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RESUMO

O diabetes mellitus é considerado atualmente um dos principais problemas de salde publica. Seu tratamento é
complexo, envolve o uso continuo de medicamentos e mudancas no estilo de vida, podendo dificultar a adesao do
paciente a ele. Esta pesquisa teve como objetivo avaliar a adesao ao tratamento medicamentoso de pessoas com DM
tipo 2 cadastradas na Estratégia de Saude da Familia de uma cidade do interior de Minas Gerais. Os dados foram
coletados durante o ano de 2013. Participaram deste estudo 142 pessoas, 98 (69,0%) com idade igual ou superior a 60
anos, 87 (61,3%) com até quatro anos de estudo, 142 (100,0%) em uso de medicamentos para o tratamento do DM; 66
(46,5%) pessoas referiram ja haver se esquecido de tomar os medicamentos, 59 (41,5%) referiram ja haver esquecido
do horario correto da tomada, 73 (51,4%) nunca deixaram de tomar os medicamentos por ter se sentido melhor e 101
(71,1%) pessoas nunca pararam de toma-los por ter se sentido pior. E necessario que os profissionais que integram a
ESF sejam capacitados de forma permanente para que incentivem essa clientela ao autocuidado e a adesdao ao
tratamento para, dessa forma, minimizar os riscos de desenvolvimento de complicacées do diabetes, proporcionando
uma melhor qualidade de vida. Descritores: Diabetes mellitus; Adesao; Tratamento medicamentoso.

ABSTRACT

Diabetes mellitus is considered, nowadays, one of the most serious public health problems. Its treatment is complex;
it involves both the use of drugs and a change in lifestyle, making the adherence to the treatment more difficult. This
is a descriptive study with a quantitative approach that had the objective of evaluating the adherence to the drug
treatment by patients with DM type 2 registered at the Family Health Strategy Unit in a city in the countryside of the
State of Minas Gerais, Brazil. The data were collected in 2013. 142 subjects participated in this study, 98 (69,0%) aged
60 or over, 87 (61,3%) with four years of study, 142 (100,0%) using drugs to treat the DM; 66 (46,5%) people affirm that
they have forgotten to take the medicine, 59 (41,5%) have forgotten the correct time to take the medicine, 73 (51,4%)
have never forgotten to take the medicine for feeling better after taking them and 101 (71,1%) people have never
stopped taking them because they felt worse. Thus, it is necessary that the health professionals participating in the
Family Health Strategy be enabled in a permanent way to encourage the patient for self-treatment and adherence to
the treatment in order to bring the risks of complications to a minimum, providing a better quality of life to those
people. Descriptors: Diabetes mellitus; Adherence; Drug treatment.

RESUMEN

La diabetes mellitus se considera actualmente uno de los principales problemas de Salud Publica. Su tratamiento es
complejo, involucra el uso continuado de medicamentos y cambios en el estilo de vida, lo que puede dificultar la
adhesion a dicho tratamiento. Esta investigacion tuvo por objetivo evaluar la adhesion al tratamiento farmacolégico
de personas con DM tipo 2 registradas en la Estrategia de Salud de la Familia de una ciudad del interior de Minas
Gerais. Los datos se recolectaron durante el afno de 2013. Participaron de este estudio 142 personas, 98 (69,0%) con
edad igual o superior a 60 anos, 87 (61,3%) con hasta cuatro afos de estudio, 142 (100,0%) que usaban medicamentos
para el tratamiento de DM; 66 (46,5%) personas relataron ya haber olvidado tomar los medicamentos, 59 (41,5%)
relataron ya haber olvidado el horario correcto para tomar, 73 (51,4%) nunca se han olvidado tomar los medicamentos
por haberse sentido mejor y 101 (71,1%) personas nunca dejaron de tomarlos por haberse sentido peor. Es necesario
que los profesionales que integran la ESF se capaciten de forma permanente para que puedan incentivar a los
pacientes al autocuidado y a la adhesion al tratamiento para, de esta forma, minimizar los riesgos de desarrollar las
complicaciones de la diabetes, lo que brinda mejor calidad de vida. Descriptores: Diabetes mellitus; Adhesion;
Tratamiento farmacoldgico.
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INTRODUCAO

As doencas cronicas nao transmissiveis,
entre elas o diabetes mellitus (DM),
constituem atualmente a principal causa de
morte e incapacitacao no mundo, o que
aumenta os gastos em saude, dificultando o
desenvolvimento economico de muitos
paises'”.

O diabetes mellitus é considerado um
grupo de doencas metabdlicas e que tem em
comum a hiperglicemia, resultante de
defeitos na acao da insulina, na secrecao da
insulina ou de ambas. Essa hiperglicemia
cronica esta associada a complicacbes em
longo prazo e a faléncia de diferentes
orgaos, em especial os olhos, rins, nervos,
coracao e vasos sanguineos®.

Devido a alta frequéncia de
internacdes hospitalares e ao gasto elevado
com o tratamento de possiveis complicacoes
decorrentes, o Ministério da Salude vem
dando énfase cada vez maior aos programas
de diabetes na rede basica de salde. Assim,
com o propdsito de reorganizar e qualificar a
assisténcia em DM foi instituido o Plano
Nacional de Reorganizacao da Atencao a
Hipertensao Arterial e ao Diabetes
Mellitus®.

O cuidado ao diabético, como em toda
doenca cronica, envolve tempo, treinamento
para o autocuidado em domicilio, apoio

social e desenvolvimento de politicas

abrangentes para que seu gerenciamento
seja eficaz. O tratamento também depende
muito da motivacao pessoal, aceitacao da
doenca e apoio familiar.

O principal objetivo do tratamento é
reduzir a morbidade e mortalidade,
aumentadas em decorréncia do mau
controle metabdlico. O tratamento inclui
medidas nao medicamentosas e
medicamentosas.

As nao medicamentosas incluem:
educacao continuada; modificacées no estilo
de vida; reorganizacdo dos habitos
alimentares; pratica de atividade fisica;
reducdo do peso, quando necessario;
monitorizacdo dos niveis glicémicos e
diminuicdo ou abolicao do fumo e alcool,
quando for o caso”. Essas medidas
permitem ainda a participacao ativa da
pessoa com diabetes no controle de sua
doenca.

Essas mudancas, as vezes consideradas
dramaticas tanto no estilo de vida pessoal
quanto familiar, sé se tornam efetivas com a
participacao dos familiares, objetivando a
melhoria da qualidade de vida da pessoa
com diabetes®.

Entretanto, dificilmente as pessoas
conseguem manter o controle apenas com as
medidas nao medicamentosas. Mais cedo ou
mais tarde, a grande maioria necessitara de
medicamentos em seu tratamento; portanto,

ambas as formas de tratamento podem ser
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realizadas concomitantemente®, 0]
tratamento medicamentoso podera ser
realizado com antidiabéticos orais, insulina
ou associacdo desses medicamentos®.

A variedade e complexidade dos
elementos que envolvem o tratamento do
DM podem dificultar a adesao ao tratamento
proposto®®.

Estudo de revisao da literatura sobre a
adesao ao tratamento do diabetes encontrou
que esse termo tem sido objeto de
investigacao desde 1950, em diferentes
disciplinas da area da saude"”.

A adesao pode ser definida como o
“grau em que o comportamento de uma
pessoa coincide com as recomendacdes do
profissional de saude, em relacao a tomada
de medicamentos, seguimento de uma dieta
ou mudancas no estilo de vida”™. Implica
uma atitude ativa, com desenvolvimento de
vinculo entre paciente e profissional de
salde, levando a uma mudanca no
comportamento da pessoa, com a
compreensao da importancia no seguimento
do tratamento proposto.

A dificuldade do paciente em usar a
medicacdo prescrita, seguir o plano
alimentar ou modificar o estilo de vida, de
acordo com as orientacoes da equipe
multidisciplinar, é problema sempre
presente na pratica clinica®.

Além disso, as modificacoes no estilo
de vida, necessidade de uso de mdltiplos
medicamentos, aliados ao medo de
complicacoes, limitacoes fisicas e
deficiéncias visuais, podem levar a pessoa a

enfrentar muitos desafios para adaptar-se a
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essas situacoes e apresentar dificuldades
para as mudancas necessarias ao controle do
diabetes®.

As consequéncias da nao adesao ao
tratamento estao relacionadas a falta de
obtencao dos beneficios esperados, auséncia
de resposta fisioldgica da doenca,
deterioracao da relacao
profissional/paciente e ao aumento do custo
financeiro tanto para a pessoa quanto para o
sistema de salde, devido ao nimero elevado
de hospitalizacbes e do tempo de
tratamento'”.

Nessa direcao, este estudo teve como
objetivo avaliar a adesao ao tratamento
medicamentoso de pessoas com DM tipo 2
cadastradas em unidades da Estratégia de
Salde da Familia de uma cidade do interior

de Minas Gerais.

METODOS

Estudo descritivo e transversal,
realizado em uma cidade do interior do
estado de Minas Gerais, entre pessoas com
DM tipo 2 cadastradas na Estratégia Saude
da Familia. Essa cidade conta com 17
equipes da ESF, abrangendo 85% da
populacdo. Os dados foram coletados no ano
de 2013, na residéncia de cada participante,
apos agendamento prévio, sendo aplicado
um questionario previamente testado,
composto de duas partes: a primeira
contendo variaveis relacionadas ao paciente
(sexo, idade em anos completos, estado
civil, anos de estudo, renda familiar

mensal), ao diagnodstico e tratamento
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(tempo de diagndstico de DM e tratamento
realizado). A segunda parte foi composta por
quatro questdes relacionadas as variaveis de
medidas de adesao ao tratamento; essas
questdes foram adaptadas''” e sdo: alguma
vez o(a) senhor(a) esqueceu de tomar os
medicamentos contra o diabetes? Alguma
vez o(a) senhor(a) foi descuidado com as
horas de tomar os medicamentos contra o
diabetes? Alguma vez o(a) senhor(a) se
esqueceu de tomar os medicamentos contra
o diabetes por ter se sentido melhor? Alguma
vez, o(a) senhor(a) parou de tomar os
medicamentos contra o diabetes por ter se
sentido pior? Os dados foram analisados por
meio da estatistica descritiva simples.

Este estudo foi desenvolvido apos

autorizacao da Coordenacdo da Estratégia
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de Saude da Familia e aprovacdao pelo
Comité de Etica em Pesquisa do UNIFOR-MG,
Parecer n° 155/2011. Apos o aceite para a
participacao no estudo, foi solicitado a cada
um que assinasse o Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O grupo participante deste estudo foi
constituido de 142 pessoas, de ambos os
sexos. As caracteristicas relacionadas aos
participantes encontram-se descritas na
Tabela1:

Tabela 1 - Caracteristicas das pessoas com diabetes mellitus tipo 2 cadastradas na Estratégia de

Salde da Familia em uma cidade do interior de MG segundo variaveis sociodemograficas.

Formiga-MG, 2014

Numero %

Idade 30 a 40 anos 02 1,4

41 a 50 anos 06 4,2

51 a 60 anos 36 25,4

+ de 60 anos 98 69,0

Sexo Masculino 40 28,2

Feminino 102 71,8

Estado civil Com 112 78,9
companheiro

Sem 30 21,1
companheiro

Escolaridade < 4 anos 87 61,5

4 a 8 anos 29 20,5

> 8 anos 26 18,0

Renda familiar <3 SM 80 60,6

>ou igual 3 SM 62 39,4

O tempo de diagnostico do diabetes

referido por 77 participantes (54,0%) foi de

cinco a 10 anos, seguido por 44 participantes

(31,0%) que referiram menos de cinco anos.
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Entretanto, houve 15 pessoas (10,7%) que
relataram 11 a 20 anos de diagndstico, e 6
pessoas (4,3%) com mais de 20 anos de
diagnostico.

Todos os participantes afirmaram

fazer uso de medicacao para o controle do

diabetes, sendo que 59 (41,0%) pessoas
seguem plano alimentar e utilizam
antidiabético oral; 33 (23,4%) pessoas

seguem plano alimentar e utilizam insulina;

27 (19,1%) utilizam apenas antidiabéticos
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orais; 12 (8,5%) seguem plano alimentar,

realizam atividade fisica e utilizam

(3,6%)

plano alimentar, utilizam antidiabético oral

antidiabético oral; cinco seguem
e insulina; quatro (3,0%) utilizam somente
(1,4%)

antidiabético oral e atividade fisica.

insulina e duas fazem uso de

Em relacao ao modo de uso dos
medicamentos para o controle do diabetes,

as respostas encontram-se na Tabela 2.

Tabela 2 - Modo de uso dos medicamentos para controle do diabetes. Formiga-MG, 2014

Nunca As Quase Raramente Com Sempre
vezes  sempre frequéncia

Alguma vez o(a) senhor(a) esqueceu 49 66 13 7 2 5
de tomar os medicamentos contrao  (34,5%) (46,5%) (9,1%) (4,9%) (1,4%) (3,6%)
diabetes?
Alguma vez o(a) senhor(a) foi 44 59 20 12 6 1
descuidado com as horas de tomar (31,2%) (41,5%)  (14,0%) (8,4%) (4,2%) (0,7%)
os medicamentos contra o diabetes?
Alguma vez o(a) senhor(a) se 73 45 5 12 6 1
esqueceu de tomar os (51,4%) (31,7%) (3,5%) (8,4%) (4,2%) (0,8%)
medicamentos contra o diabetes por
ter se sentido melhor?
Alguma vez, o(a) senhor(a) parou de 101 18 2 17 3 1
tomar os medicamentos contra o (71,1%)  (12,7%) (1,4%) (12,0%) (2,1%) (0,7%)
diabetes por ter se sentido pior?

Como descrito acima, 66 (46,5%) diabetes tipo 2 também foi maior nas

pessoas as vezes se esqueceram de tomar os
medicamentos para o controle do diabetes,
59 (41,0%) as vezes foram descuidadas com
as horas de tomar esses medicamentos, 73
(51,4%) nunca se esqueceram de tomar os
medicamentos por ter se sentido melhor e
101 (71,1%) nunca se esqueceram de toma-
los por ter se sentido pior.

Neste estudo, a populacao feminina foi
(71,8%)

corroborando com estudo realizado", no

composta por 102 participantes,

qual a incidéncia e a prevaléncia do

mulheres.

autores''>"3)

Para  alguns esse
resultado possivelmente se deve a utilizacao
dos servicos de saude ser feito de forma
mais evidente pelas mulheres, pois estudo
regional de prevaléncia do diabetes nao

estatisticamente
(14)

encontrou  diferencas

significantes entre os sexos
A faixa etaria predominante para

ambos os sexos foi a de mais de 60 anos,

resultado que se aproxima de estudo
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realizado®, que encontrou 261 pessoas
(61,7%) nessa faixa etaria.

Sabe-se que o] risco de
desenvolvimento do DM tipo 2 aumenta
gradativamente apds os 50 anos de idade, o
que pode ser uma barreira para a adesao ao
tratamento de uma doenca cronica, pois,
com o avanco da idade, € comum as pessoas
apresentarem capacidade diminuida de
compreensao das informacdes, como
também na mobilidade fisica e capacidade
para o autocuidado®.

Em relacao ao estado civil, grande
parte dos participantes referiu viver com
companheiro (a). Esse €& um dado
importante, pois a presenca constante de
um familiar pode incentivar o tratamento
correto e o cuidado diario necessario.

Estudo realizado"” encontrou 238
(55,8%) dos investigados que eram casados
(@as) ou viviam numa relacdao estavel
consensual.

Observou-se uma populacao com baixo
nivel de escolaridade, resultado semelhante
encontrado em outros estudos '), O baixo
nivel de instrucdo dos individuos pode
limitar o acesso as informacdes, diminuindo
sua compreensao sobre as orientacoes
recebidas dos profissionais de saude, quanto
ao plano alimentar, atividade fisica,
medicamentos prescritos, entre outros e,
dessa forma, dificultar o autogerenciamento
dos cuidados e o controle da doenca'®,

A renda familiar mais referida pelos
participantes foi de até trés salarios
minimos. Estudo realizado"® com pacientes

diabéticas do sexo feminino usuarias de uma
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unidade basica de satde (UBS) no municipio
de Ribeirao Preto/SP encontrou renda
familiar correspondente a trés salarios
semelhante ao

minimos, resultado

encontrado também em outros estudos®'"

17).

A baixa escolaridade e o baixo poder
aquisitivo sao dois dados importantes, pois
podem dificultar o acesso a informacao e a
tecnologia para o controle do diabetes!">',

Com relacao ao tempo da doenca, 77
participantes referiram diabetes tipo 2 entre
cinco e 10 anos, resultado semelhante ao
encontrado em outros estudos®'?,

Como ja citado, todos os participantes
deste estudo referiram usar medicamento
para o controle do diabetes, sendo
antidiabético oral de forma isolada ou
associada e insulina, também de forma
isolada ou associada. Nao foi indagado sobre
a classe dos antidiabéticos nem o tipo de
insulina utilizada.

A terapia medicamentosa esta indicada
quando a pessoa apresenta falta ou
dificuldade para a adesao ao tratamento nao
medicamentoso (alteracdes no estilo de vida
e plano alimentar)®.

Um dos principais objetivos do
tratamento do diabetes € justamente a
obtencao de niveis glicémicos o mais
proximo possivel da normalidade®®.

Em relacdao as questoes formuladas
sobre a maneira de tomada dos
medicamentos para o controle do diabetes,
66 pessoas referiram que as vezes se
esquecem de toma-los, 59 as vezes sao

descuidados com as horas de tomada dos
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medicamentos, 73 nunca se esquecem de
tomar os medicamentos quando se sentem
melhor e 101 pessoas nunca pararam de
toma-los por terem se sentido pior.

O fato de o diabetes tipo 2 ser
geralmente  assintomatico dificulta o
seguimento do tratamento estabelecido, ja
que frequentemente a auséncia de sintomas
esta associada a saude e, assim, muitos
pacientes nao seguem o tratamento por se
sentirem saudaveis".

Estudo realizado"” evidenciou que dos
437 participantes, 236 (54,0%) ja haviam se
esquecido de tomar os antidiabéticos orais e
280 (64,1%) ja haviam tomado num horario
diferente do determinado pela prescricao
médica. Além disso, 360 (82,4%) negaram ja
ter deixado de tomar os AO devido a
sensacao de melhora ou de piora do DM 2.
Este estudo também identificou que 328
(75,0%) dos pesquisados nao cumpriam a
terapia medicamentosa para o DM 2. “Ha
necessidade de a equipe multiprofissional de
saude buscar estratégias inovadoras em
conjunto com os usuarios, a fim de sanar as
eventuais dificuldades frente ao regime

terapéutico”?,

E importante salientar que houve um
avanco no cuidado do DM com a
promulgacao da Lei Federal n°® 11.437/2006,
a qual dispoée sobre a distribuicao gratuita
de medicamentos e materiais necessarios a
sua aplicacdo e a monitorizacao da glicemia
capilar as pessoas com diabetes inscritas em
programas de educacio®’.

O comportamento da pessoa no dia a

dia, em relacdo a adesdao a esquemas
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terapéuticos, pratica de atividade fisica,
alimentacao balanceada entre outros,
influencia a salde em proporcées muito
maiores do que intervencoes médicas
isoladas.

E imprescindivel haver um dialogo
franco entre a equipe de salde e a pessoa a
respeito da importancia dos medicamentos
no controle do diabetes e na reducao dos
riscos de complicacbes da doenca,
melhorando a qualidade de vida dos
portadores??.

Estudo realizado mostrou a
importancia dada aos encontros periodicos
entre usuarios e profissionais de um
programa de educacao em salde a pessoas
hipertensas. Para esses autores, é por meio
do dialogo que se solidarizam o refletir e o
agir dos sujeitos, dirigidos a realidade a ser
transformada e humanizada. Para tanto, é
importante que haja confianca entre os
sujeitos para, assim, levar a novos
conhecimentos, novas experiéncias e novas

maneiras de olhar a realidade®.

CONCLUSAO

Este estudo teve participacao
predominante de pessoas do sexo feminino,
com mais de 60 anos, baixo nivel de
escolaridade e socioeconomico, longo tempo
de diagnostico de diabetes mellitus, todos
utilizando medicamentos (antidiabético oral
e/ou insulina) no tratamento.

Pode-se inferir que esse grupo
apresenta adesao ao tratamento

medicamentoso para o controle do diabetes,
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pois 73 participantes nunca se esqueceram
de tomar os medicamentos por ter se
sentido melhor e 101 nunca pararam de
toma-los por terem se sentido pior. Nao foi
objetivo deste estudo verificar outras formas
de adesao ao tratamento, como
reorganizacao do plano alimentar e pratica
de atividade fisica.

E necessario que os profissionais que
integram a Estratégia de Salde da Familia
sejam capacitados de forma permanente
para que incentivem, por meio de
estratégias educacionais apropriadas a
clientela, o autocuidado e a adesao ao
tratamento para, dessa forma, minimizar os
riscos de desenvolvimento de complicacdes
do diabetes, levando a wuma melhor

qualidade de vida a pessoa com diabetes.
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