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Introdugéo

A Federacao Internacional do Diabetes estima que o nimero de pessoas com diabetes no Brasil sgja de 11,9 milhdes de pessoas e pode acangar 19,2 milhdes
em 2035. O aumento da urbanizagdo, o envelhecimento populacional e a adocéo de estilos de vida como sedentarismo e dieta inadequada podem levar a
obesidade e aumento da incidéncia de Diabetes Mellitus (DM) (ISER et al., 2015). A DM mal controlada leva ao desenvolvimento de degeneragdes cronicas
associadas a faléncia de diversos érgéos, principalmente olhos, rins, coragéo, nervos e vasos sanguineos (FERREIRA et a, 2011.) . A constancia do tratamento,
ou seja, a adequada adesdo ao tratamento (AT) é fundamental para o controle desses efeitos degenerativos da DM (SILVA ET al., 2016).

No controle do diabetes mellitus (DM), a falta de adesdo ao tratamento € um desafio frequentemente enfrentado na prética clinica pelos profissionais das
instituicdes de salde. A adesdo é definida pela Organizacdo Mundial da Saide (OMS) como a medida em que o comportamento de uma pessoa — tomar
medicamentos, seguir o plano alimentar ou adotar mudangas no estilo de vida - corresponde as recomendaces preconizadas por um profissional de salde. A
AT medicamentoso prescrito pelo médico € um comportamento aguardado e desgjavel para as pessoas que foram diagnosticadas com condicdes cronicas. A
adesdo a medicagdo entre diabéticos idosos envolve vérios fatores de etiologia diversificada como o declinio da fungéo cognitiva, incapacidade de autogestéo
do tratamento, crencas e atitudes, falta de acesso aos medicamentos (principalmente devido ao custo), gravidade do estado de salde, outras doengas
relacionadas, presenca de comorbidades e uso de polifarmécia. Outro fator importante que tem relagdo direta com a adesdio a medicacéo é a alfabetizacdo em
salde (AS) (FARIA et a, 2014.).

A AS engloba as habilidades pessoais, cognitivas, e sociais capazes de determinar a capacidade das pessoas em acessar, compreender e utilizar as informagdes
relacionadas a salide necessarias para promogao e/ou manutencdo da salide(UNESCO, 2005). Altos nives de AS sdo metas desegjaveis quando se propde
promocao de salide/educagdo em salide, pois torna a pessoa mais capaz de acessar, avaliar e utilizar informagdes relacionadas a salide. (NUTBEAM, 2000) De
modo que uma pessoa com grau de AS satisfatério teriamelhor condicéo de salide do que um individuo com nivel limitado.

A avaliagdo da AS em salde deve levar em consideragdo vérias dimensdes pelo fato de ser um constructo de natureza social. No entanto, ndo foram
identificados na literatura instrumentos que consigam avaliar todos 0s aspectos. Os instrumentos se restringem a mensurar o grau das habilidades de leitura e
numeramento adquiridas, em textos relacionados a salide (NUTBEAM, 2000). Um dos instrumentos aplicados em estudos € o Short Assessment of Health
Literacy for Portuguese - Speaking Adults (SAHLPA 18), e trata-se de instrumento para avaliagdo da capacidade da pessoa em pronunciar e discriminar o
significado de termos médicos. O instrumento é de curta duragéo e o participante recebe uma lista com termos e duas aternativas de significado para cada um
dos termos; ele é orientado a marcar dentre as duas opcdes de significado do termo o que ele compreende ao 1&-lo e, se ndo souber, € orientado a marcar a
opgdo “ndo sei”. O teste mostrou-se de fécil e répida aplicagdo. A classificagdo no nivel de AS é bindria, sendo atribuido o valor zero para as respostas
inadequadas e valor um para as respostas adequadas. Assim, por meio desse procedimento, pode-se avaliar a habilidade de leitura e a compreensdo textua do
leitor, ou segja, de maneiraindireta é analisada a legibilidade de um texto (Gomes-Villas Boas). O questionario aplicado neste estudo foi estruturado baseado no
SAHLPA 18, é composto por 18 palavras relacionadas ao diabetes e 0 seu tratamento.

O levantamento dos dados do presente estudo foi realizado entre idosos diabéticos de duas unidades de estratégia salide da familia (ESF) do municipio de
Montes ClarodMG. Portanto este estudo objetivou caracterizar descritivamente os idosos diabéticos quanto a situagdo sdciodemogréfica e nivel de
entendimento de termos associados a diabetes e seu tratamento, relacionados a AS.

Material e métodos

Foi realizado estudo transversal, descritivo e analitico em uma amostra randomizada da populacéo de idosos diabéticos atendidos em unidades da ESF do
municipio de Montes Claros/MG. Os dados fazem parte do estudo : “Avaliacéo do Impacto de agdes educativas nos niveis de alfabetizacdo em salde entre
adultos e idosos cadastrados na Estratégia Satide da Familia: um ensaio randomizado”, realizado no periodo de outubro de 2016 ajulho de 2017.

A amostra foi de 189 pessoas usudrias de duas Estratégias de Salde da Familia (ESFs) da cidade de Montes Claros, Minas Gerais. Os critérios de inclusdo
utilizados foram: ter idade maior ou igual a 60 anos, estar cadastrado(a) nas ESFs, néo apresentar déficit cognitivo conforme rastreio a partir do Mini-exame do
estado mental (MEM) e assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).Os critérios de exclusdo foram: ter cinco ou mais patologias instaladas
diagnosticadas por um médico, estar acamado, apresentar amputagdo decorrente de sequela diabética e estar sendo assistido nos niveis secundarios e ou
terciédrio de assisténcia em salide.

Para todos os testes foi fixado o nivel de significanciade p 70,05 eintervalo de confianca de 95%. A tabulacdo, andlise e interpretacdo dos dados foi conduzida
utilizando o SPSS Statistics (versao 20.0, SPSS INC.,Chicago, Illinois, USA). Foram realizadas andlises descritivas com valor absoluto e percentual de acordo
com cada item coletado, para caracterizar a populagdo em estudo. Foram utilizadas varidveis sdcio demogréficas: sexo (masculino e feminino), cor (branca,
amarela, preta, parda, indigena e sem declaragéo) e estado civil (solteiro, casado, unido estavel, vitvo, divorciado/separado e sem declaragéo) e os dados
coletados com o questiondrio de AS baseado no SAHLPA-18.
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O projeto e o TCLE foram aprovados pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Montes Claros (Unimontes) conforme Resolugéo CNS no
466/12, sob o parecer nimero 764.743 com relatoria em 19/09/2014.

Resultados e Discussdo

Das 355 pessoas que participaram deste estudo, a maioria do sexo feminino (62%) .Quanto a cor autodeclarada dos participantes 41,7% eram pardos, 27,6%
eram brancos, 13,2% eram pretos, 4,2% eram amarelos, e 0,8% eram indigenaS. Quanto ao estado civil dos participantes, 50,7% eram casados, 16,9% eram
vilvos, 8,5% eram divorciados ou separados, 11% eram solteiros.

As palavras avaliadas no questionarios foram: insulina, glicose alta, comprimido, diabetes, glicemia, hipoglicemia, via oral, medicamento, glicose, dose,
injetavel, bula, receita, tratamento, descompensado, uso continuo, prescricéo, efeito colateral.

Os resultados demonstraram grande porcentagem de erros na relacdo das palavras hipoglicemia e glicemia. 21, 1% relacionaram incorretamente a palavra
hipoglicemia, e 23,4%, a paavraglicemia.

Quanto a porcentagem de acertos na correlagéo de termos, 58% acertaram a palavrainsuling, 61,1% diabetes; 59,4% glicose; 59,2% dose; 61,7% bula; 62,8%
receita; 51% injetavel; 51,8% glicose alta; 54,9% comprimido; 40,8% glicemia; 53,5% tratamento; 56,3% descompensado; 49% uso continuo; 59,2%
prescricéo, 43,7% efeitos colaterais.

Conclusdo/Conclusbes/Consider agdes Finais

A Alfabetizacdo em Salde é fundamental para levar a adequada ades8o ao tratamento da DM e conseqiente diminui¢do de complicagdes microvasculares e
neuropédticas e, possivelmente, as complicagBes macrovasculares do diabetes relacionadas ao DM. A conex&@o inadequada, por uma parcela importante da
populagdo estudada, entre termos importantes como glicemia e hipoglicemia podem remeter a parcial falta de compreensdo de alguns aspectos de adesio ao
tratamento desses idosos diabéticos. Portanto torna-se necessario estabelecer indicadores no municipio e possibilitar agdes corretivas / preventivas junto as
comunidades assistidas.
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