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Resumo. O diabetes mellitus representa um grave problema de satde pablica, com incidéncia mundial e grande impacto
na vida social, devido as complicacoes geradas por esta doenca. Com o objetivo de identificar o Diabetes mellitus e os
fatores socioecondmicos relacionados com essa doenca metabolica realizou-se um estudo descritivo observacional em
usudrios do Sistema Unico de Satde atendidos no municipio de Sio Mateus, Norte do Espirito Santo entre os anos de
2012 e 2013. Apos divulgacio do projeto de estudo, os individuos que apresentaram interesse compareceram nas unidades
de satde, em jejum de no minimo oito horas, responderam a um questionario e autorizaram, por escrito, a coleta de
sangue. O estudo contou com a participagdo de 86 voluntarios, sendo 71 (82,6%) mulheres e 15 (17,4%) homens, com
idades entre 5 e 81 anos. A faixa etaria mais frequente foi aquela a partir de 49 anos e o resultado obtido demonstrou que
30,23% individuos analisados eram Diabéticos. Ressalta-se a importancia de adogido de medidas voltadas para a
orientacdo, prevencao, tratamento e educacio em satde que contribuirio para a melhoria da qualidade de vida da
populacio atendida nas unidades de satde do municipio de Sao Mateus.
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Abstract. Diabetes mellitus is a major public health problem, with global incidence and major impact on the social life
due to complications caused by this disease. In order to identify Diabetes mellitus and socioeconomic factors related to
this metabolic disease an observational descriptive study in Unified Health System (UHS) users was conducted in Sdo
Mateus, Espirito Santo northern state, between the years 2012 and 2013. After release of the study project individuals
who showed interest, attended the units, fasted for at least eight hours, answered a questionnaire and authorized, in
writing, the collection of blood. The study included the participation of 86 volunteers, 71 (82.6%) women and 15 (17.4%)
men, aged between 5 and 81 years. The most prevalent age group was the one from 49 years and the obtained results
showed that 30.23% of the subjects analyzed were Diabetics. We emphasize the importance of adopting measures aimed
at the orientation, prevention, treatment and health education to help improve the life quality of the population
attended in health units in the city of Sao Mateus.
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@ INTRODUCAO

As doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT) estdo alcancando proporcoes epidémicas em
todo o mundo, correspondendo a 66% da carga das patologias no Brasil (DIAS; CAMPOS, 2012). O
Diabetes mellitus se destaca entre essas doencas, afetando individuos de todas as idades,
nacionalidades e classes sociais, causando inabilidades e mortes (MIELCZARSKI et al., 2012).

Dentre os fatores que contribuem para os crescentes indices do Diabetes mellitus destacam-se
as novas caracteristicas dos estilos de vida, como o sedentarismo, a alimentacdo inadequada e a
obesidade, resultando desta forma em uma expansio global da doenga (SOUZA et al., 2003; LEITAQ;
MARTINS, 2011).

Em 2002, cerca de 173 milhoes de individuos em idade adulta, no mundo, apresentavam
diabetes (RODRIGUES et al., 2006; VIEGAS-PEREIRA et al., 2008), sendo que o Brasil, neste mesmo
ano, ocupava o oitavo lugar entre os paises com maior prevaléncia da doenca, com cerca de 11,3
milhoes de acometidos. Segundo estudos realizados pela Sociedade Brasileira de diabetes um em
cada dez individuos adultos apresentam a doenga (FRANCISCO et al., 2010).

Atualmente, o Brasil ocupa o quinto lugar entre os paises com o maior ntumero de individuos
com a doenca, apresentando 12 milhoes de diabéticos. Esse elevado numero, nas tltimas décadas,
tem sido atribuido as transformagdes demograficas e aos processos de industrializagao e urbanizacao
(MARTINS et al., 2010; SBD, 2014).

A classificacao atual do diabetes ¢ baseada na etiologia da doenca e ndo no tipo de tratamento
e os termos diabetes mellitus insulino-dependente e Diabetes mellitus insulino-independente nao sio
mais adequados (SBEM, 2004). Nesse sentido, a Organizacio Mundial da Saude (OMS) e a
Associacio Americana de Diabetes (ADA) classificam diabetes em quatro classes clinicas: Diabetes
mellitus tipo 1, Diabetes mellitus tipo 2, outros tipos especificos de Diabetes mellitus e Diabetes mellitus
gestacional. Em todos os tipos de diabetes os metabolismos de carboidratos, lipidios e proteinas
estdo alterados e apesar de todas as formas da doenca terem em comum a hiperglicemia, os processos
patogénicos envolvidos variam muito (SBEM, 2004).

O Diabetes mellitus tipo 1 esta presente em 5% a 10% dos casos, sendo decorrente de
diferentes processos patologicos (infeccoes virais ou disttarbios autoimunes) que resultam na lesao
das células beta do pancreas, prejudicando a producio de insulina e gerando, desta forma, uma
deficiéncia absoluta de insulina. Na maioria dos casos essa destrui¢do das células beta ¢ mediada por
processos autoimunes, porém existem casos em que nio ha evidéncias deste processo, sendo
referidas como forma idiopatica do DM. Esta patologia, desenvolvendo-se de modo muito abrupto
em um periodo de dias ou semanas, apresenta trés caracteristicas principais: hiperglicemia, aumento
da utilizagao dos lipidios como fonte de energia para a formacao do colesterol pelo figado e deplecao
das proteinas do organismo (SAKATA, 2007; SBD, 2014).

O Diabetes mellitus tipo 2 ¢ o mais comum, correspondendo cerca de 80% a 90% de todos os
casos de diabetes. Ocorre depois dos 30 anos de idade, frequentemente entre os 50 e 60 anos. Este
tipo de diabetes ¢ causado por uma combinacdo da resisténcia periférica a insulina e uma resposta
secretora inadequada das células beta (deficiéncia relativa de insulina), aumentando
substancialmente os efeitos e complicacoes desta patologia (GYTON; HALL, 2006; RODRIGUES et
al., 2011).

Existem ainda duas categorias referidas como pré-diabetes, caracterizadas pela glicemia de
jejum alterada e a tolerancia a glicose diminuida. Essas categorias nao sao entidades clinicas, mas

CRAUSE, Dayane Hoffmam; SOARES, Aparecida Rios; AMORIM, Renan Florindo e outros 80



www.revistaifspsr.com
SCIENTIA ISSN 2317-9066

Volume 3 | Nimero 11 | Ano 3 | janeiro de 2016

compreendem fatores de risco para o desenvolvimento do diabetes e de doencas cardiovasculares
(SBD, 2014).

Outra classe clinica ¢ o Diabetes mellitus gestacional (DMG), que esta relacionada com um
aumento da morbidade e mortalidade perinatal, devido a associacao do diabetes na gestagao. Esta
associacdo ocorre em virtude das modificacoes hormonais geradas durante a gravidez, criando desta
forma condicoes favoraveis para a diminuicdo da tolerancia a glicose (SILVA et al., 2003; SCHMITT
etal., 2009).

Os custos mundiais relacionados ao atendimento do diabetes variam de 2,5% a 15% dos
gastos nacionais em saude, dependendo da prevaléncia local e da complexidade do tratamento da
doenga. Além dos custos financeiros, o diabetes ¢ uma doenca altamente limitante, podendo causar
cegueira, amputacdo ndo traumatica dos membros inferiores, insuficiéncia renal cronica,
neuropatias, complicacoes cardiovasculares e encefalites, entre outras, acarretando desta forma
prejuizos a capacidade funcional, autondmica e a qualidade de vida do individuo (BOSI et al., 2009;
SILVEIRA et al., 2010). Suas manifestacoes cronicas sio ainda, na nossa realidade, causas comuns de
hospitalizagao e absenteismo no trabalho. Os pacientes diabéticos representam 30% das internagdes
em unidades coronarianas intensivas com dor precordial e a chance de os portadores de diabetes
sofrerem um derrame cerebral ¢ duas vezes maior em relacdo aos ndo diabéticos, em virtude das
complicacoes da doenca (RODRIGUES et al., 2000).

No Brasil, o Ministério da Saude adotou varias medidas dentro do Programa de
Reorganizacdo da Atencdo a Hipertensio e ao Diabetes mellitus, com o objetivo de reduzir a
morbimortalidade por essas doencas, no ambito da atencio basica do Sistema Unico de Satude
(SAKATA, 2007). A prevencao pode ser realizada mediante a identificacio de individuos em risco
(prevencao primaria), identificacio de casos nao diagnosticados (prevencdo secundaria) e pelo
tratamento dos individuos ja afetados pela doenca, visando prevenir complicagdes agudas e cronicas
(FERREIRA; FERREIRA, 2009).

Apesar da importancia destes fatos, o Brasil nao dispde de informagoes sobre a prevaléncia do
Diabetes mellitus e as possiveis diferencas regionais em sua ocorréncia, sendo que somente na tltima
década foi possivel tracar um perfil epidemiologico desta doenca na populacdo, confirmando sua
importancia no cenario da assisténcia médica hospitalar e ambulatorial. Em média, metade dos
individuos brasileiros portadores de Diabetes mellitus desconhece sua condicio, e cerca de um quinto
dos que a conhecem nao realizam qualquer tipo de tratamento (ORTIZ; ZANETTI, 2001).

Devido ao crescente acometimento desta doenca e a falta de informacao da populagio sobre
este importante problema de satude publica, o presente trabalho foi planejado para verificar a
prevaléncia de Diabetes mellitus e identificar os fatores associados a essa doenca metabolica em uma
amostra de individuos atendidos nas unidades de satide do municipio de Sao Mateus, Espirito Santo,
Brasil.

@ MATERIAL E METODOS

A proposta do trabalho foi realizar coletas de sangue em cinco unidades basicas do Sistema
Unico de Satde do municipio de Sio Mateus, a saber: Unidade de Satde do bairro Aviacao, Unidade
de Saude do bairro Boa Vista (US3), Unidade de Satade do bairro Cohab, Unidade de Saade do bairro
Litoraneo, Unidade de Satude do bairro Sernamby. Todavia, nao foi possivel a realizacao na Unidade
de Satude do bairro Litoranio, pois no momento das coletas a Unidade passava por reformas em sua
estrutura fisica.
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A estimativa do estudo foi coletar 30 amostras de sangue, aleatorias, em cada Unidade de
Saude, perfazendo um total de 150 amostras, entre os anos de 2012 e 2013, de individuos, em jejum,
atendidos nas referidas unidades e que demonstrassem interesse em participar da pesquisa. Para tal,
o seguinte procedimento foi estabelecido: primeiro os enfermeiros responsaveis pelas Unidades de
Saude autorizaram a realizacido do trabalho e marcaram um dia, na semana, para a realizacao da
coleta. Para que a populagdo soubesse da realizacio da pesquisa, os agentes comunitarios,
juntamente com a equipe de saade, afixaram cartazes informando aos moradores da regiio sobre a
realizacao do estudo. No dia marcado, os individuos que apresentaram interesse compareceram nas
unidades, em jejum de no minimo oito horas, responderam a um questionario e assinaram um termo
de consentimento livre e esclarecido autorizando a coleta de sangue.

Posteriormente as amostras foram identificadas e acondicionadas em uma caixa de isopor
com gelo seco e transportadas até o Laboratorio de Analises Clinicas do Centro Universitario Norte
do Espirito Santo, da Universidade Federal do Espirito Santo, para serem analisadas por meio da
técnica de Glicose oxidase (Kit Labtest).

Para a leitura das amostras utilizou-se o espectrofotometro digital Modelo ESPEC227,
anotando-se os valores da absorbancia. Para a determinacdo do valor da glicose dos individuos a
seguinte formula foi utilizada:

Concentracio do Teste (MG.dL") = Absorbancia do Teste/Absorbancia do Padrao x 100

Atualmente, o diagnostico do diabetes ¢ estabelecido pela elevaciao do nivel de glicose no
sangue através de um dos trés critérios: concentracio plasmatica de glicemia aleatoria > 200 mg.dL”,
aliada a sinais classmos da doenca; concentracdo plasmatica de glicose em jejum (maior que oito
horas) > 126 mg.dL" em varias ocasioes, e concentragao plasmatica de glicose em duas horas (teste de
tolerancia a glicose em jejum — TTGO) > 200 mg.dL", apos sobrecarga de 75 g de glicose (SBD, 2014).

F01 considerado diabético o individuo cujo nivel de glicose plasmatica foi maior ou igual a 126
mg.dL", em amostras em jejum e cujas dosagens foram repetidas em intervalo de uma semana. Para
caracterizar o grupo em estudo foi aplicado um questionario buscando avaliar indicadores como:
escolaridade, raca, historico familiar de diabetes e idade (Anexo A). Aplicou-se o teste do Qui
Quadrado para variaveis categoricas através do software GraphPad InStat 3.05. O nivel de
significancia adotado foi p < 0,05.

2.1 - Aprovacao do Comité de Ftica
Projeto aprovado no Comité de Etica do Centro Universitario Norte do Espirito Santo da
Universidade Federal do Espirito Santo sob o namero 011/2012.

© RESULTADOS

No total, 86 voluntarios participaram da pesquisa, sendo 71 (82,6%) mulheres e 15 (17,4%)
homens e as faixas etarias que apresentaram a maior frequéncia de diabéticos foram aquelas entre 49
e 8l anos.

Das amostras analisadas verificou-se que 26 individuos apresentaram nivel de glicose
plasmatica em jejum > 126 mg.dL", sendo considerados diabéticos.

A Unidade de Saade do bairro Boa Vista foi a que apresentou o maior numero de individuos
com a doenca como também o maior ntmero de amostras (Tabela 1).
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Tabela 1. Frequéncia de Diabetes mellitus, de acordo com a faixa etaria e Unidades de Saade, em usuérios do Sistema

Unico de Saade de Sao Mateus, ES, nos anos de 2012 e 2013.

Faixa Etaria™ Nede % N° de Diabéticos %
Amostras

5-15anos 5 5,81 0 0
16 - 26 anos 10 11,63 1 3,85
27 - 37 anos 5 5,81 0 0
38 -48 anos 21 24,42 2 7,69
49 - 59 anos 24 27,91 12 46,15
60 - 70 anos 12 13,95 6 23,08
71-81anos 9 10,47 5 19,23
Unidades de Saude N° de amostras Diabeticos
Bairro Aviacao 23 3
Bairro Boa Vista 31 11
Bairro Sernamby 16 )
Bairro Cohab 16 7

*p< 0,05 (p=0,0028)

Considerando as caracteristicas sociodemograficas da populacao de estudo observou-se que
42,31% dos individuos que apresentaram diabetes ndo haviam concluido o ensino fundamental e
eram da raca negra (Tabela 2).

Tabela 2. Caracterizacio dos diabéticos no municipio de Sdo Mateus, ES, nos anos de 2012 e 2013. Variaveis socio-

demograficas.

Variaveis Individuos Diabéticos % de Diabéticos
Grau de Escolaridade

Analfabeto 6 4 15,38
Fundamental Incompleto 38 11 42 31
Fundamental 8 4 15,38
Médio Incompleto 4 1 3,85
Médio 24 5 19,23
Superior 6 1 3,85
Total 86 26 100,00
Raca

Branco 29 8 30,77
Pardo 26 7 26,92
Negros 31 11 42 31
Total 86 26 100,00

Além das variaveis sociodemograficas e raca foram avaliados outros cinco fatores de risco
para o Diabetes mellitus: pratica de atividades fisicas, dieta adequada, pressio arterial, antecedentes
de diabetes familiar e habito de fumar.

Os resultados indicaram que 69,23% dos individuos que apresentaram a doenca nao
praticavam exercicios fisicos e 65,38% possuiam antecedentes familiares da doenca (Tabela 3).
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Tabela 3. Fatores de riscos associados a frequeéncia de Diabetes mellitus em usuario de Unidades de Satde do municipio
de Siao Mateus, ES, nos anos de 2012 e 2013.

Fatores de riscos Total Diabéticos % Diabéticos
Atividade Fisica

N&o Pratica 53 18 69,23
Uma vez por semana 10 4 15,38
2.a 3 dias por semana 13 1 385
4 a 7 dias por semana 10 3 11,54
Total 86 26 100,00
Dieta adequada 35 15 57,69
Pressao Arterial aumentada 40 16 61,54
Antecedentes familiares 23 17 65,38
Fumante 6 2 7,69

Entre os individuos que participaram do estudo observou-se uma frequéncia de diabetes
correspondente a 30,95% (26/86). Dentre eles, dois ndo apresentavam previamente o diagnostico da
doenca.

Quando associado os individuos que apresentaram a doenca com o estado de satde e acesso
ao servico de saude foi possivel verificar que 53,85% dos individuos diabéticos realizam exames e
consulta médica mensalmente. Por outro lado 7,69% dos individuos com diabetes apresentavam
complicacoes da doenga, mesmo tendo acesso aos servigos de satude e 38,46% nao tinham qualquer
informacao da doenca antes de ser diagnosticada (Tabela 4).

Tabela 4. Associagao do Diabetes mellitus com o estado de satde e acesso aos servicos de satde no municipio de Sao
Mateus, ES, nos anos de 2012 e 2013.

Variaveis Ne de Individuos %
Acesso aos servicos de Satde

Acesso quinzenal 3 11,54
Acesso mensal 14 53,85
Acesso trimestral 9 34,61
Estado de Satide

Complicacdes da Doenca 2 7,69
Conhecimento da doenca antes 10 38,46

do diagnoéstico

@ DISCUSSAO

Nas tltimas décadas, a prevaléncia de Diabetes mellitus tem crescido acentuadamente e,
infelizmente, espera-se que ocorra maior incremento da doenga. Nos paises em desenvolvimento ha
um frequente aumento em todas as faixas etarias, especialmente nos jovens, causando grandes
impactos sobre a qualidade de vida e problemas imensuraveis aos sistemas de satde (SARTORELLI;
FRANCO, 2003; MARINHO et al., 2012).

Frequentemente associada as grandes perdas economicas e sociais, os custos da doenga estdo
relacionados as complicacoes aguda e cronica dos pacientes, sendo estas, causas comuns de
hospitalizagao, incapacidade, perda de produtividade e morte. Além disso, a crescente prevaléncia da
doenca se deve as transformacoes demograficas e sociais, combinado com os fatores genéticos e
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ambientais da populacio, tais como dieta, obesidade e sedentarismo (SARTORELLI; FRANCO,
2003; VASCONCELOS et al., 2009).

Em Sao Mateus, ES, a maior frequéncia de casos de diabetes ocorreu nos individuos de faixa
etaria a partir de 49 anos e isso se deve, provavelmente, aos novos habitos de vida da populacio e as
grandes transformacoes demograficas, como relatado por Carvalho e Rabelo (2009) e Leitdo e
Martins (2010) em seus estudos.

Ao se analisar a escolaridade e raca dos participantes do presente estudo, pode-se observar
que 42,31% dos individuos diabéticos possuem, apenas, ensino fundamental incompleto e sio da raga
negra. O papel da variavel raca como fator de exposicao genética ao diabetes ¢, ainda, algo em estudo,
porém, considerando as expressivas desigualdades sociais existentes no Brasil € possivel inferir que a
maior prevaléncia de Diabetes mellitus entre individuos da raca negra e que apresentam nivel baixo de
escolaridade seja reflexo das condi¢des socioecondomicas de grande parcela da populacio. Deve-se
levar em consideragdo, também, que a cidade de Sao Mateus representa 0 municipio com a maior
populacdo negra do estado do Espirito Santo (FERREIRA; FERREIRA, 2008; MIELCZASKI et al.,
2012).

Outros fatores analisados e ndo menos importantes foram a pratica de exercicios fisicos e a
dieta. Evidéncias sugerem que o sedentarismo, favorecido pela vida moderna, ¢ um fator de risco tao
importante quanto a dieta inadequada e ambos estdo fortemente associados a deposicao de gordura
abdominal, fator de risco para varias patologias (CARVALHO; RABELO, 2009). Em Siao Mateus,
57,69% dos individuos diabéticos realizam o controle da alimentagio e apenas 30,77% praticam
exercicios fisicos.

Além dos fatores de riscos descritos anteriormente, 61,54% dos diabéticos do municipio
apresentaram hipertensio e 65,38% possuem historico familiar da doenca, fatores que quando
associados predispdem a ocorréncia do Diabetes mellitus (LEITAO; MARTINS, 2010).

Deve-se destacar, também, que do total de individuos analisados, com diabetes, 38,46% nio
possuiam conhecimento da patologia antes de diagnostico prévio. Além disso, a maior parte da
populacao incluida no estudo apresentava baixo grau de escolaridade, sendo necessaria uma melhor
orientacao e informacdo com relagao a essa importante doenca, o que de fato traz beneficios, como
relatado, recentemente, por Faria e colaboradores (2013), em seus estudos.

Considerando a crescente prevaléncia de Diabetes mellitus e os fatores de risco mais
frequentes, tais como o excesso de peso e o sedentarismo, os resultados desse estudo permitiram
identificar elevada frequéncia da doenca na populacgio atendida nas unidades de satide do municipio
e ressaltam a importancia de adocdo de medidas voltadas para a orientacao, prevencio e educacio em
saade, que contribuirdo para a melhoria da qualidade de vida da populacio Mateense.
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