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RESUMO

O Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2) constitui um problema de saude publica, sendo a adesdo ao
tratamento um obstaculo crucial. Este estudo transversal e quantitativo teve como objetivo investigar
a correlagdo entre a autopercepcao de saude (APS) e a adesdo ao tratamento (medicagdo, atividade
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fisica e dieta) em 50 pacientes com DM2 atendidos em um ambulatério universitario. Os dados
descritivos revelaram um perfil de risco cardiovascular elevado na amostra, com IMC médio de 30,9
+ 6,7 kg/m2. Verificou-se alta adesdo ao tratamento medicamentoso (88%), em contraste com a baixa
adesdo a atividade fisica (26%) e a dieta (26%). Embora 76% dos voluntarios tivessem uma APS
"Razoavel" ou "Boa", a andlise de correlagdo de Spearman nao encontrou associacdes estatisticamente
significativas entre a APS e a adesdo aos trés componentes do tratamento (p > 0,05). Conclui-se que a
autopercepc¢ao subjetiva e geral de saiude, isoladamente, ndo influenciou a adesdo ao tipo de tratamento
do DM2 nesta populagdo. A discrepancia na adesdo reforga a necessidade de programas de intervengao
focados em estratégias educativas e motivacionais para superar as barreiras especificas as modificagdes
de estilo de vida.

Palavras-chave: Autopercepcao de Saude. Adesdo ao Tratamento. Diabetes Mellitus Tipo II.

ABSTRACT

Type 2 Diabetes Mellitus (T2DM) constitutes a public health problem, with treatment adherence being
a crucial obstacle. This cross-sectional and quantitative study aimed to investigate the correlation
between self-rated health (SRH) and adherence to treatment (medication, physical activity, and diet)
in 50 T2DM patients treated at a university outpatient clinic. Descriptive data revealed a high
cardiovascular risk profile in the sample, with a mean BMI of 30.9 +6.7 kg/m2. High adherence to
drug treatment (88%) was verified, in contrast to low adherence to physical activity (26%) and diet
(26%). Although 76% of the volunteers had a "Fair" or "Good" SRH, the Spearman correlation analysis
found no statistically significant associations between SRH and adherence to the three treatment
components (p > 0.05). It is concluded that subjective and general self-rated health, in isolation, did
not influence adherence to the T2DM treatment type in this population. The discrepancy in adherence
reinforces the need for intervention programs focused on educational and motivational strategies to
overcome the specific barriers to lifestyle modifications.

Keywords: Self-Perceived Health. Treatment Adherence. Type II Diabetes Mellitus.

RESUMEN

La diabetes mellitus tipo 2 (DM2) constituye un problema de salud publica, siendo la adherencia al
tratamiento un obstaculo crucial. Este estudio transversal y cuantitativo tuvo como objetivo investigar
la correlacion entre la salud autopercibida (SPH) y la adherencia al tratamiento (medicacion, actividad
fisica y dieta) en 50 pacientes con DM2 atendidos en una consulta externa universitaria. Los datos
descriptivos revelaron un alto perfil de riesgo cardiovascular en la muestra, con un IMC medio de 30,9
+ 6,7 kg/m?. Se observd una alta adherencia al tratamiento farmacologico (88%), en contraste con una
baja adherencia a la actividad fisica (26%) y la dieta (26%). Aunque el 76% de los voluntarios presento
una SPH "Razonable" o "Buena", el andlisis de correlacion de Spearman no encontrd asociaciones
estadisticamente significativas entre la SPH y la adherencia a los tres componentes del tratamiento (p
>0,05). Se concluye que la autopercepcion subjetiva y general de la salud, de forma aislada, no influy6
en la adherencia al tratamiento para la diabetes tipo 2 en esta poblacion. Esta discrepancia en la
adherencia refuerza la necesidad de programas de intervencidon centrados en estrategias educativas y
motivacionales para superar las barreras especificas a las modificaciones del estilo de vida.

Palabras clave: Autopercepcion de la Salud. Adherencia al Tratamiento. Diabetes Mellitus Tipo 2.
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1 INTRODUCAO

As doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) constituem um dos maiores desafios globais
para os sistemas de satde, sendo responsaveis por mais de 70% da mortalidade mundial, conforme a
Organizagao Mundial da Saude. Entre essas condigdes, o Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) destaca-se
pela elevada prevaléncia e pelas importantes repercussdes metabolicas, cardiovasculares e funcionais,
configurando-se como relevante problema de saude publica em escala internacional (LIRA,
VALENTE, ALBUQUERQUE et al., 2025).

O DM2 caracteriza-se por resisténcia periférica a insulina associada a disfuncao progressiva
das células B pancreaticas, resultando em hiperglicemia cronica e risco aumentado de complicacdes
microvasculares e macrovasculares (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION PROFESSIONAL
PRACTICE COMMITTEE, 2024). O manejo clinico dessa condi¢do envolve terapia farmacolégica,
modificagdes no estilo de vida e monitorizagao continua, e sua efetividade depende substancialmente
da adesdo do paciente as recomendagdes terapéuticas (PEREIRA, SILVA, GOMES JUNIOR, 2022).

Apesar da ampla disponibilidade de intervengdes eficazes, a adesdo terapéutica permanece um
dos principais obstaculos ao controle metabdlico adequado. Estima-se que menos da metade dos
individuos com DM2 segue corretamente o tratamento prescrito, situagcdo influenciada por fatores
sociodemograficos, apoio familiar, compreensao sobre a doenga e percepcdes subjetivas relacionadas
ao proprio estado de saude (BOTREL, FARIA, SILVA et al., 2021). Entre esses elementos, destaca-se
a autopercepcao de saude, entendida como o julgamento individual e global sobre o proprio bem-estar
fisico e psicologico.

Evidéncias prévias apontam que a autopercepcao de saide atua como importante preditor de
comportamentos de autocuidado: percepcdes negativas tendem a associar-se a menor adesao, enquanto
percepgdes mais positivas podem favorecer o engajamento em praticas terapéuticas, especialmente
aquelas relacionadas a mudancas no estilo de vida e atividade fisica (LINDEMANN et al., 2019;
ALMEIDA; MALAGRIS, 2023). Dessa forma, compreender como pacientes com DM2 percebem sua
propria satide pode contribuir para o aprimoramento de estratégias de cuidado, educagdo em satude e
intervengoes personalizadas.

Diante desse cendrio, o presente estudo teve como objetivo investigar a possivel correlagdo
entre a autopercepcao de satde e a adesdo ao tratamento em individuos com Diabetes Mellitus tipo 2
atendidos em um ambulatorio universitario, visando ampliar a compreensao dos fatores psicossociais

envolvidos na condugao clinica da doenga.
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2 MATERIAIS E METODO
2.1 CARACTERIZACAO DO ESTUDO

O presente estudo teve carater transversal de cunho quantitativo, que de acordo com Bordalo
(2006) trata-se de um estudo epidemiologico no qual fator e efeito sdo observados num mesmo

momento histérico.

2.2 POPULACAO E AMOSTRA

A populacdo deste estudo foi composta por pacientes atendidos em um ambulatério
universitario na cidade de Araguari/MG e contemplou uma amostra por conveniéncia de 50 pacientes
com seguintes critérios de inclusdo: acima de 18 anos e portadores de DM2 em tratamento ou ndo. O
unico critério de exclusdo da pesquisa foi individuos menores de 18 anos e/ou ndo portadores de
Diabetes tipo II. A amostra foi escolhida por conveniéncia, tendo em vista critérios de inclusdo e

exclusdo.

2.3 PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

Os pesquisadores visitaram o ambulatoério uma vez na semana no horario de atendimento das
consultas e permaneceram por no minimo duas horas com objetivo de rastrear os pacientes portadores
de DM2 atendidos no dia durante oito semanas. Na presenca do pesquisador ¢ de acordo com as
caracteristicas esperadas pelo publico do ambulatério, foi aplicado um questiondrio ao paciente
procurando manter os dados o mais fidedigno possivel e auxilid-los na interpretacdo das questoes.

O questionario foi objetivo contendo nove perguntas que tiveram como objetivo levantar os
seguintes dados: sexo, idade, indice de massa corporea (IMC), circunferéncia abdominal (CA),
pressdo arterial (PA), de autopercepcao de saude e de adesdo ao tratamento.

Para a constru¢cdo do questiondrio foram utilizados dois tipos de varidveis: a varidvel
explicativa que abrange a adesdo ao tratamento e as varidveis respostas, que contemplaram o contexto
sociodemografico e a autopercepgao de saude. As variaveis respostas foram categorizadas de acordo
com uma pergunta base em: muito boa, boa, razodvel, ruim e muito ruim. Ja as questdes relacionadas
a variavel explicativa foram associadas a adesdo ao tratamento e suas especificidades (farmacolégico,

ndo farmacoldgica ou ambos).

2.4 ANALISE ESTATISTICA
Inicialmente, os dados foram analisados por analise descritiva com as respectivas médias,

desvio padrdo e prevaléncia.
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Posteriormente, os dados coletados foram organizados e submetidos a verificacdo de
normalidade por meio do teste de Shapiro-Wilk, o que indicou auséncia de distribui¢do normal. Diante
desse resultado, optou-se pela utilizagdo de estatistica ndo paramétrica. Para avaliar as associacdes
entre a autopercepcao de saude e as variaveis relacionadas a adesdao ao tratamento medicamentoso,
pratica de atividade fisica e adocdo de dieta, empregou-se o coeficiente de correlacdo de Spearman (p),
considerando um nivel de significancia de 5% (p < 0,05). Todas as analises foram realizadas utilizando
o software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versao 20.0 (IBM Corp., Armonk, NY,
USA).

3 RESULTADOQOS
Na tabela 1 sdo apresentados os dados referentes a caracteristicas apresentadas pela amostra
quanto as variaveis antropométricas e funcionais. Destaca-se nesta tabela a média de IMC dentro da

zona de obesidade nivel 1 e CA demonstrando risco cardiovascular elevado.

Tabela 1: Média e Desvio Padréo das variaveis antropométricas e funcionais dos voluntérios (n=50). IMC = indice de
Massa Corporal; CA= Circunferéncia Abdominal; PAS = Pressdo Arterial Sistélica; PAD = Pressdo Arterial Diastolica

Variaveis Média e Desvio Padrédo
Idade 62 +12,8
IMC 30,9 +6,7
CA 105,8 +16,8
PAS 133,2+22,4
PAD 81,7 +13,1

Fonte: Autores.

Ja na tabela 2 sdo apresentados dados descritivos da referentes ao uso de medicamento, pratica
de atividade fisica, dieta e a autopercep¢do de satde. Os resultados demonstram que a maioria dos
voluntarios apresentam uma percep¢do de satide razoavel (44%) e boa (32%). Contudo, o principal

tratamento adotado ¢ o medicamentoso (88%)

Tabela 2: Prevaléncia do uso de medicamento, prética de atividade fisica, dieta e a classificacdo da autopercepgdo de
salde dos voluntérios (n=50).

Variaveis Prevaléncia: % (n)
Uso de Medicamento Sim = 88% (44); Nao = 12% (6)
Préatica de Atividade Fisica Sim = 26% (13); Ndo = 74% (37)
Dieta Sim = 26% (13); N&o = 74% (37)
Autopercepcdo de Salde Muito boa = 0% (0)

Boa = 32% (16)
Razodvel = 44% (22)
Ruim = 20% (10)
Muito Ruim = 4% (2)

Fonte: Autores.

Por fim, na Tabela 3 sdo apresentados os dados referentes a correlacdo entre as variaveis. Os

resultados ndo evidenciaram correlacdes estatisticamente significativas entre a percepcdo de salude e
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as variaveis investigadas (p > 0,05). Observou-se uma correlacdo negativa fraca entre percepcao de
saude e adesdo a medicagdo (p = -0,228; p = 0,115), sugerindo uma tendéncia em que maiores niveis
de adesdo medicamentosa estariam associados a menor percepc¢éo de saude, embora sem significancia
estatistica. Entre percepcao de saude e atividade fisica (p = 0,021; p = 0,886), bem como entre
percepcdo de saude e dieta (p = 0,021; p = 0,886), as correlagdes foram praticamente nulas.

No que se refere as associacdes entre as varidveis de adesdo (medicacgdo, atividade fisica e
dieta), também ndo foram encontradas correlacfes significativas. As magnitudes das correlacGes
oscilaram entre fracas ¢ despreziveis (p variando de -0,103 a 0,162), com valores de p acima do limiar

de significancia.

Tabela 3: Nao houve correlacdo entre a autopercepcdo de salde e a adesdo ao tipo de tratamento .

Medicagdo Atividade Fisica Dieta Percep¢do de Salde

Medicagdo 1 -,103 -,103 -,228

Atividade Fisica 1 ,162 ,021

Dieta 1 ,021
Percepcdo de Salde 1

Fonte: Autores.

4 DISCUSSAO

O principal achado deste estudo foi a auséncia de correlacao estatisticamente significativa entre
a autopercepe¢ao de saude e a adesdo aos trés componentes do tratamento (medicacado, atividade fisica
e dieta) em pacientes com DM2. Tais resultados divergem parcialmente do que ¢ apontado pela
literatura, que descreve que individuos com diabetes, em geral, apresentam piores niveis de
autopercepcao de saude, maior sofrimento psicoldgico e qualidade de vida reduzida quando
comparados a populagdo geral (ESTEBAN Y PENA et.al, 2010). Assim, os resultados obtidos na
presente pesquisa, sugere que a avaliacdo subjetiva e geral do estado de satide, embora amplamente
reconhecida como um indicador de bem-estar, pode ndo ser, isoladamente, um preditor direto e
significativo dos comportamentos de autocuidado essenciais para o manejo da doenga cronica.

Os dados descritivos apresentados na Tabela 1 revelaram um perfil de risco cardiovascular

elevado na amostra de pacientes com DM2. O IMC médio de 30,9 + 6,7 kg/m? indica uma prevaléncia
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de obesidade (obesidade nivel I), condi¢ao que ¢ um fator etioldgico e um complicador maior do DM2
(AMERICAN DIABETES ASSOCIATION PROFESSIONAL PRACTICE COMMITTEE., 2024).
Juntando-se a este dado, a CA média de 105,8 cm +16,8 cm reforga a presenca de obesidade central,
que esta associada a um risco cardiovascular (RCV) elevado. A alta prevaléncia de sobrepeso e
obesidade nessa populacdo tem sido consistentemente reportada em estudos multicéntricos no Brasil,
que destacam o excesso de peso como um grave problema de saude entre portadores de DM2.
Corroborando esse cenario, pesquisas demonstram a alta frequéncia de CA elevada, indicando um risco
metabolico preocupante mesmo em pacientes em acompanhamento ambulatorial e que contribui para
a pior qualidade de vida e autopercepcao e saude (FIGUEIREDO et.al., 2020; GOMES et.al. 2006.)

A andlise da adesdo ao tratamento (Tabela 2) demonstrou uma clara disparidade entre os pilares
terapéuticos do DM2. Observou-se uma alta adesdo ao tratamento medicamentoso (88%), contrastando
drasticamente com a baixa adesdo as terapias ndo farmacologicas, como a pratica de atividade fisica e
a adogdo de dieta, ambas com apenas 26% de adesdo. Esse padrao reflete uma tendéncia observada em
diversas pesquisas que apontam para a maior facilidade em cumprir rotinas medicamentosas em
comparagdo com as exigentes modificagdes de estilo de vida. A adesdo ao tratamento nao
farmacoldgico, que envolve a mudanca de héabitos adquiridos ao longo da vida, constitui-se como um
dos maiores desafios para os pacientes da Atengdo Primdria a Saide, mesmo quando reconhecem sua
importancia para o controle da doenca efetiva (GOMES-VILLAS BOAS et.al., 2011; BOTREL et.al.
2021; ALMEIDA, MALAGRIS, 2023). Em nosso estudo a percepcdo de satde, embora
predominantemente "Razoavel" (44%), ndo foi suficiente para impulsionar a adesdo ao autocuidado,
sugerindo que a percepgao subjetiva pode ndo se traduzir em motivacdo comportamental.

Os resultados da Tabela 3, os quais ndo demonstraram correla¢des significativas, desafiam a
hipotese de que uma melhor autopercep¢ao de satide levaria necessariamente a uma maior adesdo ao
tratamento (LINDEMANN, et.al., 2019). A fraca correlacdo negativa observada entre a percep¢ao de
satde e a adesdo a medicacdo p = -0,228; p = 0,115), embora ndo significativa, sugere uma tendéncia
em que pacientes com maior adesdo medicamentosa percebem sua saude como pior. Este achado pode
ser explicado pelo modelo de crengas em satde, onde o individuo s6 adere estritamente a medicagao
quando percebe a doenca (e consequentemente sua saiide) como um risco real e grave, necessitando
de uma interven¢do farmacologica intensa. Estudo relacionado ao letramento em satde, ou seja, a
capacidade de obter, processar e compreender informagdes basicas de saude, demonstrou correlagao
positiva com a adesdo terap€utica em pacientes com DM?2, destacando assim, que o conhecimento
pratico tem maior impacto do que a percepgao subjetiva. (BLACHER et.al., 2022)

O presente estudo possui algumas limitacdes inerentes ao seu delineamento. O carater

transversal impede o estabelecimento de relagdes de causa e efeito, ndo sendo possivel determinar se
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a adesdo influencia a autopercep¢do ou vice-versa. A amostragem por conveniéncia, o tamanho
reduzido da amostra (n=50) e o local de estudo podem ter introduzido viés de sele¢do e limitado o
poder estatistico para detectar correlagdes de baixa magnitude.

Contudo, acreditamos que nossos achados abrem perspectivas para estudos futuros, com
delineamento longitudinal para rastrear a evolucao da autopercepcao de satde e da adesdo ao longo do
tempo. Acreditamos também que, em termos praticos, ¢ crucial que os programas de intervencao
foquem em estratégias educativas e motivacionais que abordem as barreiras especificas para a adesao
as modificagdes de estilo de vida, que se mostraram, a partir dos nossos dados levantados, o ponto

mais fraco no tratamento da DM2.

5 CONCLUSAO

De acordo com metodologia adotada e resultados obtidos podemos concluir que a
autopercepc¢ao subjetiva e geral de saude, isoladamente, ndo influenciou a adesdo ao tipo de tratamento
do DM2 nesta populagdo. Portanto, a discrepancia na adesdo reforca a necessidade de programas de
intervengdo focados em estratégias educativas e motivacionais para superar as barreiras especificas as

modificagdes de estilo de vida.
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