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RESUMO

A compreensao dos mecanismos fisiopatologicos subjacentes a sindrome metabodlica (SM) € crucial para o
desenvolvimento de estratégias preventivas e terapéuticas eficazes, visando mitigar os seus impactos negativos
na saude da populacdo. O estudo teve como objetivo, desenvolver uma cartilha tecnoldgica educativa para
promogao da saude do paciente com sindrome metabdlica (SM). Tratou-se de um estudo de campo, exploratoério,
descritivo e tecnologico, realizado em uma Unidade Basica de Saude (UBS) de Teresina-PI. Os participantes do
estudo foram mulheres adultas, sem restricdo quanto ao nivel de escolaridade, com o diagnostico confirmado
de SM. Foi realizada uma entrevista semiestruturada elaborada pela pesquisadora com as voluntarias do estudo,
apos analise e interpretacdo dos dados, foi construida uma cartilha educativa, seguindo as fases: Sistematizacao
do Conteudo; Composi¢do do Conteudo; por Juizes, e por fim Validagdo semantica com os profissionais. O
estudo revelou que das 22 mulheres entrevistadas com SM tendem a ter um perfil sociodemografico e clinico
especifico, 77,27% delas enfrentam desafios na manutencdo de uma alimentacdo saudavel e na pratica de
exercicios fisicos, além de 63,63% ndo conhecem as consequéncias dessa sindrome. Evidenciou-se também,
que a falta de conhecimento sobre a sindrome metabolica e as possiveis complicagdes podem contribuir para a
baixa adesdo aos tratamentos e a mudancas de estilo de vida, necessarios para melhora da qualidade de vida,
morbidade e mortalidade. Os resultados apontam que a criagdo de programas de conscientizagdo, educagdo em
saude, bem como a elaboragdo de atividades e materiais educativos, como a cartilha tecnoldgica educativa,
podem contribuir com este perfil de pacientes a adotarem habitos mais saudaveis, podendo ser uma alternativa
para mudar a realidade da sindrome metabolica. Espera-se que o material educativo produzido, possa colaborar
com os profissionais de satude, os pacientes, familiares, além de instigar a criacdo de politicas publicas capazes
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de fomentar a prevengdo e o controle das complicagdes, com o intuito de reduzir as comorbidades e melhorar a
qualidade de vida das mulheres com sindrome metabolica.

Palavras-chave: Sindrome Metabdlica, Promocao da Satde, Cartilha Tecnologica.
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1 INTRODUCAO

No ano de 1988, Gerald Reaven falou oficialmente sobre a Sindrome Metabolica (SM),
intitulada como Sindrome X, que associava resisténcia a insulina, hipertensao arterial, dislipidemia e
Diabetes Mellitus (DM), contudo, ndo incluia a obesidade, que ¢ atualmente considerada um dos
geradores patogénicos basais de sindrome metabolica (Ivanova et al., 2017). Portanto, ela é conhecida
também como sindrome de resisténcia a insulina, dislipidemia, sindrome metabdlica multipla, quarteto
da morte, sindrome da obesidade e sindrome do Novo Mundo (Lee et al., 2016).

A incidéncia de SM nas ultimas décadas vem aumentando progressivamente. Estimativas
globais recentes mostram uma prevaléncia de 20-25% na populagdo adulta desta enfermidade
(Sociedade Brasileira de Clinica Médica, 2023). Assim, segundo a Organizagdo Mundial de Saude,
essa sindrome ¢ responsavel por aproximadamente 7% dos Obitos globais, independentemente da
causa, e por 17% daqueles relacionados com doencas cardiovasculares (DCV), (Organizacdo Mundial
da Saude, 2020).

A priori, pessoas com essa sindrome tém duas vezes mais chance de morrer,
independentemente da causa; sdo trés vezes mais propensas a terem um ataque cardiaco e/ou
acidente vascular encefalico; e possuem cinco vezes mais riscos de desenvolverem diabetes mellitus
tipo 2 (DM2) (Ramires et al., 2018). Em segundo lugar, a prevaléncia varia de acordo com a idade, o
sexo, a etnia, diagnoéstico utilizado e o grupo avaliado (Neves et al., 2019; Lira et al., 2017).

Desta maneira, ressalta-se que a utilizacdo de atividades educativas € essencial, pois promovem
a educacdo em saude e permitem a troca de saberes entre eles, estimulando a promogao do autocuidado,
através da exposi¢ao verbal e da utilizagao de material de apoio, como cartilhas autoexplicativas e com
imagens (Ramires ef al., 2018). Considera-se entdo, que as cartilhas educativas possam servir como um
instrumento que faz a jun¢do das questdes técnicas e humanas, a fim de humanizar a assisténcia ao
usuario, favorecendo o autocuidado, a qualidade de vida e a autonomia (Barbosa et al., 2020).

A SM ¢ uma combinag¢do de fatores de risco cardiologicos que incluem obesidade, hipertensdo
arterial, hipercolesterolemia, além de disfuncdo do metabolismo da glicose. Estas condigdes podem
aumentar o risco de doengas cardiovasculares (DCV) e diabetes mellitus tipo 2. E fundamental fazer
mudangcas no estilo de vida para o combate e preven¢do da SM, como dieta saudavel, atividades fisicas
regulares, controle de peso, glicemia, pressdo arterial, colesterol e hipertensao arterial (Saboya ef al.,
2016).

Como ferramentas para a conscientizagdo e controle, podemos contar com as tecnologias
educacionais, que se caracterizam como uma importante e significativa ferramenta a qual auxilia no
cuidado aos pacientes, dispondo ainda da possibilidade de desenvolver novas formas de cuidar que
auxiliem os profissionais para o ensino do autocuidado e no desenvolvimento de competéncia. Dessa

maneira, a tecnologia educativa, sendo uma forma de promocao da satide, vem como um instrumento
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capaz de facilitar todo o processo de ensino-aprendizagem, inclusive nos cuidados com pessoas que
possuem a SM (Cortez, 2018).

Mediante o contexto literario, o estudo justificou-se pelo interesse em contribuir com este perfil
de paciente por meio da elaboragdo cartilha tecnologica educativa para promog¢dao da saude do
paciente com sindrome metabolica. Sendo possivel identificar as caracteristicas sociodemograficas e
clinicas dos pacientes com SM; verificar as principais duvidas e dificuldades no controle da SM;
elaborar uma cartilha educativa sobre a sindrome metaboélica de acordo com os achados relatados pelos
pacientes e realizar a validagdo do conteudo e das imagens por meio da avaliagdo por juizes

especialistas.

2 METODOLOGIA

Essa pesquisa foi guiada mediante as recomendacdes da Resolugdo n°® 466/12 e 510/16 do
Conselho Nacional em Satde (CNS) nos seus aspectos legais e cientificos com niimero de CAAE
56710621.2.000.5211. Tratou-se de um estudo de campo, exploratorio, descritivo e tecnoldgico,
realizado em uma Unidade Basica de Satide (UBS), localizada na zona leste de Teresina — PI.

Os participantes do estudo foram adultos e foi disponibilizada para ambos os sexos (contudo,
durante a coleta s6 houve mulheres, nenhum paciente do sexo masculino fazia acompanhamento
durante a coleta dos dados), sem restricdo quanto ao nivel de escolaridade, com o diagnoéstico
confirmado de SM. Os critérios de exclusao foram: os pacientes menores de idade e pacientes que,
mesmo elegiveis, estavam internados durante o processo de coleta.

Os Agentes Comunitérios de Satide (ACS) foram responsaveis por agendar a entrevista dos
pacientes com as pesquisadoras, marcando dia e horario, para que a mesma acontecesse
individualmente, em uma sala reservada na UBS. O tempo de duracdo para responder aos
questionamentos foi de no maximo 15 min. Assim, para contemplar todos os pacientes selecionados,
as entrevistas foram realizadas duas vezes por semana, todas no més de agosto de 2022. A quantidade
de participantes foi definida pelo método “Bola de Neve” e o total da amostra foi de 22 participantes.

Desta maneira, a snowball (“Bola de Neve”) ¢ uma técnica de amostragem que utiliza cadeias
de referéncia, uma espécie de rede (Vinuto et al., 2010), sendo que nessa pesquisa a rede de referéncia
foram os Agentes Comunitarios de Saude.

A priori, foi aplicado um instrumento de coleta de dados semiestruturado elaborado pelas
pesquisadoras para coletar informagdes sociodemograficas dos participantes (idade, sexo, escolaridade
erenda familiar), e perguntas fechadas referentes as davidas e dificuldades para o controle da SM (Vocé
sabe o que ¢ sindrome metabdlica? Quais sdo suas dificuldades em manter o controle da SM? Quais
sao suas dificuldades em manter a sua alimentagdo de forma saudavel? Quais medicagdes vocé utiliza?

Vocé conhece as complicagdes desta patologia? Qual tratamento vocé realiza?). Foi realizada a anélise
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descritiva dos dados, com o intuito de verificar as diferencas de médias dos dados numéricos entre os
grupos ou dados categdricos. Além do mais, utilizou-se o Statistical Package for the Social Sciences
— SPSS Versao 26 (Pereira et al., 2018).

O processo de construcao da cartilha foi baseado em (Reberte et al., 2012), com adaptagdes e
desenvolvida em cinco fases: Fase 1: Sistematizagao do Conteudo; Fase 2: Composi¢ao do Contetido;
Fase 3: Escolha das Ilustragdes e Layout da Cartilha; Fase 4: Validagcao de Conteudo e Aparéncia por
Juizes; Fase 5: Validagdo semantica com os profissionais. Ela foi elaborada utilizando o aplicativo
Canva, que ¢ uma ferramenta de design grafico e criagdo visual online que permite aos usudrios criar
uma ampla variedade de contetidos visuais, como imagens para redes sociais, cartazes, apresentacoes,

panfletos, infograficos, convites e muito mais. Assim, foi usado o recurso Brainstorm (Canva, 2023).

2.1 FASE 1: SISTEMATIZACAO DO CONTEUDO
2.1.1 Analise e interpretacio das entrevistas com os profissionais

As respostas advindas dos questionarios foram a base para a criagdo da cartilha educativa
tecnoldgica. Esse material foi confeccionado com uma linguagem simples e figuras explicativas para
que pudessem ser compreensiveis, por meio da apresentacdo na forma de um e-book, em que os

pacientes poderao ter acesso através de um link de acesso que seréd fornecido pelos ACS no celular.

2.2 FASE 2 — COMPOSICAO DO CONTEUDO

O contetdo da cartilha foi composto por subtitulos, os quais foram escolhidos com base na
andlise da entrevista semiestruturada com os pacientes, como também na experiéncia das pesquisadoras.
A cartilha tecnologica apresenta orientacdes que serdo relevantes para os pacientes, pois abordaram
suas duvidas e dificuldades no controle da doenga, buscando ameniza-las e demonstrar orientagdes
relevantes sobre as alimentagdes, medicacdo, atividade fisica e importancia do acompanhamento
médico.

Buscando responder as dificuldades que esses pacientes apresentam devido a SM, elaborou-se
textos explicativos com as respostas para as dividas mais frequentes. A escolha das imagens ocorreu
por meio da coeréncia com informac¢des mencionadas e buscou ilustrar as ideias dos textos e

explicagdes, com cores adequadas para o material.

2.3 FASE 3 — ESCOLHA DAS LUSTRACOES E LAYOUT DA CARTILHA
2.3.1 Escolha das ilustracoes e Layout

Para escolher as ilustragdes que compdem a cartilha necessitou-se de cuidado ao conduzir uma
leitura de facil entendimento, coerente com as orientagdes propostas e que levem ao leitor a curiosidade

em se engajar no aprendizado a respeito das informagdes presentes na cartilha. A escolha das figuras
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foi realizada através de imagens liberadas em paginas eletronicas e da explicagao das pesquisadoras
ao designer responsavel pela elaboracao da cartilha.

Para elaborar a cartilha, o profissional do layout teve o cuidado de facilitar a leitura e simplificar
visualmente as informacgodes repassadas. Foram realizadas sucessivas tentativas para estabelecer como
foi o padrao adotado: texto em linguagem compreensivel, independente do grau de formacgao e uma

diagramagdo adequada, com boa legibilidade.

2.4 FASE 4 — VALIDACAO DE CONTEUDO E APARENCIA POR JUIZES

Para a Validagao de conteudo da Cartilha, foram convidados, por meio de carta convite e
estratégia “bola de neve”, avaliadores para contribuir com o material. A avaliacdo do contetido foi
realizada por médicos especialistas em Endocrinologia ou Clinica Médica, que estdo vinculados a

FMS-PL

2.4.1 Selecao dos juizes

Quanto ao nimero de juizes para avaliar o conteudo da cartilha tecnologica, a literatura demonstra
controvérsias em relagdo a quantidade necesséria (Pasquali et al., 2010). No entanto, sugere-se que o
numero seja impar para evitar empates.

Os juizes foram selecionados através de pesquisa no curriculo pela Plataforma Lattes.
Posteriormente, eles foram convidados via e-mail. Além disso, indagou-se os mesmos sobre a indicagao
de outros profissionais para também participarem como juizes (estratégia bola de neve). Desse modo,

esse trabalho contou com a avaliacdo de 9 juizes.

2.4.2 Apreciacao do material pelos juizes

Foi estabelecido um prazo de trinta dias para que cada juiz concluisse a andlise, preenchesse o
instrumento de avaliagdo e devolvessem as pesquisadoras pelo correio eletronico. Salienta-se que essa
pesquisa nao ofereceu risco bioldgico aos juizes, porém apresentou risco de quebra do sigilo das
informacdes coletadas. Para minimizar esses riscos, os juizes ndo foram identificados pelo nome e sim
pela especialidade médica a qual fazem parte apenas por numeros. Outro possivel risco referiu-se ao
constrangimento em dar sua opinido em relagdo a cartilha tecnoldgica. Para minimizar esses riscos, os
juizes foram esclarecidos que sua opinido era importante para a identificacao de possiveis falhas e
melhorias de conteudo, e que os mesmos estariam livres para nao participar dela quando desejassem,
sem nenhum prejuizo ou 6nus.

As anotacdes incluidas no questionério foram lidas de forma online pelas pesquisadoras pelo

e-mail. Os juizes foram esclarecidos sobre as sugestdes que ndo estavam claras e confirmaram a
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interpretagdo da pesquisadora sobre as respostas contidas no questionario de aperfeicoamento do
material, proporcionando reduzir a interpretagao inadequada das anotagdes.
Apobs esse processo, as pesquisadoras realizaram as adequagdes sugeridas no conteudo e

ilustragdes da cartilha tecnologica.

2.5 FASE 5: VALIDACAO SEMANTICA COM OS PROFISSIONAIS

A validagdo semantica tem a fungdo de pesquisar se todos os itens eram coerentes para os
membros da populacdo a que o instrumento se referiu, sendo solicitada a repeti¢ao dos itens pelos
membros do grupo. Caso a repetigdo ndo deixasse nenhuma duvida, o item era corretamente
compreendido. Do contrario, havendo divergéncia na reprodu¢do do mesmo, os sujeitos sugeriram como
este deveria ser formulado para indicar o que o pesquisador desejava expressar (Pasquali et al., 2010).

A analise referente a avaliagdo de contetido feita pelos juizes foi realizada por meio do Indice
de Validade de Contetido (IVC), que teve como finalidade medir a concordancia ou nao dos avaliadores
quanto aos itens apresentados no instrumento avaliado, neste caso, a cartilha. O IVC utiliza escala Likert,
que pontua item a item de um a quatro, sendo 1: ndo relevante/ndo representativo; 2: necessita de
grande revisdo para ser representativo; 3: necessita de pequena revisdo para ser representativo; e 4:

relevante ou representativo (Alexandre et al., 2010).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente estudo teve como pilar a criacio de uma cartilha de orientagdo para o
acompanhamento de pessoas com sindrome metabolica. A amostra foi composta por 22 mulheres, visto
que, durante a coleta dos dados, nao havia na Unidade Basica de Satde individuos do sexo masculino.
Foi aplicado um questionario dividido em duas etapas, uma sociodemografica e a outra sobre
dados clinicos, com a finalidade de descobrir as particularidades e o impacto da doenca na

qualidade de vida delas. Os resultados obtidos estdo expostos na Tabela 1.
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Tabela 01- Caracterizag@o do perfil sociodemografico dos pacientes com diagnostico de sindrome metabolica atendidos
Unidade Basica de Saude (UBS). Teresina-PI-2023.N:22.

Idade
18 a 25 anos 2(9,1) (1,9-26,1)
26 a 35 anos 0(0,0) -
36 a 45 anos 9(40,9) (22,5-61,5)
46 anos ou mais 11(50,0) (30,2-69,8)
Cidade/Estado de Residéncia
Teresina 11(50,0) (30,2-69,8)
Qutras cidades do Piaui 4(18,2) (6,5-37,6)
Cidades do Maranhéo 1(4,5) (0,5-19,3)
Outros Municipios 6(27,3) (12,3-47,8)
Renda
Menor que um salario minimo 17(77,3) -
Um a dois salarios minimos 0(0,0) -
Trés a quatro salarios minimos 0(0,0) -
Maior que cinco salarios minimos 0(0,0) -
Escolaridade
Analfabeto 6(27,3) (13,6-51,7)
Ens. Fund. Completo 2(9,1) (2,1-28,4)
Ens. Fund. Incompleto 7(31,8) (17,2-56,8)
Ens. Méd. Completo 1(4,5) (0,5-21,1)
Ens. Méd. Incompleto 3(13,7) (4,4-34,9)
Ens. Sup. Completo 0(0,0) -
Ens. Sup. Incompleto 1(4,5) (0,5-21,1)
Estado Civil
Casada/Unido estavel 13(59,1) (40,7-80,1)
Solteira 0(0,0) -
Separada/Divorciada 2(9,1) (2,0-27,2)
Vilva 6(27,3) (12,9-49,7)
Cor/Raca
Branca 6(27,3) (14,4-53,9)
Parda 7(31,8) (18,2-59,1)
Preto 5(22,7) (10,8-48,4)
Amarela 0(0,0) -
Indigena 1(4,6) (0,6-22,1)

Fonte: Autor (2024)
1C-95%: Intervalo de confianga para propor¢éo.
1C-5%: Intervalo de confianga para média.

Os resultados demonstraram que o perfil das voluntarias foi: 50% sao maiores de 45 anos, 50%
sdo residentes no municipio de Teresina, 77,3% delas ganham menos de um saldrio-minimo, 31,8%
possuem o ensino fundamental incompleto e 27,3% sao analfabetas, 59,1% sdo casadas, além de 31,8%
se considerarem pardas e 27,3% brancas. Ressalta-se que 5 mulheres ndo responderam qual seu nivel
de renda, 2 sobre seu nivel de escolaridade, 1 sobre seu estado civil e 3 sobre a sua cor/raca, observou-
se que elas ndo se sentiram confortaveis em responder esses questionamentos, pois permaneceram em
siléncio. Na Tabela 2, estdo as caracteristicas do perfil clinico das pacientes com os diagnosticos da

patologia de sindrome metabdlica atendidas pelas Unidades Bésicas de Saude.
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Tabela 02- Caracterizagdo do perfil clinico de pacientes com diagnoésticos de sindrome metabdlica atendidos pela Unidade

Basica de Saude (UBS). Teresina-PI-2023.N:22.

Dados Clinicos

N(%) 1C-95% Média(IC-95%) Dp
Quanto tempo convive com o diagndstico de sindrome metabdlica
1a3anos 7(31,8) (17,2-56,8)
2 a6 anos 6(27,3) (13,6-51,7)
7 a10anos 2(9,1) (2,1-28,4)
Mais de 10 anos 5(22,7) (10,2-46,4)
Habitos de vida (Frequéncia da atividade fisica) quantas vezes por semana
1 1(4,6) (2,3-62,9)
2 1(4,6) (2,3-62,9)
5 3(13,6) (20,9-90,6)
Habitos de vida (Frequéncia da atividade fisica) minutos - 36,00(24,89-47,11) 8,94
Vocé sabe 0 que é sindrome metabolica?
Sim 1(4,6) (0,5-20,2)
Né&o 20(90,9) (79,8-99,5)
Vocé conhece as complicacdes desta patologia?
Sim 8(36,4) (18,9-57,1)
N&o 14(63,6) (42,9-81,1)

No tocante ao perfil clinico dos pacientes com SM, é importante salientar que nem todas as
entrevistadas responderam todas perguntas, visto que, em alguns pontos ndo sabiam dizer o que dizer
e outras nao se sentiam a vontade, por exemplo, 2 ndo disseram com quanto tempo convivem com o
diagnodstico da sindrome metabdlica, 17 ndo aduziram quantas vezes por semana fazem atividades
fisicas e 1 ndo sabe o que ¢ a sindrome metabdlica, por isso, no quadro acima alguns itens ndo possuem
a totalidade de 22 respostas. Assim, 31,8% possuem mais de 3 anos com a patologia; apenas 22,8%
fazem pouca ou nenhuma atividade fisica semanalmente; 63,6% das mulheres, apesar de possuirem
essa doenca, ndo sabem o que realmente ela ¢, e sequer as principais complicagdes provenientes dela.

A caracterizacdo do perfil da saude das pacientes com o diagnostico de SM, no que diz respeito

das dificuldades com relagdo ao controle da doenca, alimentagdo e medicagdes, estdo apresentadas na

Tabela 03.

Fonte: Autor (2024)

IC-95%: Intervalo de confianga para proporgao.
IC-5%: Intervalo de confianga para média
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Tabela 03- Caracterizagdo do perfil da satide das pacientes com diagnoésticos de sindrome metabolica atendidas Unidade
Basica de Saude (UBS). Teresina-PI-2023.N:22.

Sim Né&o
N(%) N(%)
Quiais suas dificuldades no controle da sindrome metabdlica?
Fazer uso de medicacdo diariamente 0(0,0) 22(100,0%)
Seguir a dieta recomendada 17(77,3%) 5(22,7%)
Praticar exercicios fisicos 17(77,3%) 5(22,7%)
Ir com regularidade para as consultas médicas 3(13,6%) 19(86,4%)
Quais dificuldades em manter a sua alimentacéo de forma saudavel?
Desconhece a dieta 11(50,0%) 11 (50,0%)
N&o gosta das restricdes alimentares que a dieta resulta 5(22,7%) 17 (77,3%)
Recebeu pouca ou nenhuma orientacéo a respeito da dieta pela equipe de satide 16 (72,7%) 6 (27,3%)
Quais medicaces vocé utiliza?
Anti-hipertensivas 20 (90,9%) 2 (9,1%)
Anti-glicemiantes Orais ou injetaveis 20 (90,9%) 2 (9,1%)
Qutras 6 (27,3%) 16 (72,7%)

Fonte: Autor (2024)

Na caracterizagdo do perfil da saude das pacientes com diagndsticos de SM, foi identificado
que 77,3% das participantes referem dificuldade para praticar exercicios fisicos e seguir corretamente
a dieta recomendada. Além disso, 72,7% nao receberam nenhuma orientagao alimentar, e 100% nao
utilizam medicagdes frequentes, apesar de 90,9% fazerem uso de anti-hipertensivos, anti-glicemiantes
orais ou injetaveis.

Investigou-se também as patologias pregressas dessas pacientes, estas poderiam marcar mais
de uma resposta, porém, as que se destacaram foram a hipertensdo referida por 81,8% das voluntarias
e a diabetes por 1. Contudo, ainda foram citadas outras enfermidades, dados estes presentes no Gréfico

01.

Grafico 01- Caracterizagdo de doengas pregressas de pacientes com diagnosticos de sindrome metabdlica atendidas Unidade
Basica de Saude (UBS). Teresina-PI-2023.N:22.
ourss [ ¢
Hipertesio | =
Doerwa Cardiovasculsr [ 'o

Diaberes |

0 2 4 B B 1 11 14 1.1 ] 20

Fonte: Autor (2024).

Outro ponto importante investigado foram as caracteristicas relacionadas aos habitos de vida
das pacientes com SM, como a pratica de atividades fisica (5 pacientes), tabagismo (6 pacientes) e

etilismo (3 pacientes).
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No tocante a caracterizagdo dos héabitos de vida dessas participantes, como ja mencionado
anteriormente, elas ndo responderam todas as questdes, algumas ndo se sentiram confortdveis para
responder, entdo, apenas 63,6% das 22 responderam aos questionamentos acima apresentados, das
quais 27,3% das participantes eram tabagista e outras 13,6% etilistas. Apos a analise dos resultados,
possibilitou-se dessa maneira a elaboragdo da Cartilha Tecnologica, que foi o foco dos resultados deste

estudo.

Figura 1: Capa da Cartilha Tecnologica Educativa

SINDROME
METABOLICA

ORIENTAGOES EM SAUDE

Nutricionista Layanna Moreira Freire
Orientadora: Dra. Ana Flavia Machado de Carvalho
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Figura 2: Contra Capa
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Figura 3: Indice
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Figura 4: O que ¢ a sindrome metabdlica

O que é a Sindrome Metabdlica?

1.A sindrome metabdlica € uma desordem
relacionada, principalmente, com o acumulo de
gordura abdominal e as altera¢cdes da glicose
com ou sem resisténcia a insulina.

2.A Sindrome metabdlica contribui diretamente
para o desenvolvimento de doenca
cardiovascular e para o aparecimento do
Diabetes Mellitus tipo 2, além disso, ela aumenta
o risco de morte prematura, doenca renal,
doenca mental e de cancer.

Como evitar?

Alimentagdo saudavel Controle da pressao arterial Controle glicémico

Niveis de colesterol e
triglicerideos saudaveis

Estilo de vida ativo

Atividades fisicas
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Figura 5: Grupos alimentares

Grupos alimentares

Os alimentos sao
divididos em cinco
(5) grupos

1. Alimentos in natura

2. Minimamente processados
3. Oleos e gorduras

4. Processados

5. Ultraprocessados
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Figura 6: Alimentos in natura

1. Alimentos in natura

Sdo aqueles que ndo tem
nenhuma mudanca, adicdo
ou qualquer alteracdo, ou
seja sdo adquiridos
diretfamente das plantas ou
animais.
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Figura 7: Alimentos minimamente processados

2. Minimamente processados

Sdo aqueles alimentos que
passaram por modificacdes
peguenas, como
refrigera¢cdo, congelamento,
limpeza, secagem ou
pasteurizag¢ado.
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Figura 8: Oleos e Gorduras

3. Oleos e Gorduras

SAo compostos por produtos extraidos
da natureza ricos em ésteres de
triacilglicerois e produtos resultantes
da esterifica¢cdo entre o glicerol e
acidos graxos.

A diferenca entre éleos e gorduras €
gue os 6leos sdo, em sua maioria de
origem vegetal e liquidos @
temperatura ambiente. J& as gorduras,
s@o solidas e podem ser de origem
vegetal ou animal.
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Figura 9: Alimentos processados

4. Alimentos Processados

Sdo aqueles produtos
produzidos em industrias,
que sdo acrescentados sal,
acucar e outras substancias
para aumentar a validade e
deixar o sabor mais
agradavel.
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Figura 10: Alimentos Ultraprocessados

5. Alimentos Ultraprocessados

Sdo produzidos pelas
industrias, com ingredientes
artificiais e corantes.

Evitar sempre que possivel!

\4
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Figura 11: Como devem ser feitas as refeigdes

Como devem ser
feitas as refeicoes?

PARA UMA BOA ACEITAGAO, AS REFEICOES DEVEM TER
UM PLANEJAMENTO, PODENDO AUXILIAR NO MOMENTO
DO SUPERMERCADO, PREFERINDO ALIMENTOS IN
NATURA E MINIMAMENTE PROCESSADOS, LEVANDO EM
CONSIDERAGAO OS GRUPO ALIMENTARES PARA UMA
BOA ADESAO AO TRATAMENTO.

VEJA ALGUMAS DICAS E OU SUGESTOES DO QUE VOCE
PODE CONSUMIR EM CADA REFEIGCAO:

Café da manha

Variar a refeic@o com frutas, leite, queijo,
iogurte desnatado, sementes de chia ou
linhaga, pdo integral, ovos mexidos, bolo com
farinhas naturais ou integral, torrada integral,
panquecas de banana e ou aveia.
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Figura 12: Como devem ser feitas as refei¢des

Lanche da manha

FRUTA COM SEMENTES DE CHIA OU LINHACA,
CASTANHAS DE CAJU OU PARA OU AMENDOIM.
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Figura 13: Como devem ser feitas as refei¢des

Almoco

SALADAS DE LEGUMES OU SALADA CRUA, ARROZ
INTEGRAL OU BATATA INGLESA OU MACAXEIRA OU
BATATA DOCE OU MACARRAO INTEGRAL.

FONTES DE PROTEINA COMO PEIXE, FRANGO, CARNE
BOVINA OU OVO.

FEIJOES CARIOCA OU PRETO, FRADINHO OU BRANCO E
OUTROS.
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Figura 14: Como devem ser feitas as refei¢des

Lanche da tarde

FRUTA, IOGURTE DESNATADO, LEITE DESNATADO,
TORRADA INTEGRAL, PAO INTEGRAL, SEMENTES DE
CHIA OU LINHACA OU GRANOLA.
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Figura 15: Como devem ser feitas as refei¢des

Jantar

SALADAS DE LEGUMES OU SALADA CRUA, ARROZ
INTEGRAL OU BATATA INGLESA OU MACAXEIRA OU
BATATA DOCE OU MACARRAO INTEGRAL.

PROTEINAS COMO PEIXE, FRANGO,

CARNE BOVINA OU OVO.

FEIJOES CARIOCA OU PRETO, FRADINHO OU BRANCO E
OUTROS.
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Figura 16: Como devem ser feitas as refei¢des

Ceia

LEITE DESNATADO, MINGAU DE AVEIA, CHA CAMOMILA E
IOGURTE DESNATADO.
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Figura 17: 10 passos para o controle da sindrome metabdlica

10 passos para o controle da doenc¢a

1- Consuma pelo menos 3 tipos de frutas por diag;

2- Faca uma boa ingestdo de agua. Para saber a
sua quantidade de dgua ideal para o seu peso é sb
calcular: Peso (kg) x 35.

Exemplo: 70 x 35 = 2.450 -> 2 litros e 450 ml;

3- Consuma alimentos in natura;

4 - Evite alimentos processados e ultraprocessados;
5 - Faga exercicio fisico diariamente;

6 - Reduza a quantidade de agucar, sal e gorduras
saturadas;

7- Consuma sementes de chia, linha¢a, assim como
castanha, amendoim;

8- Consuma ovos, carnes magras e prefira carnes
brancas, como: frango e peixe. Consumir carne
vermelha, preferencialmente, uma vez na semana;
9- Ndo esqueca dos medicamentos prescritos pelo
seu medico;

10- Ndo consuma bebidas alcodlicas.
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Figura 18: Beneficios dos exercicios

Exercicios e Seus Beneficios

Conftrole da glicemiaq;

Diminuem o risco de doencgas
cardiovasculares;

Mais disposi¢cdo;

Menos dores nas articulagdes e musculares;

Reducdo e controle de peso.
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Figura 19: Autoras

Autoras

Layanna Moreira Freire
Nutricionista

Nuftricionista com Especializagdo em Nutricdo
Materno Infantil; Nutricdo Funcional, Esportiva,
Fitoterapia e Estética pela UNIFRAN (2021).

Ana Flavia Machado de Carvalho
Orientadora

Fisioterapeuta com Doutorado em Engenharia
Biomédica pela Universidade do Vale do Paraiba,
Brasil(2016); Docente da UESPI e UNIFACID.

Apoio
UNIFACID

wyden Mestrado em Biotecnologia e
Atencdo Bdsica de Saude
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Figura 20: Referencial

Referencial

1- Canva. [Internet]. Figuras e edicdo. Disponivel em:
https:www.canva.com. Acessado em 22 de marco de
2023. Canva, 2023.

2- CORTEZ, R. M. A. et al. Conhecimento de estudantes
sobre sindrome metabdlica apos intervengcdo
educativa. Rev. Bras. Enferm. Brasilia, v. 71, supl. 4, p.
12-20, set. 2018.

3- SBCM. Curso de atualizacdo. 2023. Disponivel em:
https://www.sbcm.org.br/v2/index.php/not%C3%ADcia
s/697-sp-1139881015.

Acesso em: 12 mai. 2023.
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Figura 21: QR code para acesso a cartilha

Cartilha para pacientes com
sindrome metabdlica.

Aponte a camera do seu celular para o
QR Code e acesse a cartilha.

Na presente pesquisa, os voluntarios foram apenas do sexo feminino, mas hd um predominio
maior nas mulheres. Como informa a Pesquisa Nacional de Saude (PNS), realizada pela PeSecond em
2013, a prevaléncia de SM no Brasil foi de 8,9%, com percentual estatisticamente maior no sexo
feminino (10,3%) do que no masculino (7,5%), e foi associada a baixa escolaridade, acidente vascular
cerebral e outras doencgas cardiovasculares (Oliveira, et al., 2020), apresentando resultado semelhante

ao presente estudo, devido a prevaléncia nas mulheres.

\/
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Das voluntarias, 18 apresentaram as seguintes doencas: diabetes, hipertensdo e doencas
cardiovasculares, sendo que 16 referiram problemas em manter uma alimentacao saudavel e praticar
exercicios fisicos. De acordo com (Mussi et al., 2019), expdem que as doengas cardiovasculares e DM
sdo as principais causas de morte em todo o mundo, sendo de grande importancia a prevencao € o
controle dessas doencas. Quando elas sdo combinadas, como ¢ o caso da sindrome metabdlica, a
situacdo agrava-se ¢ a necessidade de acompanhamento e cuidados ¢ ainda maior, corroborando com
os achados deste estudo, no qual as patologias que mais se sobressairam foram diabetes e a hipertensao.

No tocante a alimentacdo e pratica de atividades fisicas, as autoras (Silva, et al., 2021), em sua
pesquisa sobre a SM, obtiveram como resultado, a evidéncia do valor da pratica regular dos exercicios
fisicos e da alteracdo nos padrdes alimentares. Essas agdes desempenham um papel crucial na
diminui¢ao da circunferéncia abdominal, reduzindo a gordura visceral e, como resultado, aprimorando
a sensibilidade a insulina. Refletindo na redu¢do nos niveis de glicose no plasma, contribuindo para a
prevencao da diabetes tipo 2.

Em relacdo as atividades fisicas, foi constatado que 63% das mulheres ndo faziam exercicios
fisicos durante a pesquisa, contudo, 27,27% fumavam e 13,63% eram etilistas. Outro dado evidenciado,
¢ que menos de 25% das entrevistadas fazem alguma pratica fisica, como caminhar ou correr. Em
conformidade com essas informagdes (Monte et al.,2020), explana-se que critérios como a atividade
fisica sdo relevantes para a criagdo de programas de conscientizagdo e educagdo em saude, ¢ para a
elaboragdo de atividades que ajudem as mulheres a adotarem habitos mais saudaveis.

Outro ponto preocupante encontrado no resultado da presente pesquisa ¢ que 81,81% dessas
mulheres ndo sabem o que ¢ a SM. O que o estudo de (Oliveira et al., 2020), concorda com essa
informacao no qual este enfatiza que por ela ser uma doenga silenciosa, muitos individuos nao sabem
que possuem tal patologia, € quando a descobrem ndo procuram se informar sobre as consequéncias
que desta sindrome, dados estes que divergem com os dados do estudo em questdo, pois as voluntarias
possuem o diagndstico, mas nao sabem o que €, mesmo tratando- a.

Segundo as voluntarias, elas ndo conseguem seguir a dieta passada pelos médicos, porém as
mesmas ndo possuem problemas em ir a consulta. Contudo, quando questionadas no tocante as
complicacdes oriundas dessa patologia, 14 das 22 mulheres, argumentaram que ndo possuem
conhecimento sobre essas complexidades. No entanto, a andlise aponta uma aparente contradi¢ao, pois
embora elas estejam conscientes da existéncia da SM, parece ndo compreender os riscos significativos
associados a essa condigdo. Essa desconexao entre o conhecimento sobre ter o diagnostico da SM e a
falta de compreensdo sobre os riscos inerentes, torna-se um ponto de atenc¢do para este perfil de
paciente.

Desse modo, ¢ perceptivel que o acompanhamento de pacientes com sindrome metabdlica

tem o potencial de melhorar significativamente a qualidade de vida dessas pessoas. Portanto, a
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pesquisa realizada por (Monte et al., 2019), enfatiza que, com uma boa orientacao, ha a reducao da
ocorréncia de complicacdes e aumento do bem-estar para os individuos. Contudo, isso requer a
colaboragdo dos profissionais de saude, dos pacientes e das suas familias, e a criacdo de politicas
publicas capazes de fomentar a prevencao e o controle dessas patologias.

No que se refere aos medicamentos que as voluntarias deste estudo mais consomem,
destacaram-se os anti-hipertensivos e anti-glicemiantes orais ou injetaveis (cerca de 87% das
entrevistadas), e 70% destas ndo sabem quais sdo as complicacdes da SM. Dessa forma, resultados
semelhantes foram encontrados no estudo de (Albuquerque, et al., 2023) que tinha como finalidade
avaliar as interagdes medicamentosas presentes nas prescrigdes médicas dos pacientes da Policlinica
Tasso Jereissat. Os resultados demonstraram que dos 22 pacientes entrevistados, 40,9% (9) com idade
entre 60 e 74 anos, 54,55% (12) com menos de 59 anos e 4,55% (1) com mais de 75 anos, e todos os
individuos faziam uso de anti-hipertensivos e hipoglicemiantes.

Pontuada todas as limitagdes e dificuldades, a criagao de instrumentos educativos para pessoas
com sindrome metabolica ¢ uma estratégia importante na tentativa de ajudar as pessoas a entender e
lidar com a SM, com foco em melhorar a satide e bem-estar. Algumas das vantagens de desenvolver
instrumentos educativos para pessoas com sindrome metabolica incluem: Melhora do conhecimento;
Aumento da consciéncia; Acesso a informagdo e adesdo ao tratamento. No entanto, ¢ importante
lembrar que os instrumentos educativos sdo apenas uma maneira complementar para ajudar a lidar com
a sindrome, e ndo podem ser utilizados para substituir o tratamento médico convencional.

Os materiais educativos nas diversas abordagens da satide mostram efetividade, e no que diz
respeito a cartilha tecnoldgica do presente estudo, esta ¢ composta por 18 paginas, com o contetdo
relacionado ao conceito da SM, suas causas, principais sintomas, métodos de diagndstico, opgdes de
tratamento e os tipos de alimentos recomendados, tais como aqueles ricos em fibras, 6megas 3 ¢ 6,
entre outros. A cartilha também aborda estratégias de preven¢ado, destacando a importincia de uma dieta
saudavel e da pratica de atividades fisicas. O material ¢ ricamente ilustrado visando facilitar a
compreensao, assim como favorecer a disseminacao das informagdes essenciais para o bem- estar das
pessoas acometidas pela SM. Para que a populagdo tenha acesso a referida cartilha, ela serd
disponibilizada através de um link de acesso patrocinados, midias sociais, e-mail marketing, grupos de
WhatsApp, além de submeter o produto em revistas digitais, site e plataformas digitais da fundagao

municipal de satde.

4 CONCLUSAO
Os achados do estudo mostraram que a maioria das mulheres com Sindrome Metabodlica (SM),
sao portadoras de diabetes, hipertensao e doencas cardiovasculares, o que requer um acompanhamento

rigoroso, especialmente em relagdo a alimentagdo e exercicio fisico, muitas vezes dificultado pelo
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diagnostico tardio. A maioria tinha idade superior aos 45 anos, residentes em Teresina-Pi, ganham
menos de um saldrio-minimo, possuem o ensino médio incompleto ou sdo analfabetas, sdo casadas, e
se consideram pardas ou brancas. Os dados coletados possibilitaram a constru¢do da cartilha
tecnologica sobre a SM, validada por juizes especialistas.

Espera-se que os achados e a construgdo do material didatico e educativo beneficiem a
populacdo, a compreender e a conduzir as alteragdes pertinentes a SM, além de instigar a criacdo de
politicas publicas que atendam as necessidades deste perfil de paciente, incluindo a promogao da
educagdo em saude e a manutencdo de servigos de saude acessiveis. Ela esta disponivel nessa

publicacdo, em formato digital através do link de acesso (Figura 21).
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