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RESUMO

INTRODUCAO: O Diabetes Mellitus (DM), resultante da resisténcia ou insuficiente
secrecdo de insulina, apresenta-se como fator significativo na morbimortalidade,
afetando a qualidade de vida. Na Atencdo Primaria a Saude (APS), a enfermagem
desempenha papel crucial na promocdo da saude, prevencdo de doencas e
atendimento integral, destacando-se pela abordagem holistica. A consulta de
enfermagem é fundamental para diagnosticados e predispostos, permitindo a criacao
de planos de cuidados adaptados a realidade de cada paciente. A enfermagem,
prioritariamente voltada para a prevencdo e promocdo da saude, orienta sobre
praticas benéficas, incluindo medicagbes, alimentacdo e atividades fisicas.
OBJETIVO: O presente estudo teve por objetivo delinear o papel do enfermeiro e sua
importancia na assisténcia ao paciente portador de Diabetes mellitus.
METODOLOGIA:: Trata-se de uma reviséo da literatura do tipo narrativa, realizada
por meio da busca de artigos cientificos obtidos a partir de pesquisa eletrénica nas
bases de dados de acesso publico tais como: Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
sendo utilizadas a bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF), Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) e Scientific Electronic
Library Online (SciELO). RESULTADOS E DISCUSSAO: A amostra analisada
consiste em sete artigos cientificos que abordam diferentes aspectos relacionados ao
Diabetes Mellitus, sua gestdo, cuidado e impacto na saude de diversos grupos
populacionais. Os estudos enfatizam a importancia da enfermagem em diferentes
fases da vida, desde a gestacdo até a fase pediatrica e o cuidado com idosos,
ressaltando o papel central do enfermeiro na promoc¢ao da salde, prevencdo de
complicacfes e no estabelecimento de vinculos essenciais com 0s pacientes e suas
familias. Diante das evidéncias apresentadas, destaca-se a importancia continua do
enfermeiro na atencdo primaria para enfrentar eficazmente o DMG e o DM2. Investir
em abordagens educativas, estratégias de autocuidado e intervengdes inovadoras
pode contribuir significativamente para melhorar os resultados de saude dessas
populacdes. O texto reforca o papel crucial da enfermagem como agente facilitador
de mudancas positivas na saude da comunidade, sublinhando a necessidade continua
de aprimoramento e desenvolvimento de praticas baseadas em evidéncias na atencao
primaria a saude.

Palavras-chave: Assisténcia de enfermagem. Atencédo Priméria a Saude. Diabetes
mellitus. Enfermagem.



ABSTRACT

INTRODUCTION: Diabetes Mellitus (DM), resulting from insulin resistance or
insufficient secretion, stands as a significant factor in morbidity and mortality, impacting
the quality of life. In Primary Health Care (PHC), nursing plays a crucial role in health
promotion, disease prevention, and comprehensive care, standing out for its holistic
approach. Nursing consultations are essential for both diagnosed and predisposed
individuals, enabling the creation of care plans tailored to each patient's reality.
Nursing, primarily focused on prevention and health promotion, provides guidance on
beneficial practices, including medications, nutrition, and physical activities.
OBJECTIVE: This study aimed to outline the nurse's role and importance in caring for
patients with Diabetes Mellitus. METHODOLOGY: It is a narrative literature review
conducted through the electronic search for scientific articles obtained from public
access databases such as the Virtual Health Library (VHL). The databases used
include: Latin American and Caribbean Health Sciences Literature (LILACS), Nursing
Database (BDENF), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE), and Scientific Electronic Library Online (SciELO). RESULTS AND
DISCUSSION: The analyzed sample comprises seven scientific articles addressing
different aspects related to Diabetes Mellitus, its management, care, and impact on the
health of diverse population groups. The studies emphasize the importance of nursing
in various life stages, from pregnancy to the pediatric phase and elderly care,
highlighting the central role of nurses in health promotion, complication prevention, and
the establishment of essential bonds with patients and their families. In light of the
presented evidence, the ongoing importance of nurses in primary care to effectively
address GDM and T2DM is underscored. Investing in educational approaches, self-
care strategies, and innovative interventions can significantly contribute to improving
the health outcomes of these populations. The text reinforces the crucial role of nursing
as a facilitator of positive health changes in the community, emphasizing the
continuous need for improvement and the development of evidence-based practices
in primary health care.

Keywords: Nursing care. Primary Health Care. Diabetes mellitus. Nursing.



1 INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus (DM), geralmente € causada pela resisténcia ou pela
secrec¢do insuficiente de insulina no sangue. O horménio em questdo, € fabricado
pelas células betas nas ilhotas de Langherans no pancreas. O DM declara-se como
um fator no aumento da morbimortalidade entre a populacdo, com uma significativa
perda da qualidade de vida das pessoas acometidas com a patologia (Valentim;
Haddad; Rossaneis, 2015).

A enfermagem, inserida na Atencdo Priméria a Saude (APS) tem papel
importante nas ac¢des que visam a promoc¢do de saude e prevencdo de doencas,
destacando-se nesse ambito, além de estar no primeiro nivel de atendimento a
comunidade. E importante que o individuo com diabetes e seus familiares possuam
conhecimento a respeito de todos os cuidados que sdo necessarios, como também a
respeito das complicacbes que podem surgir, tornando a assisténcia resolutiva no
tempo certo. Sabe-se também, que a equipe de enfermagem tem entre suas
responsabilidades, o atendimento integral e descentralizado (Medeiros et al., 2015).

A consulta de enfermagem tem papel indispensavel tanto para os individuos ja
diagnosticados com DM, como também para aqueles que apesar de ndo-diabéticos,
h& uma predisposicdo ao acometimento dessa doenca. Na consulta de enfermagem
o profissional consegue conhecer o paciente de maneira holistica, por meio de sua
histéria pregressa, socioeconémica e até emocional. Dessa maneira pode criar planos
de cuidados subjetivos e especificos adequando-se a realidade de cada paciente
(Brasil, 2013).

O servico de enfermagem prioriza a prevencdo e promocdo da saude
orientando as pessoas a respeito de praticas benéficas para sua qualidade de vida,
como 0O uso correto das medicagdes, alimentacdo adequada, atividades fisicas, entre
outras. E sabido que a enfermagem tem papel fundamental prestando uma assisténcia
integral, holistica, humanizada e abrangendo todas as dimensdes do sujeito (Barbosa
et al., 2014).

Neste processo de cuidado, quando se trata de educagdo em saude, o
estabelecimento de uma rede de apoio apresenta-se como um excelente fator para
alcancar sucesso no processo educativo com o paciente portador de DM. Visto isso,
€ nitido a importancia das atividades educativas em grupo visando o esclarecimento

de informacgdes e trocas de experiéncias envolvendo também a familia do paciente
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portador de DM. Dessa forma, todos tornam-se aliados capacitados para a eficacia
do tratamento e cuidados. Contudo, faz-se necessaria a continuidade destas agoes
educativas nos servigos de saude para que seja realizada uma assisténcia de maneira
eficaz e duradoura (Zanetti et al., 2015).

A elaboracdo de métodos educativos que permitam que as pessoas com
diabetes mellitus possam, além de adquirir conhecimento sobre o tratamento da
doenca, também utiliza-lo no seu dia a dia, € fundamental para o bom prognéstico e
consequentemente, qualidade de vida. Portanto, torna-se indispensavel que o
profissional veja o paciente de maneira holistica, inserida em um contexto social e
cultural para que as medidas de prevengao primaria e secundaria sejam
estabelecidas, além do desenvolvimento responséavel e do cuidado a pessoa com DM
(Valentim; Haddad; Rossaneis, 2015).

No ambito da Estratégia Saude da Familia (ESF), a educagdo em saude € um
elemento primordial de prevencéo e promocédo de saude. Porém, € sabido que para
alcancar resultados eficazes, as agbes devem visar ndo apenas a troca de
informacdes, mas também, orientagdes capazes de formar uma consciéncia saudavel
e capaz de promover o autocuidado dessa populacéo (Brasil, 2012).

Sendo a enfermagem uma ciéncia com escopo voltado para o cuidado e
implantagcdo de protocolos para melhor tratamento de doengas e do ser humano,
individualmente, na familia ou em comunidade, de modo integral e holistico, torna-se
importante compreender como se da a pratica de enfermagem com o portador de
Diabetes mellitus (Valentim; Haddad; Rossaneis, 2015).

A realizacdo de pesquisas fornece subsidios para que 0s conhecimentos
produzidos e divulgados sejam incorporados na assisténcia de enfermagem,
melhorando a qualidade de vida dos pacientes. Apesar do reconhecimento da
enfermagem na adesao ao tratamento, evidencia-se uma lacuna entre teoria e pratica,
uma vez que sdo elevados os indices da falta de adeséo ao tratamento e cuidados
necessarios, bem como a presenca de complicacfes decorrentes desta patologia.

Diante disso questiona-se: Qual o papel da enfermagem na assisténcia com o

portador de Diabetes mellitus?

2 OBJETIVOS
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OBJETIVO GERAL:
Delinear o papel do enfermeiro e sua importancia na assisténcia ao paciente

portador de Diabetes mellitus.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1. Descrever o papel educativo da promoc¢édo em saude para os portadores de
DM;

2. Compreender a importancia da Sistematizagdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) como promotora em saude;

3. Apontar as estratégias utilizadas pela equipe de enfermagem que auxiliam

no controle do DM.

3 REFERENCIAL TEORICO
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A APS mundial foi marcada pela publicacdo da declaracdo de Alma Ata,
resultante da Conferéncia Internacional sobre Cuidados Priméarios de Saude. A
declaracdo apresentou ideias que buscavam tornar o atendimento mais efetivo, com
resultados mais favoraveis, um servigco de salde de maior equidade e a satisfacéo do
paciente. A necessidade deste documento adveio da urgéncia em promover saude
para todos (Arantes; Shimizu; Merchan-Hamann, 2016).

Embora desde 1920 tenham ocorrido diversas tentativas de reorganizar a APS,
nao foram obtidos resultados satisfatérios, somente com a implementacgéo do Sistema
Unico de Satde — SUS foram impostas exigéncias que objetivavam a reorganizagio
do processo de trabalho. Em 1994, foi implantado entdo a Estratégia de Saude da
Familia (Barros, 2014).

A prioridade da Estratégia de Saude da Familia esta nas acdes de promocao,
protecdo e recuperacdo em saude tendo como foco a familia e a comunidade.
Anteriormente o foco das politicas de saude tinha como centralidade a medicina
curativa, a Estratégia de Saude da Familia veio para promover o vinculo entre os
profissionais de saude e a comunidade com o intuito de conhecer os problemas de
saude e intervir de modo precoce nos problemas mais recorrentes (Vasconcelos;
Carneiro, 2011).

Inserido na equipe multidisciplinar, o papel do enfermeiro estd ligado na
promocao e educacédo em saude, buscando a prevencao e melhora na qualidade de
vida do individuo portador de Diabetes mellitus. O papel do enfermeiro vai desde o
diagnéstico até a adeséo ao tratamento tanto farmacolégico quanto nao farmacol6gico
(Brito et. al., 2013). O papel do enfermeiro na equipe de salde €& de extrema
importancia, sendo ele membro ativo na implementacdo do processo de trabalho,
supervisionando a equipe de enfermagem e agentes comunitarios de saude, bem
como no planejamento de acbes e cuidado continuado da populacéo local (Silva;
Motta; Zeitoune, 2010).

Sendo o enfermeiro parte integrante da equipe de saulde, ele deve ser
capacitado com o intuito de atingir os objetivos advindos da sua principal atuacao: a
prevencdo primdria e a educacdo em saude. Esses métodos sdo eficazes na
intervencdo da Diabetes mellitus, sendo base para que a enfermagem fagca o
planejamento de ac¢des de prevencado a Diabetes mellitus.

Os profissionais de saude tém o dever de orientar e estimular os individuos a

modificarem seus habitos de vida considerados nocivos a patologia e auxiliar para que
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esses individuos controlem cotidianamente seus niveis de glicose. Dentro desta
perspectiva € necessario que o profissional tenha dominio sobre o conhecimento
acerca das variaveis que influenciam diretamente o tratamento do individuo, com o
intuito de facilitar o dimensionamento da pratica do cuidado frente a cada
necessidade. E dever do profissional de enfermagem compreender que o cuidado por
ele dispensado ndo se trata de uma imposicdo de saberes, mas sim uma troca de
conhecimento dentro de uma relacéo de confianca (Silva et. al., 2013).

O principio bésico do cuidar tem por objetivo assistir o cliente e a familia,
auxiliando para que sejam desenvolvidas acbes e habilidades que levem ao
autocuidado efetivo da Diabetes mellitus. Este cuidado deve envolver ndo s6 o
paciente, mas sua familia e comunidade local, contendo acdes que nado tratem apenas
da doenca, mas que promova, previna e reabilite a salde de um modo geral (Silva et.
al., 2013).

Nesse contexto, a consulta de enfermagem é extremamente importancia, pois
por meio dela, o enfermeiro € capaz de identificar as necessidades reais do paciente
tracando acdes em saude e acompanhando o plano de cuidado pré-estabelecido. A
educacdo em saude ndo deve ocorrer apenas em grupo, mas também a nivel
individual nas consultas realizadas, capacitando o paciente e o tornando responsavel
por seu proprio cuidado levando em consideracéo o contexto social e cultural onde o
individuo se encontra (Barbiani; Nora; Schaefer, 2015).

As préticas de enfermagem ndo devem se limitar apenas ao ambiente
hospitalar, ela deve abarcar também a visita domiciliar e a educacdo em saude no
contexto escolar, além de promover acfes comunitarias, preservando a relacdo das
guestdes sociais, culturais e econdmicas. O plano de cuidado deve ser formulado com
base nos dados colhidos na comunidade, devendo a populagdo participar desse
processo, buscando a minimizagéo dos agravos de saude (Régo; Radovanovic, 2018).

Segundo Silva; Motta; Zeitoune (2010), pode-se dizer que o enfermeiro € um
constante educador em Saude e sera por suas praticas que seus pacientes, com seus
respectivos familiares, poderdo adquirir habitos de vida saudaveis e, possivelmente,
nao evoluirdo com complicacbes de sua doenca de base. Atuar em conjunto com a
familia € somar resultados positivos para o proprio paciente, seus entes e 0s
profissionais da Saude.

Em virtude do que foi mencionado por Rabetti; Freitas (2011), o

comparecimento do paciente nas consultas e a participacdo nos grupos de educacao
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em salde sao primordiais para diminuir os agravos. Ja que o numero de acidente
vascular cerebral e o infarto agudo do miocardio podem estar relacionados ao
tratamento e acompanhamento inadequados. Portanto, se faz necessario um
atendimento de qualidade, ou seja, um controle resolutivo dos casos.

Com base nas iniciativas do Ministério da Saude (MS) e da Educacao, o foco
do enfermeiro deve estar voltado a atencéo para a educagcdo, promocao e protecao
da saude. Diante disso, 0s gestores, 0s usuarios e os demais profissionais da saude
enxergam o papel do enfermeiro como fundamental, havendo um desempenho
satisfatorio quando os servicos sdo coordenados por enfermeiros. Diante da
importancia do papel desempenhado pelos enfermeiros, € necessario que seu
trabalho seja evidenciado, para que se tenha um melhor aproveitamento da sua forca
de trabalho, tendo entdo reflexos na qualidade do servico prestado junto a
comunidade (Barbosa et. al., 2014).

Para que o enfermeiro consiga promover uma educacdo em saude de
gualidade € necessario fazer uso adequado das tecnologias disponiveis, estrutura
fisica, procedimentos técnicos, folhetos educativos, conhecimentos estruturados
sobre epidemiologia e planejamento em saude. Outro aspecto importante nesses
profissionais é o estabelecimento do vinculo com seus pacientes, promovendo um
melhor acolhimento e uma relacdo mais humanizada. Desta forma pode-se afirmar
gue o enfermeiro tem sua atuacéo além do dimensionamento técnico-assistencialista
ou da aplicacao imediata e direta dos conhecimentos técnico-cientificos, sua atuacao
esta centrada em saberes que levam em consideracgao as inter-relagfes e a dinamica

coletivo-social de todas as partes envolvidas (Falcén; Erdmann; Backes, 2008).

4 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao da literatura do tipo narrativa, realizada por meio da
busca de artigos cientificos obtidos a partir de pesquisa eletrbnica nas bases de dados

de acesso publico tais como: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), sendo utilizadas a
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bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF), Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). A
selecdo dos descritores foi realizada no sitio eletrénico, Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS). Posteriormente foi efetuado o cruzamento dos descritores controlados
usando os operadores booleanos AND ou OR, que resultou na estratégia de busca,
Diabetes Mellitus AND Assisténcia de enfermagem AND Enfermagem.O acesso
ocorreu entre os meses de setembro e outubro de 2023.

Foram considerados como critérios elegiveis disponiveis os artigos disponiveis
na integra, online, redigidos nos idiomas espanhol, portugués e inglés, publicados de
2017 a 2022. Os critérios de excluséo foram artigos incompletos, monografias, jornal,
revistas, dissertacOes e teses, artigos que ndo abordaram a tematica em estudo,
relatos de experiéncia, editoriais, debates, artigos de opinides, resenhas e artigos
incompletos, ndo convergentes com este estudo, 0s artigos repetidos em mais de um
sitio.

A coleta de dados obedeceu as seguintes etapas: Leitura dos titulos e dos
resumos de todos os artigos identificados nas bases de dados eletrdnica, apos esta
triagem, os artigos adequados com o tema da pesquisa, foi realizada a leitura
meticulosa de todos os artigos selecionados (leitura flutuante com vistas a verificacao
de relevancia do artigo para o estudo em questdo); leitura seletiva (apreciacdo mais
aprofundada das partes essenciais a construcdo da discussdo do estudo);
apontamento dos dados extraidos das fontes em material especifico. Os artigos foram
submetidos a leitura e analise descritiva, subsidiando a construcdo de um texto
consolidado.

Ressalta-se que o presente estudo, por se tratar de pesquisa documental, ndo
foi submetido & andlise por Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos,
contudo foram respeitados os principios da honestidade e fidedignidade, assim como

a autoria dos artigos pesquisados.

5 RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra analisada consiste em sete artigos cientificos que abordam

diferentes aspectos relacionados ao Diabetes Mellitus, sua gestdo, cuidado e impacto
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na saude de diversos grupos populacionais. No quadro 1 esta a descrigdo dos artigos

e suas caracteristicas principais.

Quadro 1 - Caracterizacao dos estudos selecionados.

TIPO DE

PRINCIPAIS

TITULO OBJETIVOS ESTUDO RESULTADOS CONCLUSAO
Trata-se de
uma revisao
integrativa da .
. Conclui-se que o
literatura, )
enfermeiro, ao
composta por . o
aplicar seu critério
etapas :
metodolégicas educacional,
0 promove na
levantamento crianga uma
S sensagéo de
bibliogréafico ~
ocorreu no orgulho em relagéo
. ao seu potencial
periodo de . !
A Identificar, na margo a junho Apesquisa para realizar todo o
A Importancia da : ' evidenciou que a tratamento de
R literatura, os de 2022, por .
Assisténcia e do . enfermagem é o forma
processos meio de S . .
Processo : principal apoio na compreensiva e
: educativos que buscas em N
Educativo assisténcia segura. Esse
. demonstram a bases - .
Desenvolvido . a e familiar para os | processo educativo
. importancia da cientificas : .
pelo Enfermeiro PN . jovens que efetivo o elo
. assisténcia da indexadas -
para o Vinculo recebem o familiar,
o enfermagem para BIREME, : o
Familiar com o vinculo familiar | corresponden diagnéstico da destacando a
Criancas . SP Diabetes Mellitus importancia da
L X e a crianga do a base X ~
Diabéticas Tipo 1 diabética Scientific tipo 1 pela enfermagem néo
: . primeira vez. apenas no cuidado
Electronic o .
. : fisico, mas também
Library Online, . .
; no apoio emocional
Literatura ~
. e na promocao da
Latino- ~
) compreenséo e
Americana e .
. autonomia da
do Caribe em . L
o crianca diabética e
Ciéncias da o
, de sua familia
Saude e Base .
diante do
de Dados de
tratamento.
Enfermagem
nos ultimos
cinco anos.
O objetivo do Este estudo Dos Com base nos
estudo é avaliar utilizou um participantes, resultados do
as estratégias banco de 59,6% eram do estudo, conclui-se
N comportamentais dados de um sexo feminino, a que tanto a
Avaliagdo das ~ o clini pat : ~
Estratégias de educacgdo em ensaio clinico medla de idade educacédo em
: grupo e com cluster foi de 63,5 anos, grupo quanto a
Comportamentai . ~ ; T . ~
X intervengédo randomizado, € a maioria ndo intervengéo
s em Diabetes P . p o
Mellitus Tipo 2: telefonlca\em no _qual tinha vmc,ul_o telefbnica
~ ' relagdo as participaram empregaticio apresentaram
Educacdo em LA 5
Grupo e variaveis de 208 pessoas (75,5%) e rela?ou _ re_s_,ulta_\dos
~ empoderamento, com diabetes | ter companheiro significativos no
Intervencgéo . . 0
Telefonica autocwd_ado e ~ tipo 2 _(63,0 0%0). tratamento de
controle glicémico | inseridos em A intervencao pessoas com
em pessoas com | um programa telefénica Diabetes Mellitus
Diabetes Mellitus de demonstrou tipo 2. No entanto,
tipo 2 empoderamen melhora a intervencao
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to. Os
participantes
foram
divididos em
dois grupos: o
grupo
experimental,
que incluiu
quatro
Unidades
Béasicas de
Saude (UBS),
com
subgrupos que
receberam
educacdo em
grupo ou
intervencédo
telefbnica, e 0
grupo controle
composto por
quatro UBS. O
estudo usou
instrumentos
de avaliacao
de
empoderamen
to,
autocuidado e
hemoglobina
glicada, além
de um
guestionario
sociodemograf

significativa nos
aspectos
relacionados ao
empoderamento,
praticas de
autocuidado e
hemoglobina
glicada.

No grupo que
recebeu
educacédo em
grupo, observou-
se melhora
apenas na
variavel
hemoglobina
glicada, com as
outras variaveis
analisadas néo
apresentando
modifica¢des
estatisticamente
significativas.

telefénica mostrou
melhores
resultados em
relacdo ao
empoderamento,
préaticas de
autocuidado e
controle glicémico
guando comparada
a educacédo em
grupo. Isso sugere
gue a intervencao
telefénica pode ser
uma estratégia
mais eficaz para
melhorar o
autocuidado e o
controle glicémico
em pessoas com
DM2.

ico. Foram
aplicados no
inicio e no
final do projeto
de
empoderamen
to.
Trata-se de Entre as 15 Os resultados da
um estudo atividades de pesquisa destacam
transversal, autocuidado que, no grupo de
O objetivo do gue coletou analisadas, pacientes com
estudo é verificar informacdes observou-se o Diabetes Mellitus
as atividades de de 149 seguinte: tipo 2 estudados,
Fatores autocuidado pessoas com Comportamento h& um
relacionados as realizadas por Diabetes adequado em comportamento
atividades de pacientes com Mellitus tipo 2 atividades adequado em
autocuidado de Diabetes Mellitus em um unico relacionadas ao relacdo ao uso de
pacientes com tipo 2 e analisar a ponto no uso de medicamentos,
Diabetes Mellitus relacdo dessas tempo. O medicamentos. mas inadequado
tipo 2 atividades com estudo utilizou | Comportamento em relacdo a
variaveis 0 Questionério | inadequado em outras atividades
sociodemografica | de Atividades atividades de autocuidado,
s e clinicas de relacionadas ao €Omo 0 consumo
Autocuidado consumo de de frutas/vegetais,
com Diabetes frutas/vegetais, monitorizacao

para avaliar as

monitorizacdo

glicémica e
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atividades de

autocuidado
dos

participantes

glicémica e
atividade fisica.
O uso de
medicamentos
relacionou-se
com a situacao
conjugal dos
participantes.
Quanto aos
comportamentos
inadequados:
O consumo de
frutas/vegetais
estava
relacionado com
acordapeleea
residéncia dos
participantes.
A monitorizacao
da glicemia
estava
relacionada com
a situacao
conjugal dos
participantes.
Houve uma
correlacdo
inversa entre a
atividade fisica e
a presséo arterial
sistolica, presséo
de pulso,
circunferéncia
abdominal e
glicemia pos-
prandial.

atividade fisica.
Além disso, o
estudo identificou
varias associacfes
entre essas
atividades de
autocuidado
inadequadas e
variaveis
sociodemograficas
e clinicas dos
participantes.

A pesquisa enfatiza
a importancia de
fortalecer a linha

de cuidado em

doencas cronicas e

promover o
autocuidado
apoiado para

melhorar a

qualidade de vida
dos pacientes com
Diabetes Mellitus
tipo 2. Os achados
da investigacéo
também oferecem
informacdes
relevantes para o
planejamento da
assisténcia a esses
pacientes,
destacando &reas
especificas que
podem ser
direcionadas para
melhorar o
autocuidado e,
consequentemente
, 0 controle da
doenga.

Diabetes Mellitus
Gestacional: a
importancia da
assisténcia da

enfermagem

para prevencao e

controle, na
atencéo priméaria
de saude

Verificar, por meio
de artigos
cientificos, a
importancia da
Assisténcia de
enfermagem para
prevencao e
controle do
Diabetes Mellitus
Gestacional na
Atencao Priméaria
de Saude.

Trata-se de
uma revisao
integrativa da
literatura com
escopo
exploratdrio de
abordagem
qualitativa.

A andlise dos
artigos
selecionados
destacou a
importancia da
assisténcia da
enfermagem para
prevencao e
controle do
Diabetes Mellitus
Gestacional na
atencédo primaria
de saude.

A énfase foi dada
a consulta de
enfermagem no
pré-natal de risco
habitual,

Conclui-se que o
enfermeiro deve
focar nas
orientacdes
atribuidas a
gestante por meio
de grupos e auxiliar
nos cuidados ao
longo das
consultas de
enfermagem e do
pré-natal.
Sao necessérias
medidas que
cooperem para a
protecéo,
promocao,
recuperacdo e
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destacando as
atribuicdes
voltadas para a
pratica educativa
baseada no
autocuidado. A
gestante é
aconselhada
sobre os riscos
de complicagbes
e agravos
associados a
doenca.

restabelecimento
da saude, visando
atenuar as
complicagBes do
Diabetes Mellitus
Gestacional. Além
disso, é crucial
recomendar formas
de prevenir esse
distarbio
metabodlico e
conduzir a gestante
para o
acompanhamento
do pré-natal no
nivel apropriado,
de acordo com a
sua classificacao
de risco. O papel
do enfermeiro é
fundamental nesse
processo,
contribuindo para a
salide materna e
fetal durante a
gestacao.

Qualidade do
cuidado a pessoa
idosa com
diabetes e/ou
hipertenséo
atendida na
Atencdo Primaria
a Saude

O objetivo do
estudo é avaliar a
qualidade do
cuidado prestado
a pessoa idosa
com diabetes e/ou
hipertenséo nas
equipes de Saude
da Familia, com
foco na
conformidade da
pratica
assistencial,
satisfacdo dos
usuarios e a
possivel presenca
de filtros
mediadores que
influenciam a
satisfacdo com os
servicos de
saude.

Trata-se de
um estudo de
métodos
mistos com
um desenho
explanatério
sequencial
QUAN—QUAL
. Inicialmente,
foi realizado
um estudo
quantitativo
(Fase 1) com
delineamento
transversal.
Em seguida,
foi conduzida
uma pesquisa
qualitativa
(Fase 2)
fundamentada
na perspectiva
do
Construcionis
mo Social.

Os resultados do
estudo indicam o
seguinte:
Elevada
prevaléncia de
doencas
cardiovasculares
e fatores de risco
modificaveis em
idosos, com
maior
concentracdo em
individuos
socialmente
vulneraveis, tanto
no setor publico
guanto no
privado.
Baixos escores
do Patient
Assessment of
Chronic lliness
Care (PACIC) e
suas dimensoes,
sugerindo que o
cuidado crénico
na Atencao
Priméria a Saude
(APS) néo esta
alinhado com os
pressupostos do
Chronic Care
Model (CCM).

Os resultados do
estudo apontam
para a necessidade
de melhorias na
gualidade do
cuidado prestado a
pessoa idosa com
diabetes e/ou
hipertensédo na
Atencao Priméria a
Saude. Embora a
satisfacdo dos
usuarios seja alta,
a baixa qualidade
do cuidado crénico
€ evidente, o que
sugere a existéncia
de lacunas entre a
expectativa dos
pacientes e a
realidade da
assisténcia
prestada.

A presenca de
filtros mediadores,
com destaque para
a "culpabilidade”,
pode influenciar a
satisfacdo dos
idosos com os
servicos de saude,
apesar das
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Apesar da baixa
qualidade do
cuidado crdnico,
os idosos
manifestam alta
satisfagdo com
0s servigos de
salde.
Uma possivel
explicacéo para
essa aparente
satisfacéo
injustificada é a
presenca de
filtros
mediadores, com
destaque para a

deficiéncias no
cuidado.
O estudo enfatiza a
importancia de
romper com
estratégias de
regulacao moral
historicamente
estabelecidas e
socialmente
instituidas, a fim de
promover uma
melhoria
substancial na
gualidade do
cuidado prestado a
populacédo idosa

“culpabilidade”. com condicdes
crdnicas, como
diabetes e
hipertenséo, na
Atencdo Primaria a
Saude.
O estudo
O estudo identificou que
envolveu 56 aproximadamente
individuos um quarto dos
diabéticos e pacientes do
hipertensos. Os | sistema de saude,
resultados que eram
indicam o hipertensos e
seguinte: diabéticos,
23,2% dos apresentaram
pacientes comprometimento
apresentaram da funcao renal.
O objetivo do comprometiment Esses pacientes
estudo é o renal. foram classificados
identificar Desses, 19,6% em estagios de
pacientes estavam em risco | risco e lesdo renal
. ~ . Trata-se de
Risco para leséo hipertensos e um estudo de desenvolver com base na
renal aguda na diabéticos que . leséo renal classificacdo
PR ~ . observacional, ) X
atencdo primaria | estdo emrisco de longitudinal e aguda. RIFLE (Risk, Injury,
a salde desenvolver lesao . 3,6% dos Failure, Loss, End-
prospectivo. - L -
renal aguda no pacientes ja Stage Kidney
contexto da apresentavam Disease). Isso
atencdo primaria a leséo renal sugere a
saude. aguda. importancia de
Foi observada avaliar

uma associacao
significativa entre
a piora da funcéo
renal e a idade
dos pacientes
(p=0,0001) e 0
indice de massa
corporal

(p=0,0003).

regularmente a
funcgéo renal em
pacientes com
diabetes e
hipertensédo na
atencao primaria a
salde para
identificar
precocemente o
risco de leséo renal

aguda e
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estratégias de
prevencao e
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Os resultados do
estudo incluem:

gerenciamento.

Identificacdo de
um grupo de 746
pessoas com
Diabetes Mellitus
tipo 2 e idade
igual ou superior
a 40 anos.

Utilizacdo do
modelo de
regressao
multipla de
Poisson para
determinar as

O estudo conclui
gue fatores como

idade entre 50 e 69

anos, uso de

insulina, obesidade

e risco de

ulceracdo nos pés
estdo associados a

razes de
prevaléncia (RP)
brutas e
O objetivo do ajustadas da
estudo é alteracdo do
investigar os exame de
fatores hemoglobina
associados ao O estudo é do | glicada (HbAlc),
controle glicémico tipo gue é a variavel
em pessoas com transversal, dependente
Fatores Diabetes Mellitus pois coleta deste estudo. A
associados ao (DM) tipo 2, com dados em um HbA1c foi
controle idade igual ou Gnico ponto no considerada
glicémico de superior a 40 tempo, sem elevada quando
pessoas com anos. Os fatores | acompanhame seu valor era
diabetes mellitus em anélise nto superior a 7%.
incluem variaveis longitudinal Observacéao de
dos que 68,9% dos
participantes

socioeconbmicas,
dados clinicos,
estilo de vidae o

desenvolver
Ulceras nos pés.

risco de

participantes.

apresentavam

niveis elevados

fator
inclu
1,38/

1,09

1,2

de HbAlc.
Identificacdo de

es

associados a
niveis elevados
de HbAlc,

indo:

Idade entre 50 e
69 anos (RP =

C95% =
-1,75).

Uso de insulina
(RP =
1,35/1C95% =

4-1,47).

Obesidade (RP =
1,14/IC95% =
1,03-1,25).

Presenca de

maiores taxas de

prevaléncia de
alteracbes na
hemoglobina
glicada em
pessoas com
Diabetes Mellitus
tipo 2. Isso sugere
a importancia de
considerar esses
fatores na gestéo e
tratamento de
pacientes com
diabetes para
melhorar o controle
glicémico e, assim,
reduzir o risco de
complicacbes
associadas a
doenca.

risco de
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ulceracgéo nos
pés (RP =

1,14/IC95% =
1,09-1,28).

O Diabetes Mellitus gestacional (DMG) representa uma condi¢c&o de relevancia
clinica, exigindo uma abordagem abrangente para prevencdo e controle. A
importancia da assisténcia da enfermagem para prevencao e controle, na atencéo
primaria de saude" é fundamental, especialmente na atencdo primaria da saude
(Santos; Nascimento; Vetorazo, 2022).

O estudo, conduzido por Santos, Nascimento e Vetorazo (2022), aborda a
importancia da assisténcia de enfermagem na prevencdo e controle do DMG na
atencao primaria. Essa condicdo, € caracterizada pelo aumento da glicose durante a
gravidez, que demanda uma abordagem especifica para mitigar riscos a gestante e
ao feto.

A consulta de enfermagem no pré-natal como um ponto crucial para a
prevencdo do DMG esta centrada na pratica educativa, baseada no autocuidado, e
gue emerge como uma estratégia eficaz para orientar gestantes sobre os riscos
associados a condi¢do. O exame realizado pelo enfermeiro e 0 acompanhamento da
gestante durante o pré-natal, fornecendo informacdes relevantes e promovendo a
conscientizacdo sobre complicacdes potenciais sédo relevantes para a prevencao
desta doenca metabdlica (Santos; Nascimento; Vetorazo, 2022).

Ha uma necessidade de medidas preventivas direcionadas, ressaltando a
importancia do enfermeiro no fornecimento de orientacdes especificas e na criagdo
de grupos de apoio. A abordagem qualitativa exploratdria adotada na pesquisa
contribui para uma compreensédo mais aprofundada das nuances da assisténcia de
enfermagem no contexto do DMG (Santos; Nascimento; Vetorazo, 2022). Além disso,
a conclusao do estudo destaca que o enfermeiro desempenha um papel fundamental
na promocao da saude materna e fetal durante a gestacdo. A énfase em medidas de
protecdo, promocao, recuperacao e restabelecimento da salude destaca a abordagem
holistica que a enfermagem pode oferecer no contexto do DMG.

Santos, Nascimento e Vetorazo (2022) enfatizam ndo apenas a importancia do
papel do enfermeiro na prevencgéo e controle do DMG, mas também a implementacgéo
de estratégias de cuidado mais integradas na atencdo primaria a saude. A pesquisa

ressalta a relevancia de aprimorar a qualidade da assisténcia, promovendo uma
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abordagem centrada na paciente e fornecendo suporte holistico, alinhando-se assim
aos principios fundamentais da enfermagem na atencao primaria.

A compreensdo do DMG como uma elevacdo descontrolada da glicose,
geralmente manifestada no terceiro trimestre de gestacdo devido a resisténcia a
insulina provocada pelos hormonios gestacionais (Santos, Nascimento e Vetorazo
2022). Esta definicdo oferece um ponto de partida claro para entender as bases do
distarbio e, assim, orientar estratégias de prevencao e controle

O DMG representa uma elevacéo irregular e descontrolada da taxa de glicemia
durante a gestagdo, adquirida principalmente no terceiro trimestre devido a resisténcia
a insulina causada pelos horménios gestacionais (Santos, Nascimento e Vetorazo,
2022). A incidéncia desse disturbio varia entre 1% e 14% de todas as gestacoes,
tornando-se uma complicagdo comum durante esse periodo.

O estudo de Santos, Nascimento e Vetorazo (2022) revela uma alta prevaléncia
de DMG (5,4%) na populacéo atendida pelo Sistema Unico de Satde (SUS) no Brasil,
com fatores de risco significativos, como idade materna superior a 35 anos, excesso
de peso na gestacéao e historico de trés ou mais gestacoes. Estes fatores preditivos,
especialmente ganho excessivo de peso e idade, ressaltam a necessidade de
intervencdes eficazes na Atengdo Primaria a Saude (APS).

A APS, como pontuado pelo Ministério da Saude (MS), € crucial como ponto
inicial para entrar na rede de precaucao e atencao a saude. Essa abordagem envolve
uma equipe interdisciplinar, incluindo médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem
e agentes comunitarios de saude (Santos, Nascimento e Vetorazo, 2022). O SUS
deve aprimorar sua competéncia para prevenir e gerenciar doencas cronicas,
especialmente aquelas que afetam mulheres em idade reprodutiva.

A APS, ao focar no periodo pré-gestacional e no primeiro trimestre,
desempenha um papel crucial na averiguacdo e no foco clinico para melhorar os
resultados da gravidez (Santos, Nascimento e Vetorazo, 2022). O estudo ressalta a
importancia do aconselhamento e orientacdo das gestantes sobre o nimero minimo
de consultas pré-natal, especialmente com enfermeiros, visando a prevencao do DMG
e seus agravos. Santos, Nascimento e Vetorazo (2022) complementam, destacando
gue o enfermeiro deve basear as medidas preventivas no reconhecimento do risco
individual por meio da identificagcéo de variaveis.

A educacdo em saude emerge como uma ferramenta vital para prevenir e

controlar o DMG durante o pré-natal. Os enfermeiros desempenham um papel crucial
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na pratica educativa, promovendo o autocuidado, o entendimento dos riscos e a
aderéncia aos cuidados necessarios (Santos, Nascimento e Vetorazo, 2022). A escuta
gualificada eficiente e o estabelecimento de um vinculo continuo durante toda a
gestacdo sdo destacados como comportamentos essenciais para um cuidado
humanizado (Santos, Nascimento e Vetorazo, 2022).

A avaliacdo da vitalidade fetal, por meio do partograma e exames
complementares, é uma responsabilidade essencial da enfermagem na APS. Santos,
Nascimento e Vetorazo (2022) sublinham que o enfermeiro na APS atua diretamente
nas estratégias de promocao da salde e prevencao de doencas, elaborando planos
assistenciais e consultas pré-natais de acordo com as necessidades identificadas.

O diagnostico do DMG, segundo Santos, Nascimento e Vetorazo (2022), deve
incluir a observacéo de informacfes antropométricas, metabolismo da glicose, pefrfil
lipidico e indices de resisténcia a insulina, baseando-se na situagcdo de hiperglicemia
e nos resultados adversos da gravidez. Nesse contexto, destacam que o enfermeiro
pode prescrever medicamentos e solicitar exames complementares, propondo
também o encaminhamento para outros servigcos de saude, se necessario (Santos,
Nascimento e Vetorazo, 2022).

A pratica educativa fortalecida pelo conceito de autocuidado, aliada a
orientacdo para uma alimentacdo adequada e monitoramento da glicemia pré e pos-
prandial, sdo medidas abrangentes em conjunto com a visita domiciliar realizada pelo
enfermeiro na APS, conforme Santos, Nascimento e Vetorazo (2022). Essa
abordagem ativa, que envolve a compreensao € o inicio precoce do pré-natal, além
do monitoramento no local de vida da gestante, contribui significativamente para a
criacao de vinculos e o progresso das atividades puerperais.

O estudo de Silva (2018) aborda questdes essenciais, como a eficacia das
praticas de cuidado existentes, a satisfacdo dos pacientes idosos, a conformidade
com os protocolos de tratamento e a identificacdo de possiveis lacunas na assisténcia.
O referido estudo evidencia a importancia da atencdo a saude da pessoa idosa,
especialmente daquelas que enfrentam desafios relacionados ao diabetes e
hipertenséo. O fato de a tese abranger ambos os aspectos, diabetes e hipertenséo,
reflete uma compreensdo abrangente das necessidades desses pacientes,
considerando as frequentes comorbidades associadas.

A baixa qualidade do cuidado a pessoa idosa com Diabetes Mellitus e/ou

hipertensédo na Atencdo Primaria a Saude (APS), especialmente quando avaliado a
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luz do Chronic Care Model (CCM) (Silva, 2018). A pesquisa revela que a reordenagao
do modelo assistencial, direcionado para o cuidado crénico na APS, ainda esta
distante dos pressupostos do CCM, cedendo espaco aos modelos biomédicos
tradicionais, conforme percebido pelos proprios idosos participantes do estudo.

O escore total do PACIC (Patient Assessment of Chronic lliness Care) de 1,55
indica que o processo de cuidado, em geral, ndo esta alinhado com os principios do
CCM, conforme percebido pelos participantes. Esse resultado contrasta com estudos
internacionais que obtiveram escores mais elevados, sugerindo que a implementacao
eficaz do CCM na pratica da APS é um desafio a ser enfrentado no contexto brasileiro
(Silva, 2018).

A énfase na falta de incorporacao de aspectos néo clinicos do cuidado crénico,
como a implementacéo do autocuidado apoiado, destaca uma possivel fragilidade nas
equipes de Saude da Familia. O autocuidado é identificado como um elemento-chave
do CCM, e sua implementacao sistematica € crucial para aumentar a habilidade e
confianca dos usuarios no manejo de suas condi¢cdes de saude crbnicas (Silva, 2018).

A pesquisa destaca a importancia do autocuidado, especialmente para
pacientes com diabetes mellitus, onde a pessoa gasta uma quantidade
significativamente maior de tempo gerenciando sua condi¢édo do que interagindo com
profissionais de saude. O autocuidado apoiado, definido como intervencdes
sistematicas de educacao e apoio, é vital para capacitar 0s usuarios a gerenciar seus
problemas de saude de forma auténoma (Silva, 2018).

A andlise dos resultados sugere que a formacéo dos profissionais de saude
pode néo estar enfatizando adequadamente abordagens de cuidado que reconhecam
o papel crucial dos usuarios na gestao de sua propria saude. A implementacéao efetiva
do autocuidado apoiado exige uma mudanca de paradigma, e o0s profissionais de
saude devem estar cientes das contradicées entre os modelos biomédicos tradicionais
e os principios do CCM (Silva, 2018).

A Enfermagem, com sua esséncia centrada no cuidado, emerge como uma
peca fundamental na APS para impulsionar essas mudancas. A atuacdo do
enfermeiro, seja na consulta individual, em atividades educativas ou em acdes
comunitarias, tem o potencial de resgatar a intersubjetividade, permitindo reflexao e
acao. O enfermeiro pode desempenhar um papel crucial na conscientizagdo dos
usuarios sobre sua nova condi¢do de saude, incentivando uma abordagem autbnoma

e promovendo a saude integral (Silva, 2018).
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O estudo, conduzido por Matevelli et al. (2023), destaca-se por sua relevancia
no contexto da enfermagem pediatrica e da gestdo de condicbes crénicas em
criancas. A diabetes tipo 1, uma condicdo complexa e desafiadora, requer ndo apenas
cuidados fisicos, mas também uma abordagem abrangente que envolva a familia no
processo de cuidado.

O foco na importancia da assisténcia e do processo educativo desenvolvido
pelo enfermeiro evidencia a abordagem holistica necesséaria para enfrentar os
desafios associados a diabetes tipo 1 em criancas. O enfermeiro, ao aplicar seu
conhecimento técnico, desempenha um papel vital na educacdo da crianca e de sua
familia sobre 0 manejo da doenca, incluindo aspectos relacionados a dieta, medicacao
e monitoramento glicémico (Matevelli et al., 2023).

A énfase no vinculo familiar destaca a compreensdo do artigo sobre a
importancia do apoio emocional e do engajamento ativo da familia no cuidado da
crianca diabética tipo 1. A pesquisa ressalta que, além de prover informacdes
técnicas, o enfermeiro contribui para a construcéo de uma relacéo de confianca entre
a equipe de saude e a familia, promovendo assim uma parceria eficaz no
enfrentamento da condicao (Matevelli et al., 2023).

Matevelli et al. (2023), enfatiza a importancia da assisténcia e do processo
educativo desenvolvido pelo enfermeiro para o vinculo familiar com criancas
diabéticas tipo 1. Embora ressalte acertadamente a necessidade de uma abordagem
abrangente, uma exploracao mais profunda dos impactos praticos e emocionais desse
processo poderia contribuir para aprimorar ainda mais a pratica clinica e a qualidade
de vida das criancas e suas familias enfrentando essa condi¢do desafiadora.

Eid et al. (2018) oferecem uma visdo aprofundada sobre os determinantes que
influenciam as préticas de autocuidado em individuos diagnosticados com Diabetes
Mellitus tipo 2. O estudo evidencia que, entre as 15 atividades de autocuidado
analisadas, algumas séo realizadas de forma adequada, enquanto outras demonstram
comportamentos inadequados. Especificamente, comportamentos adequados em
relacdo ao uso de medicamentos, mas inadequados em relacdo ao consumo de
frutas/vegetais, monitorizacdo glicémica e atividade fisica, oferecem uma base soélida
para intervengdes futuras.

A correlacdo identificada entre o uso de medicamentos e a situagao conjugal
dos participantes destaca a influéncia dos fatores psicossociais nas praticas de

autocuidado. Além disso, a associagcao entre o comportamento inadequado e variaveis
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sociodemograficas, como cor da pele, residéncia e situacdo conjugal, ressalta a
complexidade dessas inter-relacdes (Eid et al., 2018).

Eid et al. (2018) enfatiza a importancia de explorar mais profundamente as
razbes por tras dos comportamentos inadequados identificados. Uma abordagem
qualitativa ou entrevistas adicionais poderiam proporcionar uma compreensao mais
rica das percepcOes e barreiras percebidas pelos pacientes em relacdo a essas
atividades especificas de autocuidado.

Pereira (2019) indica que tanto a educagdo em grupo quanto a intervencao
telefbnica apresentaram melhorias significativas no tratamento de pessoas com DM2.
A intervencéo telefénica, no entanto, demonstrou resultados superiores em relacédo ao
empoderamento, praticas de autocuidado e controle glicEmico quando comparada a
educacdo em grupo. Esses resultados sugerem que as intervencdes remotas podem
ser uma estratégia mais eficaz para melhorar o autocuidado e o controle glicémico
nessa populacéo.

E necessario considerar abordagens inovadoras e adaptaveis as necessidades
dos pacientes com DM2, reconhecendo a diversidade de contextos e a disponibilidade
de recursos. A intervencdo telefénica, ao superar as barreiras geogréficas e
temporais, emerge como uma Opg¢ao promissora para promover o empoderamento e
0 autocuidado, fatores cruciais para o manejo eficaz do DM2 (Pereira, 2019).

Rossaneis et al. (2019), destacam a identificacdo de fatores que estdo
associados a niveis elevados de hemoglobina glicada (HbAlc), indicador crucial do
controle glicémico em pacientes com diabetes. A observacdo de que 68,9% dos
participantes apresentavam niveis elevados de HbAlc revela a necessidade urgente
de entender e abordar os desafios enfrentados por essa significativa parcela da
populacdo com DM.

Rossaneis et al. (2019), ressalta a necessidade de considerar outros fatores
gue néo foram explorados na pesquisa, como o suporte psicossocial, a educagao em
saude e as barreiras ao acesso aos cuidados médicos. Além disso, a auséncia de
uma abordagem qualitativa poderia limitar a compreensdo mais profunda das

experiéncias e percepcoes dos participantes em relacdo ao controle glicémico.
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6 CONCLUSOES

Com base nos dados apresentados sobre Diabetes Mellitus gestacional (DMG)
e Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2), os estudos destacam a importancia da assisténcia
de enfermagem na prevencao, controle e gestao dessas condi¢des, principalmente na
atencao primaria a saude.

O DMG, caracterizado pelo aumento da glicose durante a gestacéo, exige uma
abordagem especifica para mitigar riscos a gestante e ao feto. A consulta de
enfermagem no pré-natal, centrada na pratica educativa e no autocuidado, emerge
como estratégia eficaz para orientar gestantes sobre 0s riscos associados a condicao.
A pesquisa sublinha a necessidade de medidas preventivas direcionadas, destacando
o papel fundamental do enfermeiro na criagéo de grupos de apoio e na implementacao
de estratégias de cuidado mais integradas na atencao priméria a saude.

Além disso, a elevada prevaléncia de DMG na populacdo atendida pelo
Sistema Unico de Satde (SUS) no Brasil, com fatores de risco como idade materna
superior a 35 anos e excesso de peso na gestacdo, ressalta a importancia da
intervencao eficaz na Atencéo Priméria a Saude (APS). O estudo destaca a relevancia
do aprimoramento da qualidade da assisténcia, promovendo uma abordagem
centrada na paciente e fornecendo suporte holistico.

No contexto do DM2, evidencia-se a complexidade das praticas de
autocuidado, destacando a influéncia de fatores psicossociais nas atividades diarias
dos pacientes. A pesquisa ressalta a importancia de explorar mais profundamente as
razées por trds dos comportamentos inadequados, sugerindo uma abordagem
gualitativa para compreender as percepcdes e barreiras percebidas pelos pacientes.

A intervencéo telefénica, surge como uma estratégia eficaz para melhorar o
autocuidado e o controle glicémico em pacientes com DM2, superando barreiras
geograficas e temporais. Essa abordagem inovadora destaca a necessidade de
considerar intervencdes adaptaveis as necessidades individuais dos pacientes.

Por fim, os estudos enfatizam a importancia da enfermagem em diferentes
contextos, desde a gestacdo até a fase pediatrica e o cuidado com idosos. O
enfermeiro desempenha um papel central na promocédo da saude, prevencdo de
complicagBes e no estabelecimento de vinculos essenciais com os pacientes e suas

familias.
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Diante dessas evidéncias, fica claro que a atuacdo do enfermeiro na atencao
primaria € fundamental para o enfrentamento eficaz do DMG e DM2. Investir em
abordagens educativas, estratégias de autocuidado e intervencdes inovadoras pode
contribuir  significativamente para melhorar os resultados de saude dessas
populagdes. O papel da enfermagem como agente facilitador de mudancas positivas
na saude da comunidade é crucial, reforcando a necessidade continua de
aprimoramento e desenvolvimento de praticas baseadas em evidéncias na atencao

priméaria a saude.
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