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RESUMO

Objetivo: analisar os fatores associados ao autocuidado
em pessoas com diabetes durante a pandemia de CO-
VID-19. Métodos: estudo transversal analitico e explo-
ratério online com 70 participantes, utilizando o Ques-
tionario de Atividades de Autocuidado com o Diabetes.
O perfil clinico e sociodemografico foi retratado com
uma andlise descritiva. Ja para a associa¢do entre as va-
riaveis, aplicaram-se o teste exato de Fisher, o teste Qui-
-quadrado e regressdo de Poisson com variancia robusta.
Resultados: apos a regressdo, os itens Atividade fisica,
Uso de medicagdo e Alimentagdo geral do Questionario
de Atividades de Autocuidado com o Diabetes apresen-
taram, respectivamente, associacdo significativa com as
variaveis exercicio fisico (p<0,001), ocupagio (p=0,005)
e idade (p=0,01). Conclusao: os itens de exercicio fisico,
uso de medicagdo e alimentagdo geral do questionario de
autocuidado se relacionaram com as variaveis de idade,
ocupacdo e pratica de exercicio fisico, respectivamente.
Contribui¢des para a pratica: os servicos de saide de-
vem intensificar a investigacdo dos fatores associados
as dificuldades das pessoas com diabetes, para oferecer
uma melhor qualidade de vida e uma promogao de satide
adequada para essa populagio.

Descritores: Diabetes Mellitus; Complicagdes do Diabe-
tes; Autocuidado; COVID-19; Pessoal de Saude.

ABSTRACT

Objective: to analyze the factors associated with self-ca-
re in people with diabetes during the COVID-19 pande-
mic. Methods: cross-sectional analytical and exploratory
online study with 70 participants, using the Summary
Diabetes Self-Care Activities Questionnaire. The clinical
and sociodemographic profile was portrayed with a des-
criptive analysis. Fisher’s exact test, the Chi-square test
and Poisson regression with robust variance were used
to determine the association between the variables. Re-
sults: after regression, the items Physical Activity, Use of
Medication and General Diet from the Summary Diabetes
Self-Care Activities Questionnaire showed, respectively, a
significant association with the variables Physical Exer-
cise (p<0.001), Occupation (p=0.005) and Age (p=0.01).
Conclusion: the physical exercise, medication use and
general diet items on the self-care questionnaire were
related to the variables of age, occupation, and physical
exercise, respectively. Contributions to practice: health
services should intensify the investigation of factors as-
sociated with the difficulties of people with diabetes, to
offer a better quality of life and adequate health promo-
tion for this population.

Descriptors: Diabetes Mellitus; Diabetes Complications;
Self Care; COVID-19; Health Personnel.
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Introducao

Diabetes mellitus (DM) é uma condicdo meta-
boélica cronica de origem multipla, que ocorre quando
ha altas taxas de glicose no sangue de um individuo
permanentemente. Devido a sua crescente incidén-
cia e prevaléncia pelo mundo, hoje se configura como
uma preocupacdo para os sistemas de satude e repre-
senta cerca de 5 a 20% de todo o gasto com satde de
paises em desenvolvimento, como o Brasil. Existem
custos tangiveis para pessoas com diabetes, como os
gastos dos usuarios nao assistidos pelos servicos de
saude, mas também os custos intangiveis, como a dor,
ansiedade e perda da qualidade de vida™.

Pessoas com diabetes tém maior morbidade,
prevaléncia de infeccdo e problemas de saide mental.
Dessa forma, esses individuos tendem a manifestar
sintomas depressivos de duas a trés vezes mais que a
populacdo em geral, que podem associar-se a diminui-
¢do do autocuidado, baixa participagao no tratamento,
sedentarismo, isolamento social, ganho de peso, entre
outros®,

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) cor-
robora a necessidade de a pessoa com DM adquirir
habilidades de autocuidado que lhe concedam o ge-
renciamento da sua condi¢do. Entretanto, as barreiras
apontadas para a adesdo da dieta e atividade fisica
incluem o pouco apoio familiar, o trabalho ou a ocupa-
¢do, o estresse, a seguranca e o custo dos lugares para
fazer exercicios fisicos®.

Além dessas barreiras, as pessoas com DM pre-
cisaram lidar com outra dificuldade: a pandemia de-
cretada em marco de 2020 pela OMS do coronavirus
da Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2
(SARS-CoV-2), responsavel pela doenga Coronavirus
Disease 2019 (COVID-19), a qual gerou um enorme
impacto nos sistemas de satide e nos sistemas sociais
de todo o mundo. A populagdo mundial precisou to-
mar medidas de distanciamento e isolamento social, e
alguns servigcos que geram aglomeragdes foram fecha-
dos temporariamente. Além disso, hospitais e demais
servicos de sauide se depararam com a necessidade de
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se adaptarem as formas de atendimento, a fim de evi-
tar maior transmissao do virus®.

Existiam grupos de pessoas que, caso contrais-
sem a COVID-19, poderiam desenvolver complicacées
sérias e ficariam gravemente doentes, os chamados
grupos de risco, e nesse grupo, estariam as pessoas
com DM, pois a hiperglicemia mal manejada aumen-
taria a gravidade e a mortalidade em pacientes com
COVID-196),

Essa doenga também ameacgou contribuir para
piores manejos da condicdo devido a interrupcdes
causadas pela pandemia, com as mudangas na rotina.
Verificou-se que mais de um ter¢o das pessoas com
diabetes entrevistadas possuiam agora uma dieta me-
nos saudavel, e metade relataram que fazem menos
exercicios, aumentando assim os fatores que podem
alterar a glicemia®,

Houve, também, mudancas na rotina das pes-
soas com essa condicdo em alguns casos relacionados
ao acesso a medicamentos, suprimentos e servigos de
saude, os quais foram interrompidos pela COVID-19©),
Ha relatos de que, muitas vezes, os médicos nao esta-
vam disponiveis, e os reabastecimentos por meio de
prescri¢cdes eram dificeis, adicionando um estressor
para essas pessoas?. Existem evidéncias para inter-
venc¢des visando otimizar o autogerenciamento de
pessoas com diabetes que sdo possivelmente viaveis
em um cendrio de pandemia, incluindo mensagens de
texto, intervengdes baseadas na web ou em computa-
dor, aplicativos para telefones celulares e automoni-
toramento da glicemia, mas que ainda precisam ser
melhor avaliadas®.

A literatura que avalia a associa¢do do autocui-
dado na pessoa com diabetes durante o periodo pan-
démico do virus SARS-CoV-2 é limitada. Dessa forma,
este estudo objetivou analisar os fatores associados ao
autocuidado em pessoas com diabetes durante a pan-
demia de COVID-19.

Métodos

Trata-se de um estudo transversal, analitico e
exploratério, realizado de forma online!”. A populagio
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foi composta por individuos maiores de 18 anos, de
ambos os sexos, residentes em territdrio brasileiro,
com diagndstico de diabetes mellitus tipo 1, tipo 2,
gestacional ou outros tipos de diabetes, como Latent
Autoimmune Diabetes in Adults (LADA), Mature On-
set Diabetes of the Young (MODY), pré-diabetes, e que
possufam algum equipamento com acesso a internet.
A inclusido de diversos tipos de diabetes no estudo se
deu visando um maior alcance de pessoas e a necessi-
dade de observar o autocuidado de todas as pessoas
com DM. Individuos que ndo responderam a todas as
questdes da pesquisa foram excluidos. A amostragem
foi ndo probabilistica e por conveniéncia (n=70).

A divulgacdo do estudo para os participantes foi
realizada por meio de um texto e imagem nas midias
sociais como WhatsApp, Facebook, Instagram e grupos
direcionados a pessoas com diabetes, desejando al-
cancar o maior numero de individuos possivel em um
pequeno espaco de tempo. Ao receber a divulgacao, os
individuos ja obtinham o link para ler o texto e aceitar
a participagdo da pesquisa por meio do acordo com o
termo de consentimento livre e esclarecido e, o ques-
tiondrio criado por meio do Google Forms para ser res-
pondido. A coleta de dados foi realizada inteiramente
em ambiente virtual entre novembro de 2021 e margo
de 2022.

0 questionario para a coleta de dados, elabo-
rado pela autora, continha variaveis sociodemografi-
cas (idade, estado civil, cidade, estado, escolaridade,
ocupacao, renda familiar e individual), habitos de vida
(tabagismo, uso de bebida alcodlica, dieta e pratica
de atividade fisica) e clinicas (tipo de DM, tempo de
diagnostico, complica¢des agudas e crdonicas, medica-
mentos, comorbidades, peso, altura monitoramento
da glicose sanguinea, manejo metabdlico e cobertura
dos servicos de saude).

A avaliacao do comportamento de autocuidado
foi realizada por meio do Questionario de Atividades
de Autocuidado com o Diabetes (QAD), adaptado e va-
lidado para utilizagdo no Brasil. Ao serem avaliados
com o questiondrio, os usudrios referem com qual
frequéncia realizaram as atividades ou os comporta-
mentos nos sete dias antecedentes. As respostas va-

riam de zero a sete, com as pontuag¢des indicando o
desempenho nas atividades de autocuidado, sendo de
zero a quatro ndo desejado, e de cinco a sete desejado
a depender do tipo de atividade®.

Para a realizacdo das andlises, foi utilizado o
software estatistico SAS versao 9.4. As variaveis ca-
tegodricas foram descritas por frequéncias absolutas
e relativas e as continuas, por média, desvio-padrio,
minimo e maximo, devido a distribui¢cdo normal con-
firmada pela aplicacdo do teste de Shapiro-Wilk. Para
avaliar as associacdes do QAD e as demais varidveis
qualitativas, foi aplicado o teste Qui-quadrado de
Pearson®. Para os casos nos quais os pressupostos do
teste Qui-quadrado ndo foram atendidos, foi aplicado
o teste exato de Fisher®?,

Também foram construidos modelos de regres-
sdo Poisson com variancia robusta®V, considerando o
QAD como variavel dependente. Nos resultados foram
apresentadas as estimativas obtidas de razao de pre-
valéncia, assim como os seus respectivos intervalos de
confian¢a de 95%, sendo considerado nivel de signifi-
cancia de 5%.

Esse estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Federal de Sdo Paulo sob
o numero 4.726.733/2021.

Resultados

Foram coletadas 70 respostas, nas quais: 37
(52,9%) dos participantes possuiam DM1; 26 (37,1%)
DM2; 2 (2,9%) Diabetes Gestacional; e 5 (7,1%) ou-
tros tipos de diabetes. O tempo médio de diagnostico
foi de 13 anos (desvio-padrao (DP): 9,9). A média de
idade dos participantes foi de 40,2 anos (minimo de
18 e maximo de 83 anos, DP = 17,7), sendo 48 pes-
soas (68,6%) do sexo feminino, 59 (84,3%) residentes
no estado de Sao Paulo, 43 (61,4%) da regido capital,
33 (47,1%) eram solteiros, 35 (50%) eram emprega-
dos, 49 (70%) com ensino superior completo ou cur-
sando, 36 (51,4%) com renda individual, 23 (32,9%)
com renda familiar entre um e trés saldrios minimos
e 32 (45,7%) utilizam o sistema privado de saude. Em
relacdo a mudanca de renda durante a pandemia, 35
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(50%) pessoas relataram que houve diminuicdo da
renda familiar.

Em relagdo a alimentacio, é importante desta-
car que daqueles que declararam mudanga na dieta e
qualidade dos alimentos, 37 (52,9%) pessoas referi-
ram aumento no consumo de carboidratos, 21 (30%)
aumentaram a ingestdo de agucares, 19 (27,1%) au-
mentaram o consumo de proteinas, 15 (21,4%) au-
mentaram o consumo de gorduras e 15 (21,4%) dimi-
nuiram o consumo de frutas, verduras e legumes.

As comorbidades mais relatadas foram: 20
(28,6%) pessoas com hipertensao arterial sistémica,
19 (21,4%) com obesidade e 11 (15,7%) com disli-
pidemia. As complica¢cdes cronicas antes e durante a
pandemia relatadas foram: 9 (12,9%) retinopatia, 5
(7,1%) cardiopatia isquémica, 5 (5,7%) nefropatia e 5
(5,7%) vasculopatia periférica. Em relacdo a presenca
de complica¢des agudas antes e durante a pandemia,
19 (27,1%) pessoas referiram aumento das complica-
¢oes, dentre elas, 23 (32,9%) relataram hipoglicemia;
29 (41,4%), hiperglicemia; e 4 (5,7%), cetoacidose
diabética.

Em relagdo aos medicamentos mais utilizados
pelos participantes: 30 (42,9%) utilizavam hipoglice-
miantes orais; 27 (38,6%), hipoglicemiantes injeta-
veis; 23 (32,9%), anti-hipertensivos; 17 (24,3%), anal-
gésicos; 16 (22,9%), hipolipemiantes; e 12 (17,1%),
psicotrépicos.

Em relacdo a monitorizacdo glicémica durante
a pandemia: 31 (44,3%) participantes relataram que
realizavam a monitorizacdo com a mesma frequéncia
de antes; 17 (24,3%), mais que antes; 12 (17,1%), me-
nos que antes; e 10 (14,3%) ndo realizavam a moni-
torizacdo. Quando questionados sobre a variacdo da
glicemia: 32 (45,7%) referiram a glicemia aumentada;
e 8 (11,4%), a glicemia diminuida. Em relagdo aos exa-
mes: 23 (32,9%) participantes realizaram um exame
de hemoglobina glicada; e 14 (20%) ndo realizaram
o exame. Quanto ao valor da ultima glicose sanguinea
em jejum: 31 (44,3%) participantes ficaram dentro da
meta; 31 (44,3%) ficaram acima da meta; 5 (7,1%) fi-
caram abaixo da meta; e 3 (4,3%) nao verificaram o
valor.
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As formas de atendimento de saude mais utili-
zadas pelos participantes durante a pandemia foram:
52 (74,3%) pelo atendimento presencial no servigo
de saude; 20 (28,6%) por video; 14 (20%) por What-
sApp ou mensagens; e 7 (10%) por telefone. Quando
questionados sobre a dificuldade de acesso aos servi-
cos de saude: 37 (52,9%) participantes relataram que
nao houve dificuldade; 17 (24,3%) relataram que nio
conseguiram agendar consultas; 13 (24,3%) nao con-
seguiram pegar insumos; e 11 (15,7%) relataram falta
de medica¢do. Em relagdo a volta dos habitos de antes
da pandemia, 40 (57,1%) participantes relataram que
retornaram parcialmente; 14 (20%) relataram que
ndo retornaram; e 3 (4,3%) retornaram totalmente.

A Tabela 1 apresenta o perfil clinico dos parti-
cipantes. E importante destacar que grande parte das
pessoas referiu ter aumentado o ndmero de refeicdes
durante a pandemia, além de ter referido aumento de
peso e diminuicdo ou auséncia da quantidade de ativi-
dade fisica durante a pandemia.

Tabela 1 - Caracteristicas clinicas dos participantes
durante a pandemia de COVID-19 (n=70). Sao Paulo,
SP, Brasil, 2022

Variaveis n (%)
Tabagismo durante a pandemia
Nao utiliza 64 (91,4)
Utiliza a mesma quantidade de antes da pandemia 1(1,4)
Aumentou a quantidade 2(29)
Diminuiu a quantidade 3(4,3)
Consumo de Bebida Alcoélica durante a pandemia
Nao consome 37 (52,9)
Consome a mesma quantidade de antes da pandemia 1 (1,4)
Aumentou a quantidade 2(29)
Diminuiu a quantidade 3(4,3)
Numero de refeicdes durante a pandemia
Mesmo numero de refei¢oes de antes da pandemia 39 (55,7)
Aumentou o numero de refei¢des 21 (30,0)
Diminuiu o nimero de refei¢des 10 (14,3)
Exercicio fisico durante a pandemia
Nio realiza 25 (35,7)
Realiza a mesma quantidade de antes da pandemia 9(12,9)
Aumentou a quantidade 8(11,9)
Diminuiu a quantidade 28 (40,0)
Peso durante a pandemia
Nio verificou 10 (14,3)
Aumentou 38 (54,3)
Diminuiu 22 (31,4)
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A Tabela 2 apresenta as atividades de autocui-
dado com o Diabetes em dias semanais. Pdde-se per-
ceber uma média satisfatéria de frequéncia de auto-
cuidado apenas para: ingerir doce (abaixo de quatro

dias na semana), secar os espagos entre os dedos dos
pés apos lava-los e tomar os medicamentos do diabe-
tes como recomendado (acima de cinco dias na sema-

na).

Tabela 2 - Avaliacdo dos itens do Questionario de Atividades de Autocuidado com o Diabetes durante a pande-

mia de COVID-19 (n=70). Sdo Paulo, SP, Brasil, 2022

Frequéncia (dias da semana)

Itens 0a4 5a7 A
Média* (DP)*
n (%) n (%)
Alimentacdo geral
Seguir uma dieta saudavel 38 (54,3) 32 (45,7) 3,9(2,6)
Seguir a orientacgdo alimentar dada por um profissional 41 (58,6) 29 (41,4) 3,4 (2,5)
Alimentacdo especifica
Ingerir cinco ou mais porgdes de frutas e/ou vegetais 46 (65,7) 24 (34,3) 3,5(2,2)
Ingerir carne vermelha e/ou derivados de leite integral 37 (52,9) 33 (47,1) 4,2 (3,3)
Ingerir doces* 47 (67,1) 23 (32,9) 3,6 (2,1)
Atividade fisica
Realizar atividade fisica por, no minimo, 30 minutos 53 (75,7) 17 (24,3) 2,5(2,3)
Realizar exercicio fisico especifico (nadar, caminhar e outros) 57 (81,4) 13 (18,6) 2,1(2,5)
Monitorizagdo da glicemia
Avaliar o agucar no sangue 24 (34,3) 46 (65,7) 4,7 (2,7)
Avaliar o agticar no sangue a quantidade de vezes recomendada 35(50,0) 35(50,0) 3,8(32)
Cuidado com os pés
Examinar os pés 37 (52,9) 33 (47,1) 4,0 (2,8)
Examinar o interior dos sapatos antes de cal¢a-los 43 (61,4) 27 (38,6) 29 (32)
Secar os espagos entre os dedos dos pés, depois de lava-los 16 (22,9) 54 (77,1) 54 (2,7)
Uso da medicagdo
Tomar os medicamentos do diabetes como recomendado 8(11,4) 62 (88,6) 6,4 (1,7)

*Média de adesio, em dias por semana, das atividades de autocuidado nos sete dias anteriores. Quanto maior a média, mais satisfatoria é a situa¢do; 'DP: desvio-

-padrio; fItem com escore reverso e avaliagdo inversa

Ao avaliar as associa¢des e comparacdes entre
variaveis clinicas e socioeconémicas com o QAD du-
rante a pandemia de COVID-19, observou-se que o
item Atividade Fisica do QAD apresentou associa¢ido
significativa com a variavel exercicio fisico pelo Tes-
te exato de Fisher (p<0,001). Além disso, o item Uso
de medicacao do QAD foi associado significativamen-
te com a variavel ocupacao pelo Teste Qui-quadrado
(p=0,04).

Entre as pessoas que realizaram atividade fisi-
ca de forma indesejavel, 92,5% referiram que diminui-
ram a quantidade de exercicios fisicos durante a pan-
demia, ja entre aqueles que realizaram atividade fisica
de forma desejavel, 47,1% referiram que mantiveram
ou aumentaram a quantidade de exercicios durante a
pandemia.

Para as pessoas que fazem uso de medicacdo
de forma indesejavel, 17,4% possuiam uma ocupagdo
com renda fixa, ja para aqueles que fazem uso de me-
dicacdo de forma desejavel, 52,1% nao possuiam uma
ocupacgio com renda fixa.

Na Tabela 3, observa-se que, apds a andlise
da Regressdo de Poisson com varidncia robusta, as
mesmas variaveis permaneceram relacionadas com
0 Questionario de Autocuidado. Entretanto, pode-se
observar que a variavel idade, também se mostrou
significativamente relacionada com o item de alimen-
tacdo geral do QAD, no qual a média de idade das pes-
soas com alimentagao desejavel foi de 43,9 anos (DP=
19,5), ja entre as que tiveram alimentacdo ndo deseja-
vel, a média de idade foi de 38 anos (DP= 16,2).
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Tabela 3 - Fatores associados ao autocuidado das
pessoas com diabetes mellitus durante a pandemia
de COVID-19 ap6s analise de Regressdo de Poisson
(n=70). Sdo Paulo, SP, Brasil, 2022

Questionario de Atividades de Autocuidado com o

Diabetes

Varldveis Atividade fisica Uso de medicagio Alimentagao

geral

RP* (IC) RP (IC) RP (IC)

Exercicio fisico 6,78 (2,19-20,98) 0,87 (0,68 -1,11) 1,41 (0,74 - 2,66)
p-valor* <0,001 0,260 0,290
Ocupagio 1,06 (0,43 -2,64) 1,32(1,09-1,60) 1,68 (0,89 - 3,18)
p-valor 0,890 0,005 0,110
Idade 1,02 (1,0-1,04) 1,0(0,99-1,01) 1,02 (1,01-1,03)
p-valor 0,070 0,730 0,010

*RP: Razdo de Prevaléncia; 'IC: Intervalo de Confianga de 95%; *p-valor do
modelo de andlise multipla (Regressdo de Poisson com variancia robusta)

Discussao

Em relagdo aos dados socioeconémicos, uma
pesquisa brasileira recente sobre habitos de vida de
pessoas com diabetes durante a pandemia, também,
feita de forma online, mostrou resultados em parcial
consonancia com esse presente estudo, no qual a
maioria das pessoas era do sexo feminino, com média
de 40 anos, porém, com DM 2. Nesse estudo, mais da
metade dos participantes também referiu queda na
renda familiar, mostrando o impacto da pandemia na
vida econdmica dessa populagido®?.

Os dados clinicos de um estudo, assim como
este, mostraram que houve uma diminui¢do da ativi-
dade fisica dos participantes durante a pandemia, o
que pode estar relacionado a um maior periodo em
casa e a dificuldade de acesso a locais para praticar
exercicios®?.

E importante destacar que as comorbidades,
quando associadas a diabetes, podem aumentar
a mortalidade na infec¢do do Coronavirus, como
mostrou uma revisio sistematica brasileira®. Con-
siderando que 21,4% dos participantes do presente
estudo tinham obesidade, 28,6% eram hipertensos e
15,7% possuiam dislipidemia, cabe ressaltar que tais
condi¢des podem ser grandes fatores de risco no pe-

riodo pandémico*®,
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Os medicamentos mais utilizados pelos par-
ticipantes da pesquisa estdo em consondncia com as
comorbidades relatadas. Destaca-se o risco da poli-
farmacia em pessoas com DM, ao poder aumentar as
chances de ocorrer uma interacdo medicamentosa
prejudicial®®, J4 em relacdo aos psicotropicos, 17,1%
dos participantes referiram fazer uso, e estudos ja
mostram que essas drogas podem ter efeitos na gli-
cemia, como a piora do metabolismo glicidico, a exa-
cerbacdo do diabetes pré-existente e a cetoacidose
diabética como complicacdo rara”. Ademais, um es-
tudo mostrou que durante a pandemia de COVID-19 é
de extrema importancia que as pessoas com diabetes
facam o uso continuo e correto dos hipoglicemiantes,
pois o manejo glicémico rigoroso pode ser um contri-
buinte importante na contencao da replicacao viral e
duracio da infec¢do pelo SARS-CoV-2(18),

Nesse estudo, foi possivel observar que pessoas
com DM1 apresentaram maior frequéncia na monito-
rizagdo glicémica que as pessoas com DM2, isso pode
se dar devido a necessidade de a DM1 ter um geren-
ciamento diario mais intenso e frequente. Além disso,
observou-se que 34,3% das pessoas realizavam a mo-
nitorizacdo em uma frequéncia indesejavel, enquanto
45,7% referiram uma glicemia aumentada durante a
pandemia. E importante destacar que pesquisas apon-
tam uma forte associa¢do entre o aumento da frequén-
cia de monitorizacdo da glicemia e a diminuicdo dos
valores de hemoglobina glicada (HbA1c)®?. Ademais,
outros estudos apontam que a automonitorizacao in-
tensa da glicemia é uma grande aliada no tratamento
da infec¢do pelo coronavirus, sendo de suma impor-
tancia seguir a rotina de monitorizagdo prescrita pelo
profissional de satide®?,

Em relacdo ao acesso aos insumos durante a
pandemia, uma pesquisa online com pessoas com DM
durante a pandemia referenciou dificuldades por par-
te dos participantes, associadas a queda do nimero de
glicemias capilares realizadas por dia, que, somadas a
irregularidade das consultas médicas, piorou o auto-
cuidado dos entrevistados?. J4 no presente estudo,
apesar de 44,3% dos participantes terem afirmado
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que ndo houve alteragdo no nimero de glicemias ca-
pilares efetuadas por dia, 45,7% referiram uma gli-
cemia mais elevada durante a pandemia, e mais de
25% referiram dificuldade de acesso aos servigos de
saude, relacionadas ao fato de cerca de 30% dos par-
ticipantes terem sido atendidos de forma alternativa a
distancia, mostrando que esse tipo de servico teve um
impacto expressivo na forma de autocuidado desses
individuos.

Pode-se observar pelo QAD que houve um re-
sultado indesejado em relagdo a baixa quantidade de
atividade fisica, a baixa frequéncia do autoexame dos
pés e a baixa frequéncia de alimentag¢io saudavel, com
excecdo da ingestdo de doces, que obteve frequéncia
satisfatéria. Em pessoas majoritariamente com DM2,
foi possivel observar padrao de resultados insatisfa-
torios em quase todos os itens do questionario, exceto
no item de medicacdo, mostrando que essas pessoas
possuem um bom autocuidado na terapia medica-
mentosa, mas ainda insuficiente em outros aspec-
tos?122), Pessoas com os dois tipos de diabetes mos-
trou resultados insatisfatérios apenas nos itens de
atividade fisica e monitorizagdo do questionario, que
podem estar relacionados a diferenca no tamanho da
amostra, localizacdo da pesquisa, costumes, entre ou-
tros fatores®).

Limitacoes do estudo

Devido a pandemia, a técnica de coleta de da-
dos online foi uma limitacdo, pois as respostas depen-
diam do acesso das pessoas a internet, do alcance das
mensagens e do engajamento das pessoas para com-
partilhar a pesquisa. Dessa forma, a amostra do estu-
do foi menor do que o inicialmente desejado.

Como o desenho do estudo foi transversal, hou-
ve a impossibilidade de inferéncias sobre causalidade,
provavel viés de prevaléncia (as prevaléncias estima-
das podem ser maiores ou menores que as reais), além
disso, por conta de a amostra ser ndo probabilistica e
por conveniéncia, ndo se permitiu a generalizacao dos
resultados.

Ademais, pode-se notar a escassez de artigos
nacionais relacionados a tematica deste estudo na
pandemia, sendo um dificultador para a discussao,
pois culturas de diferentes paises possuem habitos de
saude distintos.

Contribuicdes para a pratica

No aspecto do autocuidado, esse estudo mos-
tra a dificuldade das pessoas com diabetes em certas
acoes, como manter uma alimentacdo saudavel, rea-
lizar atividade fisica, monitorar a glicemia adequada-
mente e cuidar dos seus pés, sendo de extrema rele-
vancia a promogdo da educacdo em saude por parte
do enfermeiro, principal atuante na educacao em dia-
betes. Além disso, deve-se destacar a importancia da
investigacdo dos fatores associados a essas dificulda-
des por parte dos servicos de saude, para que a equipe
de saude possa montar um planejamento terapéutico
individual adequado para as pessoas com diabetes,
pois como foi mostrado nesse estudo, variaveis clini-
cas e socioecondmicas como idade, ocupagio e pratica
de exercicios fisicos impactam na qualidade do auto-
gerenciamento do DM.

O trabalho, também, mostra a importancia que
o profissional de saude deve dar para as demandas
individuais das pessoas com diabetes. Dessa forma,
é de extrema necessidade que as instituicoes de saud-
de promovam o trabalho multidisciplinar para poder
ofertar um cuidado integral para essa populagao.
Além das agdes clinicas, é necessario fomentar politi-
cas publicas para as pessoas com essa condi¢ao, para
que, assim, possa ser ofertada uma melhor qualidade
de vida e uma promocao de satide adequada para essa
populacio.

Conclusao
Observou-se que, durante a pandemia, as pes-
soas com diabetes apresentaram maior consumo de

carboidratos, diminui¢do da atividade fisica, aumento
de peso e nimero de complicacdes. Em relacdo as per-
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guntas de autocuidado, as respostas da escala foram
satisfatérias, apenas, para o fator de medicacio, seca-
gem dos pés e ingestao de doces. Os itens de exercicio
fisico, uso de medicacdo e alimentacdo geral do ques-
tiondrio de autocuidado se relacionaram com as vari-
aveis de idade, ocupacgdo e pratica de exercicio fisico,
respectivamente.
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