar a doenca, assemelhava-se a drenagem de agua atraves de um sifdo, fazendo uma
associacdo posteriormente com polidipsia, polifagia e astenia (Arduino, 1980).

O termo diabetes mellitus (DM) é um grupo de doencas metabdlicas que atinge a
populacdo mundial caracterizado por hiperglicemia e distdrbios no metabolismo de
carboidratos, proteinas e gorduras, resultantes de defeitos da secrecdo e/ou da agdo da
insulina, que pode ser classificado, de acordo com a etiologia, em: tipo 1, tipo 2, gestacional e
outros tipos especificos (Sousa, Nobrega & Araki, 2014).

De acordo com o Ministério da Saude do Brasil, a prevaléncia do DM nos paises da
América Central e do Sul foi estimada em 26,4 milhdes de casos. E importante salientar que
nos paises do continente Europeu e Estados Unidos (EUA) a tendéncia de faixa etaria mais
atingida sera a dos idosos devido ao aumento na expectativa de vida enquanto que nos paises
em desenvolvimento este aumento ocorrerda em todas as faixas etérias (International Diabetes
Federation, 2012). Portanto, estima-se que se as tendéncias da atualidade persistirem, o
namero de pessoas portadoras do DM seja superior a 642 milhdes em 2040. Cerca de 75%
dos casos nos paises de desenvolvimento, no qual se agravara o nimero de casos nos anos
seguintes (Diretrizes brasileiras de diabetes, 2017-2018).

O DM pode afetar negativamente o bem-estar fisico em consequéncia das
complicacdes agudas e cronicas como também das necessidades do tratamento, ap0s o
acometimento do DM no individuo, o mesmo tem chances significativas de agudizar
problemas ao longo dos anos como problemas visuais graves, 30% a 45%, ou até mesmo a

cegueira; Nefropatia 10%; Neuropatia 20% a 35% e doenca cardiovascular 10% a 25%. Esses
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problemas de satde elevam de forma significativa os custos para o atendimento ao individuo
com DM e acarretam prejuizo a sua QV, considerando-se a dor e ansiedade geradas pelo
aparecimento progressivo dessas complicac6es (Brasil, 2006).

A Organizacao Mundial da Saude (OMS) estima que a glicemia elevada seja o terceiro
fator, em importéncia, da causa de mortalidade prematura, superada apenas por pressdo
arterial aumentada e uso de tabaco. Infelizmente, muitos governos, sistemas de salde publica,
profissionais de saude e principalmente a populacdo ainda ndo se conscientizaram da atual
relevancia do diabetes e de suas complicagdes. H4 uma grande preocupacdo com o controle
dos niveis glicémicos no sangue, visto que, em longo prazo, a hiperglicemia culmina em
processos patolégicos intensos, podendo causar complicacGes, disfungdes e insuficiéncia de
varios Orgdos e, portanto, comprometer a autonomia e a qualidade de vida do individuo
acometido (Antdo & Martins, 2013).

Diante do cenério descrito relacionado a doenga na populacéo, fica claro um problema
de saude publica que leva a grandes gastos com medidas curativas e o indice elevado de
morbimortalidade, além de levar aos portadores uma baixa qualidade de vida, passando a
depender de farmacos e seguir dietas vigorosas a fim de manter o controle dos niveis
glicémicos. Sendo, por conseguinte essa pesquisa se justifica a fim da realizacdo de mais
estudos para o enriquecimento de conhecimentos, contribuindo para ampliar a capacitagdo dos
profissionais de saude em prol da prevencdo da doenca e promocdo da educacdo em salde.
Tendo como objetivo analisar através do estudo de artigos os beneficios que o autocuidado
tras na prevencao das complicacdes que a diabetes mellitus acarreta na qualidade de vida na

visao do enfermeiro.

2. Metodologia

Sabemos que todas as ciéncias caracterizam-se pela utilizacdo de métodos cientificos,
mas nem todas as areas de estudo que empregam estes métodos sdo ciéncias. Desta forma
podemos entender que a utilizacdo de métodos cientificos ndo é de uso apenas na ciéncia, mas
ndo hé ciéncia sem a utilizacdo de métodos cientificos (Pereira et al., 2018).

A revisdo bibliografica é de suma importancia para a definicdo da linha adjacente da
pesquisa que se deseja desenvolver, considerando uma perspectiva cientifica, segundo o autor,
é preciso definir os tdépicos chave, autores, palavras, periodicos e fontes de dados
preliminares. Portanto, a revisdo bibliografica pode ser considerada um passo primordial para

o inicio de qualquer pesquisa cientifica (Webster & Watson, 2002).




Research, Society and Development, v. 9, n. 11, e80891110645, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i11.10645

O atual estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura com abordagem
qualitativa, que encaminhou para uma identificacdo, analise e descri¢do do estudo, mostrando
uma importancia na evolucdo para pesquisas futuras sobre o tema. A pesquisa dividiu-se em 6
etapas, sendo elas: definicdo da questdo norteadora, definicdo dos critérios de escolha e
elegibilidade, estruturacdo atraves da estratégia Pico, busca e coleta dos artigos nas bases de
dados das plataformas em saude, selecdo da amostra e analise detalhada dos achados.

A elaboracdo da questdo norteadora do presente estudo foi realizada através da
estratéegia PICo, definindo-se: P= populagio ou problema ‘“Diabetes Mellitus”,
“complicag¢des”; I= situacdo ou interesse “consequéncias”, “qualidade de vida” e Co=
Contexto “diabetes mellitus”, “saude publica” e “cuidados de enfermagem”. Sendo assim,
definiu-se a questdo principal da pesquisa: Qual a importancia do autocuidado frente as
complicacdes que o DM pode acarretar na qualidade de vida dos acometidos por essa doenca
na visdo do enfermeiro, a partir de producdes cientificas publicadas entre 2015 e 2020.

Realizou-se o levantamento em bases de dados da Biblioteca Virtual de Saude — BVS:
Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature
Analysisand Retrieval System Online (MEDLINE), Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) e base de dados em Enfermagem (BDENF), no més de outubro de 2020.

Para a localizacdo dos estudos relevantes, que respondessem a pergunta da pesquisa,
utilizou-se de descritores indexados e ndo indexados (palavras-chave) nos artigos disponiveis
nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Os descritores foram obtidos a partir do Descritor
em Ciéncias da Saude (DeCS) e (Mesh) associado as palavras-chave, conforme descrito no
Quadro 1.
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Quadro 1 - Elementos da estratégia PICo, descritores e palavras-chave utilizadas. Teresina,
2020.

N . N “Diabetes Mellitus”
P | “Complicacdes “ Diabetes “Complicacdes
da Diabeticas” Complications” Diabéticas”
“Pessoas diabéticas”
“Pessoas - - =
diabéticas”

“Qualidade de

vida” “Quality of Life
I »
“Auto cuidado” . “Cuidados de “Cuidados de Enfermagem”
self care Enfermagem”
“Cuidados de
Enfermagem”’ -

B . “Nursing Care”
Consequéncias

no diabético”

“Atengao “Primary Health “Atencdo Primaria a “Aten¢ao Basica”
Basica” Care” Saunde” “« e oSyt o1t
Atencdo primaria a satde
Co Saude Publica Public Health Satde publica “Saude Pablica”
Educrflga(,), em Hea!th ) Educagao em Saude el e SHATE
Satde Education

Fonte: Nunes, Aradjo & Miranda Janior, (2020).

Analisando o quadro é possivel identificar as palavras-chave selecionadas para
direcionar o interesse da pesquisa, baseado na sequéncia logica das palavras organizadas de
acordo com o quadro estruturado na estratégia PICo, mantendo uma linha ténue dos
significados de cada letra apresentada de acordo com a pesquisa.

2.1 Estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusao

Como critérios de inclusdo utilizaram-se estudos disponiveis em sua totalidade,
publicados nos Gltimos cinco anos, de 2015 até 2020, nos idiomas Portugués, Espanhol e

Inglés. Foram excluidos da busca capitulos de livros, resumos, artigos indisponiveis, textos




Research, Society and Development, v. 9, n. 11, e80891110645, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i11.10645

incompletos, teses, dissertacfes, monografias, relatos técnicos e outras formas de publicacdo
que ndo artigos cientificos completos.

2.2 ldentificacdo dos estudos pré-selecionados e selecionados

Foram incluidos artigos originais, publicados em inglés, portugués ou espanhol,
publicados na integra nos ultimos 5 anos entre 2015 e Agosto de 2020, que abordasse 0
contexto elaborado, sendo as consequéncias que a doenca acarreta na qualidade de vida
diretamente e indiretamente. Foram considerados estudos quantitativos e qualitativos, a fim
de abranger a diversidade de estudos encontrados. Foram excluidas revisdes de literatura,
cartas, editoriais, relatos de experiéncia e capitulos de livro.

Inicialmente, foram localizadas através da estratégia PICo 1.012 producdes dos quais
692 foram excluidos apds a aplicagdo do filtro baseado nos critérios de inclusdo e exclusdo
estabelecidos, permanecendo 320, apds a leitura dos titulos e objetivos, restando 31 estudos.
Posteriormente foi realizada a leitura na integra e apds a analise foram considerados elegiveis
os trabalhos disponiveis cujo teor do conteudo estava relacionado com o tema proposto,
resultando em uma amostra de 08 artigos. A Figura 1 descreve o percurso realizado para a
identificacdo, a inclusdo e a exclusdo dos estudos, segundo a base consultada.
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Figura 1. Fluxograma do processo de selecdo dos estudos para a revisdo integrativa -
Teresina, Pl, Brasil, 2020.

Artigos identificados através de pesquisas em bases de dados (n = 1012)
MEDLINE = 742
LILACS =200

Excluides apds aplicagdo dos critérios de inclusio e
 —

exclnzdo (n = 692)

¥
[ Leitura de titulos e resumos ]

(n=320)

Titulos e resmmos excluidos (n=296)
—*| - Indisponivel na integra
- Editorias; relato de experiéncia; anais de congresso.

¥
[ Artigos lidos na integra J

ELEGIBILI- m=24)

DADE

Artigos excluidos apos leitura na integra (n= 16)
- Revisio integrativa; artigos privados; artigos que
néo atendiam 2o objetivo da pesquisa.

Artizos selecionados
(n=108)

Fonte: Nunes, Araljo & Miranda, (2020).
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3. Resultados e Discussao

Entre os oito estudos incluidos nesta revisao, seis (6/80%) estavam em portugués, um

(1/10%) estava em inglés e um em espanhol (1/10%). A maioria das publicacdes foram

concentradas no ano de 2018 (4/50%), restando 2 no ano de 2017 (2/25%) e depois no ano de

2016 (2/25%).

Quadro 2. Distribuicdo das publicacfes incluidas segundo os autores, ano de publicacéo e

principais aspectos abordados. Teresina, Pl, 2020.

AUTOR/ANO

TITULO DO ESTUDO

PRINCIPAIS ASPECTOS
ABORDADOS

(Lima et al., 2018)

Qualidade de vida e o tempo do
diagnéstico do diabetes mellitus
em idosos

O Estudo busca avaliar a qualidade
de vida dos idosos acometidos por
diabetes mellitus (DM) e fazer uma
relacdo do tempo do diagndstico do
DM com a qualidade de vida dos
idosos atendidos em uma unidade
basica de salde do Distrito Federal.
O estudo também se prop6s a
verificar a relagdo entre os dominios
e as facetas dos instrumentos de
qualidade de vida.

(Halperin et al., 2018)

Adult patient perspectives on care
for type 1 and type 2 diabetes
across the institute of medicine’s 6
domains of quality

Reunir as perspectivas de pacientes
sobre a qualidade dos cuidados
prestados em clinicas de diabetes,
com relatos de complicag6es,
incluindo retinopatia, doenca
cardiaca coronaria, rim cronico e
outras como neuropatia, sinalizando
0 quanto o cuidado da saude é
primordial para manter a qualidade
de vida.

(Salci, Meirelles & Silva, 2018)

Educacion en salud para la
prevencion de las complicaciones
cronicas de diabetes mellitus en la
atencion primaria

Compreender como a rede de salde
se auto-organiza para a educacdo em
salde, no manejo e prevencdo das
complicacdes cronicas do diabetes
mellitus na Atencdo Primaria a
Saude, identificando critérios no
planejamento para implementacéo
dessa atividade.

(Teston et al., 2018)

Efeito da consulta de enfermagem
no conhecimento, qualidade de
vida, atitude frente a doenca e
autocuidado em pessoas com
diabetes

Busca verificar o efeito da consulta
de enfermagem fundamentada no
autocuidado apoiado sobre o
conhecimento e a atitude frente a
doenca, avaliando o impacto na
qualidade de vida em pessoas
acometidas pela diabetes mellitus
(DM) tipo 2.
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(Teston, Sales & Marcon, 2017) | Perspectivas de individuos com | Conhecer as perspectivas de pessoas
diabetes  sobre  autocuidado: | com Diabetes Mellitus tipo 2 sobre
contribuicOes para assisténcia as acoes de autocuidado,
identificando a consciéncia que a
adocdo de acOes de autocuidado é de
responsabilidade propria, embora
nem sempre as coloquem em pratica.

(Souza et al., 2017) Adesdo ao cuidado em diabetes | Avaliar a adesdo ao cuidado a
mellitus nos trés niveis de atencdo | doenca em pessoas com diabetes
a salde. mellitus, atendidas nos trés niveis de
atencdo a salde ressaltando a
necessidade de maiores
investimentos na fase inicial do
tratamento.
(Costa et al., 2016) Autocuidado dos adultos jovens | Avaliar o autocuidado dos adultos
com diabetes mellitus tipo 2 jovens com diabetes mellitus tipo 2 e

promover uma maior atencdo dos
profissionais enfermeiros com essa

populagdo.
(Sousa et al., 2016) Qualidade de vida e fatores | Busca avaliar a qualidade de vida de
associados a salde de idosos | idosos acometidos por diabetes
diabéticos mellitus tipo 2 identificando seus

fatores associados.

Fonte: Nunes, Araljo & Miranda, (2020).

Diante da anélise das publicacBes, observou-se uma grande relevancia nos achados
para a composicdo da pesquisa. Nas metodologias encontradas perceberam-se algumas
diversidades entre os estudos, caracterizando a grande variedade que acomete o tema vigente.
Portanto, baseado na anéalise realizada das publicagdes, foi possivel atribuir discussbes de
alguns pontos a serem abordados em diferentes categorias teméticas que estdo descritas a

sequir.

3.1 Impactos do DM sobre a qualidade de vida

A qualidade de vida é considerada como um conceito amplo e com diferentes
interpretacdes, podendo ser considerada a definicdo da OMS que conceitua a QV como a
percepc¢do do individuo de sua posi¢do na vida, no contexto da cultura e sistemas de valores
nos quais vive em relacdo aos seus objetivos, expectativas, padrfes e preocupacgdes
(Funghetto et al., 2018).

O Diabetes Mellitus tem um impacto fisico e emocional significativo, culminando na
diminuicdo da autonomia e na autoconfianga desses individuos, fazendo com que a percep¢éo
de si proprio esteja alterada enxergando-se como incapazes de cumprir 0s seus objetivos,

10
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autonomia e a participacdo social diminuem consideravelmente com o passar dos anos devido
ao maior comprometimento da doenga (Lima et al., 2018).

O DM é considerado uma das doencas mais comuns na classificacdo das doencas
crénico-degenerativas, cujo tratamento e controle requerem mudancas de comportamento em
relagdo a alimentacdo, ingestdo de medicamentos e estilo de vida. Todas essas alteragdes
podem comprometer a qualidade de vida principalmente quando ndo h& orientacdo adequada
guanto ao tratamento ou mesmo o0 reconhecimento da importancia de suas complicacdes
(Sousa et al., 2016).

Com mais de 10 anos de doenga o paciente com DM pode apresentar limitagOes
fisicas, dores mais intensas e desconforto com prejuizos na sua vida cotidiana, aumentando o
sentimento de tristeza, isolamento social e medo da morte influenciando na autoestima,
podendo propiciar o descaso com a sua saude, diminuindo o autocuidado e favorecendo assim

0 aparecimento de complicagdes cronicas da doenca (Lima et al., 2018).

3.2 A importancia do autocuidado na prevencado das complicacdes do DM

O autocuidado em saude pode ser definido como as medidas que cada individuo, de
forma pessoal, adquiriu para proteger seu bem-estar seja fisico, mental e social. Tem como
fundamento o pensamento de que o0 homem € capaz de cuidar de sua saude e compreende uma
série de acOes para manter a saude fisica e mental, prevenir enfermidades, satisfazer as
necessidades fisicas, psicologicas e sociais, recorrer a consulta médica ou automedicar-se
(Sales et al., 2018).

Levando em consideracdo A teoria do Autocuidado de Orem, que tem como
pressuposto que todos os seres humanos tém potencial para desenvolver habilidades
intelectuais e praticas, além da motivagédo essencial para o autocuidado. Essa teoria valoriza a
responsabilidade do individuo para com sua saude e reconhece que prevencéo e educacdo para
a salde sdo aspectos importantes nas intervengdes de enfermagem (Teston et al., 2017).

De acordo com Teston et al., (2018) O conhecimento sobre a Diabetes Mellitus é um
recurso essencial para que o préprio individuo possa cuidar-se de forma adequada, seja por
meio da maior adesdo ao tratamento ou da implementacdo de mudancgas necessarias nos seus
habitos de vida.

Algumas modifica¢des nos habitos de vida, como dieta e atividade fisica, terapéutica
medicamentosa regular, insulinoterapia e monitorizacdo glicémica, sdo fundamentais para a

resposta adequada ao tratamento, mas que nem sempre sdo de facil entendimento pela

11
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populacdo. Além disso, a falta de conhecimento sobre esta doenca agregada a deficiéncia de
estrutura do sistema publico de saude para a atencdo integral e multidisciplinar voltada a estes
pacientes, podendo contribuir para o aumento dos indices epidemioldgicos apresentados
(Sousa et al., 2018).

J& Salci et al., (2017) indica que no contexto do DM e da prevencéo das complicagdes
cronicas, considerando a complexidade que envolve a doenca e seus tratamentos, acbes que
envolvem educacdo em salde sdo fundamentais para que as pessoas alcancem e obtenham

sucesso no controle da doenca.

3.3 A importancia do engajamento dos profissionais de saide no combate ao DM

A educacdo em salde deve ser resgatada e valorizada como um instrumento de
trabalho fundamental para assistir as pessoas com Diabetes Mellitus, justificado por todas as
especificidades da doenca e as demandas geradas por elas, para um controle efetivo e integral,
que possa ser capaz de alcancar a prevencdo das complicacdes cronicas do DM. Para a
Enfermagem, o estudo revelou a necessidade de um maior envolvimento desse profissional
com a educacdo em salde para 0 DM, o qual deve fundamentar-se para que o modelo de
atendimento oriente as praticas clinicas cotidianas as pessoas com DM (Salci et al., 2017).

O autocuidado apoiado por profissionais de saude constitui uma das ferramentas que
orientam o cuidado/assisténcia a partir de problemas identificados e metas estabelecidas
conjuntamente entre os profissionais de saude como o Enfermeiro e os préprios individuos
acometidos pelo DM. Nesse sentido, intervencdes voltadas para a promoc¢éo do autocuidado
pelo individuo com diabetes mellitus sdo consideradas fundamentais para alcancar resultados
positivos no controle e gestdo da doenca. Essas intervencdes podem favorecer mais acesso as
informagdes relacionadas a doenga como fisiopatologia, manejo, modificagdo de habitos de
vida, entre outros, o que possibilita conhecer mais sobre a condi¢do cronica, o
desenvolvimento de habilidades para enfrenta-la e controla-la, além da reducgéo do impacto da

doenca na qualidade de vida (Teston et al., 2018).

4. Considerac0es Finais

Evidenciou-se que, em decorréncia do DM, pode haver um comprometimento na QV
da pessoa acometida com a doenca nos dominios fisicos, nas relagdes sociais, no psicologico

e no meio ambiente. O comprometimento no dominio fisico esta atrelado a diversos fatores
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relativos ao DM, dentre eles destaca-se 0 cansago, pouca disposi¢do, perda de peso,
dificuldades na locomocdo, perda visual, lesdes e amputagdes. No dominio do meio ambiente,
constatou-se que o ambiente familiar e o ambiente externo em que os individuos estdo
inseridos relacionam-se diretamente com o sucesso do tratamento da doenca, podendo
interferir amplamente na qualidade de vida do sujeito.

O comprometimento no aspecto psicolégico de quem possui a doenca pode ocorrer
por meio de varios fatores, tais como: falta de aceitacdo da doenca, dificuldades de
compreensdo acerca dos cuidados necessarios para realizar o tratamento, descrédito no
tratamento em virtude de ser uma doenca crénica, o uso de medicamentos, descompensagdo
glicémica, surgimento de complicacBes e sentimento de culpa diante das complicacGes
decorrentes do DM. No dominio das relacBes sociais, as pessoas com DM podem apresentar
comprometimento em virtude da resisténcia em freqientar ambientes publicos seja pela
dificuldade de mobilidade, ou por muitas vezes 0 mesmo necessitar da companhia de algum
familiar, preferem ficar em casa e manter uma distancia social.

Portanto, pesquisas como esta sdo importantes e proporcionam contribui¢fes positivas
para o meio cientifico, colocando em pauta um tema atual e de repercussao, visto a quantidade
de artigos encontrados para a elaboracdo do presente estudo, tornando explicita a relevancia
do tema. Por fim, uma vez exposto a importancia da promoc¢éao do autocuidado, fragilidades e
pontos de melhoria como na educacdo em salde da populacdo, o estudo aqui apresentado,
pode contribuir para a elaboracdo de pesquisar futuras, ou mesmo servir de subsidio para 0s
profissionais de salde na implementacdo de novas estratégias que contribuam na melhoria da

QV de pessoas acometidas pelo DM.
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