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Sumario

A Diabetes Mellitus tipo 2 esta entre as doengas cronicas que representam um grave
problema de salde publica pela alta prevaléncia no mundo, pela morbidade e por ser um

dos principais fatores de risco cardiovascular e cerebrovascular.

Segundo estimativas da Organiza¢do Mundial da Saude, mais de 180 milhdes de pessoas
tém diabetes e este numero serd provavelmente maior que o dobro em 2030 (Mendes et
alii, 2011).

Os objetivos do estudo sdo identificar a opinido de uma amostra de sujeitos de Ponte de
Lima sobre a prevencdo da diabetes mellitus tipo Il e avaliar a opinido de uma amostra
dos sujeitos de Ponte de Lima sobre a prevencao da diabetes mellitus tipo I1.

E um estudo do tipo descritivo simples dentro do paradigma quantitativo.

O instrumento de colheita de dados utilizado foi um questionério, decorrido na Vila de
Ponte de Lima.

A amostra foi constituida por 30 participantes com uma média de idade entre 40 a 80

anos.

Com este estudo e com base na discussdo dos dados verificou-se que relativamente as
afirmacdes presentes no questionario que operacionalizam as questdes de investigacdo

sdo:

Nas afirmacdes relativas a causa da DM Il, a maior parte da amostra concorda com as
afirmacdes. O contrario se verifica nas afirmacdes em que as causa para a Diabetes esteja
relacionada com o consumo de hidratos de carbono, em que a maior parte da amostra

discorda com a mesma.

Nas afirmacdes referentes a prevencdo da DM Il pode-se concluir que a maior parte da
amostra concorda com as afirmacoes, a excecdo da afirmacdo da importancia de uma dieta
com ingestdo de alimentos fracionados ao longo do dia, em que se pode verificar que a

maior parte da amostra discorda com a mesma.

Com base entdo nesta analise pode-se concluir que a populacéo carece de informacao

relacionada com os habitos alimentares que podem causar ou prevenir a Diabetes.



Estes resultados evidenciam a necessidade de se continuar a estudar estratégias que
abranjam o envolvimento de todos os individuos diabéticos e ndo diabéticos e pessoas

significativas para que se possa obter ganhos em saude.



Summary

Type 2 diabetes mellitus is among the chronic diseases that represent a serious public
health problem due to high prevalence in the world, morbidity and being one of the main
cardiovascular and cerebrovascular risk factors. According to estimates by the World
Health Organization, more than 180 million people have diabetes and this number is
likely to be more than double by 2030 (Mendes et alii, 2011).

The objectives of the study are to identify the opinion of a sample of Ponte de Lima
subjects on the prevention of type Il diabetes mellitus and to evaluate the opinion of a

sample of Ponte de Lima subjects on the prevention of type Il diabetes mellitus.
Simple descriptive study within the quantitative paradigma.

The data collection instrument used was the questionnaire. It took place in the village of

Ponte de Lima.
The sample consisted of 30 participants with an average age between 40 and 80 years.

With this study and based on the discussion of the data it was verified that relatively the

affirmations present in the questionnaire that operationalize the research questions are:

In the statements regarding the cause of DM II, most of the sample agrees with the
statements. The opposite is true in the claims that the cause for Diabetes is related to
carbohydrate consumption, in which the majority of the sample disagrees with it.

In the affirmations concerning the prevention of DM 11 it can be concluded that the
majority of the sample agrees with the affirmations, except for the affirmation of the
importance of a diet with intake of fractional foods throughout the day, in which it can be
verified that the greater Part of the sample disagrees with it.

Based on this analysis it can be concluded that the population lacks information related

to eating habits that can cause or prevent Diabetes.

These results highlight the need to continue to study strategies that involve the
involvement of all diabetic and non-diabetic individuals and significant individuals in

order to achieve health gains.



Agradecimentos

Chegou ao fim esta jornada, o fim de um sonho. Muitas pessoas incriveis apareceram na
minha vida, algumas que me acompanham desde sempre, outras ha menos tempo. Porém

todas me marcaram de uma maneira Unica, por isso queria agradecer...

...a0s meus pais, por todo o sacrificio ao longo destes quatro anos, pois sem a ajuda deles

ndo teria conseguido.
...a0s meus avos de coragdo que sempre me apoiaram.

...um agradecimento especial ao meu avo de coragio, pois se segui este caminho devo-o

aele.
...a0 Miguel que sempre me deu a seguranga e for¢ca quando mais precisava.
...a Mariazinha que sempre caminhou ao meu lado € me apoiou como uma irma.

...a0s meus tios que sempre ajudaram os meus pais € a mim para que conseguisse terminar

este percurso.
...a toda a minha familia que nunca me falhou quando eu mais precisei.
...aos meus melhores amigos por todas as risadas soltas nos momentos mais tensos.

...a0 meu orientador que aturou sempre Os meus receios, mas que sempre se

disponibilizou a ajudar me para que os conseguisse ultrapassa-los.

...e por fim a populagao de Ponte de Lima que participou neste estudo, que sem eles este

ndo seria possivel.

Obrigada!



Siglas e Abreviaturas

DM - Diabetes Mellitus

DGS - Direcédo Geral de Saude

OMS - Organizacdo Mundial de Saude

APDP — Associagdo Portuguesa Diabéticos de Portugal
IDF — Federagdo Internacional da Diabetes

SPD — Sociedade Portuguesa de Diabetologia

S/d — Sem data

et alii. — e outros

PTL — Ponte de Lima



Indice

INEFOAUGED ...ttt nb b 13
[ FASE CONCELUAL .......ooiiiiiieiieiee bbb 16
1.Problema de INVESLIQACAD. ........cceiueiieieciecieec e 16

i. DOMINIO da INVESTIZAGAD ......cveuiiiiieieiieie e s 17

1. Questdes pivot e questdo de INVESTIZAGED ........coveveriereieieie e 18

2. ReVISA0 da ITEratUra........coeeieieie e 19
i.Diabetes uma doenca em CreSCIMENTO ........ccvvveeiveieiieese e 19

1. TIPOS & DIADELES.......cueiiiietiite e 21

1ii. Complicag0esdaDIabetes ...........ccvvviiiiiiei e 22

iv. Gestdo de Estilos de Vidana Diabetes.............coovviiiiiiiiiiiiiin, 24

3. ODbjetivos de ESLUAO ......ccuecveieieiececceesie et 27
[1. Fase MEtOOIOGICA. .. ...voveieeeeiieieieee e 28
1. Desenho de INVESTIGAGAD .......c..eieiiriiieieieiese e 28

1. TIPO 0 ESTUAO ...ttt st re e 28
ii.Populacéo alvo, amostra e processo de amostragem ............cccvvvevveeveireennnns 29
1.Variaveis em eStudo. ..........oevviiiiiii e 31

iv. Instrumento de Recolha de Dados e Préteste...........covviiiiiiiininninnnne 32
v.Tratamento e analise doS dad0S..........ccoerereriereieieseeeee e 34

2. PrINCIPIOS ELICOS. .....ceevieeieeeeeeceeeeeeeeeee et 34
[T FASE EMPITICA....coveiiiiiieieieie ettt bbb 36

1.Apresentacdo, analise e interpretagdo dos dados e discusséo dos resultados.. .36



(00 ] 1 [6] [1: (o RO
BIDHOGIATIA ...
ANEXOS

ANEXO 1 - Questionario



indice de Graficos

GFATICO L = GANBIO ..ttt ettt bbbttt bbb ens 37
Gréafico 2- Setores de atiVIAAE .......cceeveiieieiieieieiee e 38
Grafico 3 - ESCOIAIUAUR ......cvveveerieieciece et 39
Gréfico 4 - A Diabetes acontece por um mau funcionamento a nivel do Pancreas ....... 40
Gréfico 5 - Quando o pancreas produz pouca insulina o aglcar no sangue aumenta..... 41
Grafico 6 - Existem VAarios tipos de DIabetes ... 42
Grafico 7 - A diabetes pode ser hereditaria..........ococvveeeiieneiii e 43
Gréfico 8 - A diabetes é definida por ter aglicar a mais N0 SANQUE ........cceevvverververreennnns 44
Gréafico 9 - A diabetes é uma doenca que € de longa duragdo...........cceeevevveresvesieennns 45
Grafico 10- A diabetes é uma doenca que pode Ser CUrada...........cooveerereeerenereeenenens 46
Gréfico 11- A diabetes é causada por fazer uma alimentagdo pouco saudavel.............. 47

Gréafico 12- A diabetes € uma doenca crénica em expansdo a nivel mundial, estando
relacionada com a pratica de comportamentos e estilos de vida que podem ser

MOAIfICAd0S € PreVENITUOS ......vveuvicieecie ettt e re e 48

Gréfico 13- Devido a diabetes, outros problemas de salde podem causar doencas nos

Gréafico 14- O excesso de peso, e gordura abdominal podem levar um individuo a ter
HHADBTES ...ttt nreens 50

Gréafico 15- Devido a diabetes, outros problemas de satde podem surgir sem o diabético
(0oL 00 1o S 51

Gréfico 16- Para a doenga ndo piorar os valores de aglcar no sangue devem estar

equilibrados, ou seja, dentro dos valores NOIMAIS...........covveieeiiiieiie e 52


file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912740
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912741
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912742
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912743
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912744
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912746
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912747
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912748
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912749
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912750
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912751
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912751
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912751
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912752
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912752
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912753
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912753
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912754
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912754
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912755
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912755

Gréfico 17- A alimentagdo, a préatica de exercicio fisico e a toma correta da medicagao
sdo medidas importantes para evitar consequéncias da diabetes...........ccccovvervnierennnn. 53

Gréafico 18- A reducdo de fatores de risco modificaveis como o peso, consumo alimentar

e a pratica de atividade fisica € importante na reducéo do risco de desenvolver Diabetes

Gréafico 19- A diabetes é uma doenca que a longo prazo se nao controlada pode causar

cegueira e feridas graves NOS PES......cvciieiiiieie e eee s se e e e e e eesneens 55

Gréfico 20 - Os HC como o arroz, batata, feijdo quando ingeridos em grandes quantidades

POTEM CAUSAT QHADELES .......eeviiiiiieiiee et 56
Gréafico 21- Comer poucas vezes ao dia € forma de prevenir a Diabetes...........c........... 57
Gréafico 22- Comer muito agucar e alimentos doces sdo a causa da diabetes................. 58

Grafico 23-Deve-se eliminar completamente o acucar da alimentagao de forma a prevenir
A AHADETES ..t ns 59


file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912756
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912756
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912757
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912757
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912757
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912758
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912758
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912759
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912759
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912760
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912761
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912762
file:///C:/Users/Utilizador/Downloads/PG_Sara%20Ariana%20de%20Sousa%20Mota_22_06_2017.doc%20(1).docx%23_Toc485912762

Indice de tabelas

Tabela 1- Idade da Populagéo






Opinido de uma amostra de sujeitos de PTL na Prevenc¢do da Diabetes Mellitus 11

Introducéo

O presente projeto de graduacdo foi elaborado no ambito do 4° ano de Curso de
Licenciatura em Enfermagem, tendo como tema a opinido de uma amostra de sujeitos de
Ponte de Lima na Prevencéo da Diabetes Mellitus 11. A investigacdo decorreu no periodo
de junho de 2016 a junho de 2017.

O objetivo deste estudo é saber qual a opinido que uma amostra de sujeitos de Ponte de

Lima tem para a prevencdo da DM II.

Segundo a Entidade Reguladora da Saude (2011) a prevaléncia da DM aumenta com a
idade, em ambos 0s sexos e 0s cidaddos europeus tém um risco estimado de 30 a 40% de
desenvolver esta doenga.

As motivacOes pessoais e académicas encontradas para a realizacdo do presente projeto
de graduacdo prendem-se por ser um tema que desperta interesse no investigador no
sentido de saber mais acerca do mesmo, ja que em ensinos clinicos anteriores esta
tematica tinha suscitado uma grande preocupacdo para 0 mesmo. A nivel profissional o
investigador pensa que seré Util pois poderad dinamizar projetos com maior envolvéncia

da populacéo e profissionais de salde no &mbito da Educacdo para a Saude.

De acordo com o exposto o0 objetivo geral é: identificar a opinido de uma amostra de

sujeitos de Ponte de Lima possui na prevencdo da diabetes mellitus tipo I1.

Como objetivos especificos teremos:

e Analisar a opinido de uma amostra de sujeitos de Ponte de Lima sobre as causas da
diabetes mellitus tipo Il

¢ Analisar a opinido de uma amostra de sujeitos de Ponte de Lima sobre a prevencéo da

diabetes mellitus tipo Il
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Opinido de uma amostra de sujeitos de PTL na Prevenc¢do da Diabetes Mellitus 11

O estudo foi dirigido a populacéo de Ponte de Lima. A amostra selecionada composta por
30 individuos com idades compreendidas entre os 40 e 80 anos, foi selecionada atraves

do processo de amostragem nao probabilistica acidental.

O tipo de estudo foi do tipo descritivo simples, tendo sido desenvolvido e aplicado a
técnica do questionario. As vantagens da utilizacdo de um questionario existente sdo a

diminuigédo do tempo e de recursos.

Por este ser um projeto de graduacdo que se realiza em contexto académico implicou
limites para a investigacdo a nivel de recursos materiais, financeiros e especialmente
temporais e espaciais. O facto deste estudo ter sido realizado em simultdneo com outras
atividades académicas (ensinos clinicos e respetivos relatorios) o periodo de tempo para
a investigacdo e estudo foram limitados.

Este projeto de graduacao encontra-se dividido em 5 partes como a Introducéo; a Parte |-
Fase Conceptual que consiste na definicdo dos elementos de um problema, a partir da
qual se guiard a investigacdo. Esta fase engloba a pergunta de partida, objetos de
investigacao e revisdo da literatura. A parte 1l- Fase Metodoldgica que incide nos meios
de realizar a investigacdo e compreende o tipo de estudo, a populacdo e amostra, 0
instrumento de colheita de dados e as consideracdes éticas. Na Il parte encontra se a fase
empirica que consiste em por em pratica o plano elaborado na fase metodoldgica, ou seja,

realiza a apresentacdo, andlise e discussao de todos os resultados.

O questionario esta dividido em duas partes: a primeira € composta por um questionario
sociodemogréfico e a segunda parte € composta pelo questionario com 20 afirmac6es de

modo a avaliar as opinides da populagéo.

Com este estudo e com base na discussdo dos dados verificou-se que relativamente as
afirmacdes presentes no questionario que operacionalizam as questdes de investigacdo

constata-se que:

14
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Nas afirmacdes relativas a causa da DM 11, a maior parte da amostra concorda com as
afirmacdes. O contrario se verifica nas afirmacgdes em que as causa para a Diabetes esteja
relacionada com o consumo de hidratos de carbono, em que a maior parte da amostra

discorda com a mesma.

Nas afirmacdes referentes a prevencdo da DM Il pode-se concluir que a maior parte da
amostra concorda com as afirmacgoes, a excecdo da afirmacao da importancia de uma dieta
com ingestdo de alimentos fracionados ao longo do dia, em que se pode verificar que a

maior parte da amostra discorda com a mesma.

Com base entdo nesta analise pode-se concluir que a populacéo carece de informacao

relacionada com os habitos alimentares que podem causar ou prevenir a Diabetes.

15
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|. Fase Concetual

A fase concetual é a fase que consiste em definir os elementos de um problema. No decurso desta fase, o
investigador elabora conceitos, formula ideias e recolhe a documentagdo sobre um tema preciso, com vista
a chegar a uma concec&o clara do problema. A fase concetual reveste-se de uma grande importancia, porque

da a investigacdo uma orientagcdo e um objetivo. No decurso da fase concetual, o investigador elabora

conceitos, formula ideias e recolhe informagao sobre um tema preciso (Fortin, 2009, péag. 49).

Gauthier (2003, p. 70) defende que o estudante escolhe o tema para o seu trabalho de
acordo com as suas experiéncias pessoais e da leitura de obras relativas ao seu dominio

em estudo, assim sendo mantém-se motivado para desenvolver a sua pesquisa.

A fase concetual versa na defini¢cdo dos elementos de um problema. No decorrer desta
fase o investigador comeca pela escolha de um tema de estudo e de uma questao oportuna,

a partir da qual se guiara a investigacdo (Fortin, 2009, p. 49).

1.Problema de Investigacéo

O problema de investigacdo € uma condicdo que carece de esclarecimento ou de uma alteracdo. O

procedimento de investigagdo tem por designio corrigir a irregularidade observada, tira conveniéncia dos
conhecimentos de que se induz para iluminar a situagdo que compde o problema e corrigi-lo (Fortin,

2009, pp.66-67).

Para Almeida e Freire a definicdo de um problema é:

(...) um conhecimento aprofundado dos fendmenos em causa e uma anélise aturada das variaveis que lhes

estdo associadas, tendo em vista a delimitacio e identificagio do problema (Almeida e Freira. 2007,
p. 35).

Face ao exposto a problematica em estudo versa a opinido de uma amostra de sujeitos de

PTL para a prevencéo da diabetes mellitus tipo II.
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i. Dominio da investigacao

A investigacdo ou é cientifica ou ndo € investigacdo. As duas designacbes estdo

indiscutivelmente associadas (Alferes, 1997, cit. in Almeida e Freire 2007, p.21).

A investigacdo em enfermagem € uma pesquisa sistematica que procura adicionar novos
conhecimentos em enfermagem para o beneficio dos doentes, familias e comunidades. A
mesma aplica a abordagem cientifica num esfor¢co para adquirir conhecimentos,

responder a questdes ou resolver problemas (Ordem dos Enfermeiros, S/d)

Segundo Marconi e Lakatos (2007, p. 25), o tema € 0 assunto que deseja estudar e

pesquisar.

O trabalho de deliberar corretamente um tema pode perdurar por toda a pesquisa (Marconi
e Lakatos, 2007, p.25).

A escolha do tema esta relacionado com a disciplina ou com a profissdo do investigador, igualmente com

preocupacdes clinicas, profissionais, comunitarias, psicoldgicas ou sociais. (...) Decorrente das exigéncias

da sua profissdo, um investigador pode interessar-se por assuntos da atualidade (Fortin, 2009, p. 67-68).

Um problema de investigacéo deve ser argumentado quanto a sua escolha, assim como a sua argumentacéo
visa justificar a pertinencia do estudo. Deste modo permite (...) por em evidencia os dados do problema,
fornecer explicagdes, demonstrar interesse dos fatos observados, fazer sobressair as relagdes existentes

entre ideias e fatos, e justificar a forma como se aborda o problema de investigag¢do (Fortin 2009, p.143).

O tema do projeto de graduacdo em causa € Opinido de uma amostra de sujeitos de Ponte

de Lima na Prevencédo da Diabetes Mellitus 1.

A diabetes ¢ uma das maiores emergéncias de satde do século XXI. A cada ano existem
cada vez mais pessoas que vivem com esta condicdo, o que pode desencadear
complicagdes ao longo da vida. Além dos 415 milhdes de adultos que atualmente tém
diabetes, ha 318 milhdes de adultos com intolerancia a glicose, o0 que os coloca em alto
risco de desenvolver a doenca no futuro. Muitos paises ainda ndo estdo conscientes do

impacto social e econdémico da diabetes. Esta falta de entendimento é a maior barreira
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para estratégias de prevencao eficazes que podem ajudar a parar o0 aumento inexoravel na
diabetes tipo 2 (IDF, 2015).

Ii. Questdes pivot e questdo de investigacao

A formulacdo da questdo constitui uma parte importante da investigacdo que determina o angulo sobre o

qual o problema sera considerado, o tipo de dados a colher, assim como as analises a realizar (Fortin,

2009).

Segundo Quivy e Campenhoudt (2008, p.44), a melhor forma de comegar um trabalho de

investigagdo (...) consiste em esforcar-se por enunciar o projeto sob a forma de pergunta de partida. Com
esta pergunta, o investigador tenta exprimir o mais exatamente possivel aquilo que procura saber, elucidar,

compreender melhor. A pergunta de partida servird de primeiro fio condutor da investigacéo.

Assim sendo, a pergunta de partida que se rege é: Qual a opinido uma amostra de sujeitos

de Ponte de Lima, possui para a prevencdo da diabetes mellitus tipo 11?

Uma questdo de investigacdo é uma pergunta explicita respeitante e um tema de estudo
que se deseja examinar, tendo em vista desenvolver o conhecimento que existe (Fortin,
2009).

(...) a formulagdo do problema faz-se via de regra numa fase previa, seja sob a forma de uma pergunta

interrogativa, seja sob a forma de um objetivo geral (Coutinho, 2014).

Desta forma, foram formuladas as seguintes questdes de investigacao:

¢ Qual a opinido de uma amostra de sujeitos de Ponte de Lima sobre as causas da diabetes

mellitus tipo 11?

eQual a opinido de uma amostra de sujeitos de Ponte de Lima sobre a prevengédo da

diabetes mellitus tipo 11?7
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2. Revisao da literatura

De acordo com Sampien et alii, (2013) a revisdo bibliografica consiste em detetar,
consultar e obter a bibliografia e outros materiais uteis para os propésitos do estudo, dos
quais extraimos e sintetizamos informacgédo relevante e necessaria para o problema de

pesquisa.

Segundo Fortin, a revisdo bibliografica é uma elucidacao resumida das afinidades entre

os “conceitos — chave” de uma investigagao (Fortin, 2009, p. 122).

i. Diabetes uma doenca em crescimento

A Organizacdo Mundial de Satude (OMS) menciona que o perfil de doengas no mundo

tem vindo a alterar-se a um ritmo notavelmente rapido (OMS, 2005).

Atualmente, as doencas crénicas ndo transmissiveis como as doencas cardiovasculares,
as doencas respiratorias cronicas, a diabetes e 0 cancro representam uma ameaca para a
salde e desenvolvimento humano. Estas quatro doengas causam aproximadamente 35
milhGes de mortes todos o0s anos, o que corresponde a 60% de todas as mortes no mundo
(OMS, 2008).

Segundo a DGS define-se doenca cronica aquelas cujas caracteristicas: sao permanentes,
produzem incapacidade/deficiéncias residuais, sdo causadas por alteracdes patoldgicas
irreversiveis, exigem uma formacdo especial do doente para a reabilitacdo, ou podem

exigir longos periodos de supervisdo, observacdo ou cuidados (DGS, 2010).

Em 2002 a OMS refere que as doencas cronicas, em 2000, representavam cerca de 46%
de todas as doencas e eram responsaveis por 59% da mortalidade total no mundo. Mais
recentemente, em 2008, as doengas cronicas foram responsaveis por aproximadamente

36 milhdes de 6bitos, o0 que representa 63% de todas as mortes (OMS, 2013).

19



Opinido de uma amostra de sujeitos de PTL na Prevenc¢do da Diabetes Mellitus 11

A Diabetes é uma doenca crénica grave que ocorre quando o pancreas ndo produz insulina
suficiente, ou quando o corpo ndo pode usar efetivamente a insulina que produz (OMS,
2016).

A insulina é uma hormona essencial na manutencdo da homeostase de glicose e do
crescimento e diferenciacao celular. Esta hormona ¢ secretada pelas células B dos ilhéus
pancredticos apds as refeices em resposta a elevacdo da concentracdo dos niveis
circulantes de glicose e aminoécidos (Martins, 2016).

Déa-se 0 nome de glicemia a quantidade de glicose no sangue. Ao aumento excessivo da
glicemia, chama-se Hiperglicemia. A diabetes € uma doenca que se caracteriza pela
hiperglicemia que se deve em alguns casos, a insuficiente producdo de insulina pelo
organismo, noutros casos a insuficiente acdo da insulina e frequentemente, & combinagéo
destes dois fatores. As pessoas sem diabetes devem ter uma glicemia entre 80 e 110 mg/dl

antes das refeicdes e entre 110 e 140 mg/dl depois das refeicdes (APDP, S/d).

Segundo a OMS a DM é um importante problema de satde publica, uma das quatro
doengas ndo transmissiveis prioritarias (OMS, 2016).

Prevaléncia e DM

N&o hé cura para 0 DM, sendo esta uma das principais doencas que afetam o homem na
atualidade, acometendo, indistintamente, pessoas de ambos 0s géneros, de todas as idades

e de qualquer classe social (Fernandes et alii, 2005).

Desde 1980 a prevaléncia mundial da DM aumentou quase o dobro, de 4,7% para 8,5%,
na populacdo adulta. Esta corresponde com um aumento dos seus fatores de risco, tais

como o sobrepeso e a obesidade (OMS, 2016).

A DM causou 1,5 milhGes de mortes em 2012 e as elevagdes nos valores de glicose no
sangue acima do ideal causou 2,2 milhGes de mortes como resultado de um aumento do

risco de doenca cardiovascular entre outras (OMS, 2016).

A Sociedade Portuguesa de Diabetologia (SPD) menciona que a sua incidéncia e

prevaléncia tem vindo a aumentar consideravelmente nos altimos anos, o que constitui
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um sério problema em termos de salude publica mundial pela sua morbilidade e reducéo
da esperanga de vida (SPD, 2013).

A sua prevaléncia aumenta com a idade, em ambos 0s sexos e 0s cidadaos europeus tém
um risco estimado de 30 a 40% de desenvolver esta doenca (Entidade Reguladora da
Saude, 2011).

ii. Tipos de Diabetes

Todos os tipos de diabetes podem levar a complicagdes em muitas partes do corpo e

aumentar o risco global de morte prematura (OMS, 2016).

Segundo a DGS, 2011, a classificacdo da diabetes estabelece a existéncia de quatro tipos

clinicos, etiologicamente distintos:
a) Diabetes tipo 1;

b) Diabetes tipo 2;

c) Diabetes gestacional;

d) Outros tipos especificos de diabetes.

A diabetes tipo 1 resulta da destruicdo das células 3 dos ilhéus de Langerhans do pancreas,
com insulinopenia absoluta, passando a insulinoterapia a ser indispensavel para assegurar
a sobrevivéncia. Na maioria dos casos, a destruicdo das células da-se por um mecanismo
auto imune, pelo que se denomina diabetes tipo 1 auto imune. Nalguns casos ndo se
consegue documentar a existéncia do processo imunoldgico, passando nestes casos a ser

denominar-se por diabetes tipo 1 idiopatica.

A diabetes tipo 1 corresponde a 5-10% de todos os casos de diabetes e &, em regra,

mais comum na infancia e adolescéncia.
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A diabetes tipo 2 € a forma mais frequente de diabetes, resultando da existéncia de
insulinopenia relativa, com maior ou menor grau de insulinorresisténcia. Corresponde a
cerca de 90% de todos os casos de diabetes e, muitas vezes, estd associada a obesidade,
principalmente abdominal, a hipertensdo arterial e a dislipidemia. A diabetes tipo 2 é
clinicamente silenciosa na maioria dos casos e é diagnosticada frequentemente em

exames de rotina ou no decurso de uma hospitalizag&o por outra causa.

A diabetes gestacional corresponde a qualquer grau de anomalia do metabolismo da

glicose documentado, pela primeira vez, durante a gravidez.

Os outros tipos especificos de diabetes correspondem a situacGes em que a diabetes é

consequéncia de um processo etiopatogénico identificado, como:

o Defeitos genéticos da célula i3;

o Defeitos genéticos na acdo da insuling;
o Doencas do pancreas exocrino;

o Endocrinopatias diversas;

Diabetes induzida por quimicos ou farmacos.

iii. ComplicacOes da Diabetes

Na ultima década experimentamos grandes avangos na compreensao da fisiopatologia, na
abordagem e no tratamento do diabetes e de suas complicagdes. Ainda hoje, no entanto,
a doenca vascular associada ao diabetes suscita davidas conceituais e questionamentos
sobre o0 papel das alteragfes das macro e microcirculacfes na génese e no desfecho das
complicagbes comuns desse paciente. A hiperglicemia sustentada ao longo do tempo
determina uma série de alteracbes estruturais e bioguimicas em Orgdos-alvo,
especialmente em olhos, rins, coracdo, artérias e nervos periféricos (Magalhdes e
Bouskela, 2008).

22



Opinido de uma amostra de sujeitos de PTL na Prevenc¢do da Diabetes Mellitus 11

Segundo APDP, com o passar dos anos, as pessoas com Diabetes podem vir a desenvolver
uma série de complicagdes em varios 6rgdos no nosso organismo. Aproximadamente 40%
das pessoas com Diabetes vém a ter complicagfes tardias da sua doencga. Estas
complicacdes evoluem de forma silenciosa e muitas vezes ja estdo instaladas quando séo
detetadas (APDP; S/d).

De um modo geral podemos dividir as complicagdes em:

e Microvasculares (lesbes dos vasos sanguineos pequenos): retinopatia, nefropatia e

neuropatia;

e Macrovasculares (lesdes dos vasos sanguineos grandes): doenca coronéria, doenca

cerebral, doenga arterial dos membros inferiores e hipertenséo arterial.

Neuropatia- Pé Diabético

O pé diabético é uma das complicacdes mais frequentes na Diabetes, sabe-se que 25%
das pessoas com Diabetes tem condi¢fes que aumentam o risco de pé diabético. Esta

complicacdo é responsavel pela maioria das amputa¢des em Portugal (APDP, S/d).

Segundo a DGS, o pé diabético € uma das complicagdes mais graves da diabetes, sendo
o principal motivo de ocupacdo prolongada de camas hospitalares pelas pessoas com
diabetes e o responsavel por cerca de 70% de todas as amputacoes efetuadas por causas
ndo traumaticas. Estima-se que cerca de 25% de todas as pessoas com diabetes tenha
condigdes favoraveis ao aparecimento de les6es nos pés, nomeadamente pela presenca de
neuropatia sensitivo-motora e de doenca vascular aterosclerdtica. As lesdes que atinjam
preferencialmente 0s nervos ou vasos irdo condicionar o aparecimento de um pé
neuropatico ou de um pé neuro isquémico. O diagndéstico diferencial destas duas
entidades clinicas é fundamental para a abordagem correta do pé diabético. Estima-se,
ainda, que em Portugal possam ocorrer anualmente 1600 amputac¢des ndo traumaticas dos
membros inferiores (DGS, 2011).
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Retinopatia

Entre as complicagcGes major da diabetes, a retinopatia diabética é a principal causa de
cegueira evitdvel na populacdo entre os 20 e 64 anos de idade. As duas principais
alteracdes que contribuem para a perda de visdo na pessoa com diabetes sdo o edema

macular e a retinopatia proliferativa (DGS, 2011).

A doenga microvascular caracteriza-se pelo aumento da espessura da membrana basal
capilar e pequenos vasos. Este espessamento ocorre em todos os 6rgdos, mas as
consequéncias mais graves surgem ao nivel dos olhos e rins designando-se,

respetivamente, retinopatia e nefropatia (SPEDM, 2011).

A retinopatia diabética é uma manifestacdo oftalmolégica de DM, e uma das principais
causas de perda grave de visdo a nivel mundial (APDP, S/d).

O aumento dos niveis de aglcar no sangue (glicemia) provoca alteracbes nos pequenos
vasos sanguineos da retina, no interior do olho. Estes vasos alterados deixam sair liquido
e sangue para a retina (edema). A visdo surge alterada quando estas complicacGes atingem
a méacula, zona da retina responsavel pela visdo central (APDP, S/d).

iv. Gestao de Estilos de Vida na Diabetes

A DM ¢ o tipo mais comum, e a grande maioria dos individuos com este transtorno esta
acima do peso. O aumento do peso corporal na populacdo em geral, resultado de dietas
com alto teor de gordura e alto teor caldrico e estilo de vida sedentéario, é o fator mais
importante associado ao aumento da prevaléncia de diabetes tipo 2. Os adultos mais
velhos sdo mais propensos a ter diabetes tipo 2, embora a idade de inicio da patologia
tenha caido nos ultimos anos, e a diabetes tipo 2 agora € também comum entre

adolescentes e adultos jovens (The Journal of Medicine, 2012).

Segundo relatdrio recente da Organizacdo Mundial da Satde (OMS) sobre dieta, nutrigdo

e prevencdo de doengas cronicas ndo-transmissiveis (DCNT), a associa¢do entre o ganho
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de peso, obesidade abdominal, sedentarismo e o desenvolvimento de diabetes mellitus
tipo 2 € convincente, e o consumo alimentar habitual é considerado um dos principais
fatores passiveis de modificacéo relacionados ao desenvolvimento de DCNT (Sartorelli
et alii, 2006).

Os fatores genéticos desempenham um papel importante no desenvolvimento da diabetes
tipo 2. S&o perturbagdes multigenéticas e fatores ambientais que contribuem para o
desenvolvimento da doenca. Estudos genéticos identificaram mais de 40 variantes
genéticas que aumentam o risco de diabetes tipo 2, mas, no agregado, essas variantes
representam apenas cerca de 10% da transmissdo genética da perturbacdo (The Journal
of Medicine, 2012).

Segundo a Harvard Medical School, sabe-se hd muito tempo que 0 excesso de peso é um
importante fator de risco para o desenvolvimento de diabetes tipo 2. Mas somente nos
ultimos 20 anos os pesquisadores determinaram que o metabolismo e as respostas imunes
estdo ligados, e que a inflamagdo crbnica desempenha um papel importante no
desenvolvimento da obesidade, diabetes e doengas metabdlicas relacionadas (Harvard
Health Publications, S/d).

Alimentacao

Atualmente a alimentacdo ndo se destina unicamente das nossas necessidades
nutricionais. O facto do Homem nem sempre procurar alimentos que satisfagam uma
resposta adequada as suas caréncias alimentares é responsavel pelos graves problemas de
salde que afetam a atualidade (Castro 2001, p. 9).

Os habitos alimentares inadequados dos portugueses constituem o primeiro fator de risco
de perda de anos de vida. Estudos internacionais apontam a ma alimentacdo como
responsavel por 11,96% do total de anos de vida prematuramente perdidos pelas mulheres
portuguesas, percentagem que sobe para 15,27% no sexo masculino. A obesidade e outras
doencas cronicas, como as doengas cardiovasculares, cancro ou diabetes estdo claramente

dependentes de uma alimentag&o saudavel (DGS, 2015).
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Estudos experimentais e clinicos ttm demonstrado que uma dieta com alto teor de gordura
e baixo teor de fibras aumenta o risco de desenvolvimento da intoleréncia a glicose e do
DM tipo Il (Fernandes et alii, 2005).

Atividade Fisica

Estudos epidemioldgicos e de intervengdo demonstram claramente que a préatica regular
de atividade fisica é eficaz para a prevencédo e controle do diabetes do tipo 2. A prética
regular de atividade fisica tem demonstrado diminuir o risco de desenvolver diabetes do
tipo 2, tanto em homens como em mulheres, independente da histéria familiar, do peso e

de outros fatores de risco (Revista Brasileira de Medicina e Desporto, 2004).

Segundo a APDP, o exercicio é também uma forma eficaz de prevenir complicacdes da
Diabetes e de controlar os niveis de glicemia. O exercicio € benéfico pois vai estimular a
producdo de insulinae facilitar o seu transporte para as células. Quando se pratica
exercicio o pancreas é a estimulado a produzir insulina. Na préatica de exercicio fisico ha
também uma estimulacdo muscular. Deste modo, existe também um aumento a nivel da
utilizacdo de glicose pelos musculos impedindo que esta se acumule no sangue e aumente
a glicemia (APDP, S/d).

Regime Terapéutico

Os pilares basilares em gue assenta o controlo da diabetes sdo a realizacdo de uma
alimentacdo saudavel e exercicio fisico regular, sendo que estes se complementam com a
medicagéo - ADO e/ou insulina (ADA, 2014).
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3. Objetivos de Estudo

O objetivo de um estudo € descrever, explicar ou predizer, segundo o estado dos

conhecimentos no dominio estudado (Fortin, 2009).

Ribeiro refere que depois das questdes de investigagdo prossegue-se a formulagéo dos
objetivos de investigacdo, em que estes servem para responder as questbes de

investigacdo (Ribeiro, 2010, p. 34).

De acordo com o exposto o0 objetivo geral é: identificar a opinido de uma amostra de
sujeitos de Ponte de Lima possui na prevencdo da diabetes mellitus tipo I1.

Como objetivos especificos teremos:

o Analisar a opinido de uma amostra de sujeitos de Ponte de Lima sobre as causas

da diabetes mellitus tipo Il

o Analisar a opinido de uma amostra de sujeitos de Ponte de Lima sobre a prevencgéo
da diabetes mellitus tipo 11?
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I1. Fase Metodoldgica

Para Fortin, a fase metodoldgica:

(...) consiste em definir os meios de realizar a investigacdo. E no decurso da fase metodolégica que o

investigador determina a sua maneira de proceder para obter as respostas as questes de investigacdo ou

verificar hipéteses (Fortin, 2009 p.53).

Neste capitulo o investigador delinea a maneira de proceder ,ou seja, define a metodologia

mais adequada a concretizacdo dos objetivos que quer seguir e atingir.

1. Desenho de Investigacao

O investigador precisa determinar o meio em que serd conduzido o estudo. Os estudos podem ser dirigidos

dentro e fora dos laboratérios, os alcancados fora dos laboratdrios tém a denominagéo de estudos em meio
natural (Fortin, 2009. p. 217).

Desta forma, o presente estudo serd conduzido em meio natural, pois 0s questionarios
foram aplicados na Vila de Ponte de Lima, mais concretamente no largo de Camdes nos
dias 19 e 20 de Maio.

i. Tipo de estudo

O autor optou para o presente estudo, realizar a recolha e o processamento dos dados de

forma quantitativa.

Segundo Ribeiro (2010, p. 28), a investigacao quantitativa:

Caracteriza-se por se expressar através de nimeros, de tal modo que ndo permitem a expressdo da variedade

de perspectivas e experiéncias das pessoas dado que as op¢des de resposta sao limitadas a partida.
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Numa investigacdo quantitativa, o investigador define as varidveis de forma operacional, recolhe
metodicamente dados verificaveis junto dos participantes e analisa-0s com a ajuda de técnicas estatisticas
(Fortin, 2009, pag.30).

O presente estudo € descritivo pois busca especificar as propriedades as carateristicas e
os perfis de pessoas, grupos, comunidades, processos, objetos ou qualquer outro
fendmeno que se submeta a uma analise. Ou seja, pretendem unicamente medir ou coletar
informacdo de maneira independente ou conjunta sobre conceitos ou as varidveis a que
se referem, isto €, seu objetivo ndo é indicar como estas se relacionam (Sampieri et al,
2013, p.102).

Para a aplicacdo dos questionarios, o investigador optou por um estudo transversal. Este
serve para calcular a assiduidade de apari¢do de uma ocorréncia ou de um problema numa

populagdo num certo momento (Fortin, 2009, p. 252).

ii. Populacdo alvo, amostra e processo de amostragem

Segundo Marconi e Lakatos (2007, p.41), uma populacédo diz respeito a um conjunto de

seres animados ou inanimados que revela no minino uma carateristica em comum.

A populacdo alvo é o conjunto das pessoas que satisfazem os critérios de selecdo

definidos previamente (Fortin, 2009).

A populacdo para o presente estudo foi uma amostra de sujeitos de Ponte de Lima.

De acordo com Fortin (2009, p.217) O investigador precisa 0 meio em que sera conduzido
0 estudo e justifica a sua escolha. Assim a escolha do meio para se efetuar a colheita de
dados foi opgéo do investigador, devido a curiosidade sobre o que pensa a populacédo

desse mesmo concelho acerca do projeto de investigacao.

Segundo Coutinho (2014, p.84) uma amostra € um grupo de sujeitos ou objetos
selecionados para representar a populacio inteira de onde derivam. E um subconjunto da

populacéo que tera de representar, ou seja, refletir os seus tracos (...).
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A amostragem é um processo pelo qual um grupo de pessoas ou uma porcao da populacéo

(amostra) é escolhido de maneira a representar uma populagdo inteira (Fortin, 2009).

A amostra selecionada composta por 30 individuos com idades compreendidas entre 0s
40 e 80 anos.

Relativamente aos critérios de inclusdo, tem como objetivo descrever as carateristicas

necessarias ao sujeito para ser incluido na pesquisa (Sales, 2010).

Como critérios de inclusdo foram utilizados:

» Residéncia em Ponte de Lima;

« Saber ler;

« Saber escrever.

O processo de amostragem so estd concluido quando se esgotar toda a informagéo possivel de ser obtida
no confronto das varias fontes de evidéncia: a saturagéo ou redundancia é o principal critério para considerar

finalizado o processo da amostragem (Coutinho, 2014).

O tipo de amostragem para o presente estudo é ndo probabilistico do tipo acidental.

Tendo em conta que se trata de uma amostragem nao probabilistica, a amostra foi
acidental. Segundo Fortin (2009, p.321) esta (...) é constituida por individuos facilmente

acessiveis e que respondem a critérios de inclusdo precisos.

Na amostragem n&o probabilistica acidental a escolha (...) dos elementos ndo depende da

probabilidade, mas das carateristicas da pesquisa (Sampieri, et all, 2013, p. 195).
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iii. Variaveis em estudo

As variaveis sdo as unidades de base da investigacao. Elas sdo qualidades, propriedades ou caracteristicas

de pessoas, objetos de situacOes suscetiveis de mudar ou variar no tempo. As variaveis tornam diferentes

valores que podem ser medidos, manipulados ou controlados (Fortin, 2009).

Segundo Ribeira, varidvel é uma caracteristica que varia, que se distribui por diferentes

valores, ou que é de diferentes tipos, e é oposto a uma constante (Ribeiro, 2012, p.36).

Uma variavel é uma propriedade que pode oscilar e cuja variacdo pode ser medida ou

observada (Sampieri et al, 2013).

As variaveis analisadas para este estudo cientifico sdo as variaveis atributo e as variaveis

em estudo.

Segundo Fortin (2009) as varidveis atributo sdo caracteristicas pré-existentes dos
participantes num estudo. Elas sdo geralmente constituidas por dados demograficos tais

como a idade, o género, a situacdo da familia.

Conforme o apresentado acima, as variaveis atributo sdo: idade, género, profissdo e

escolaridade.

As variaveis de estudo, que segundo Sampieri (2013, p.298) sdo propriedades

mensuradas, que fazem parte das hipoteses ou que se pretendem descrever.

As variaveis de estudo sdo qualidades, propriedades ou caracteristicas que sao observadas
ou medidas. Ndo existe variaveis independentes a manipular nem relacbes de causa e

efeito a examinar (Fortin, 2009, p.171).

Desta forma a variavel em estudo é a Opinido de uma amostra de sujeitos de PTL na

prevencdo da DM I1.
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iv. Instrumento de Recolha de Dados e Pré teste

Coletar os dados implica elaborar um plano detalhado de procedimentos que nos levem a

reunir dados com um propésito especifico (Sampieri et al 2013).

Como a investigacéo se aplica a uma variedade de fendmenos, ela necessita do emprego

de diversos métodos de colheita de dados (Fortin, 2009).

Na pesquisa, dispomos de diversos tipos de instrumentos para mensurar variaveis de
interesse e, em alguns casos, é possivel combinar vérias técnicas de colheita de dados
(Sampieri et al, 2013).

Neste trabalho foi utilizado como instrumento o questionario (Ver anexo 1).

O questionario tem por objetivo recolher informacao factual sobre acontecimentos ou
situacbes conhecidas, sobre atitudes, crengas, conhecimentos, sentimentos e opinides
(Fortin, 2009).

O instrumento de colheita de dados esta dividido em duas partes, tendo sido 0 mesmo

desenvolvido pela autora, tendo por base pesquisa bibliografica.

Para recolher os dados, o investigador pode utilizar um questionario j& existente ou criar
0 seu proprio questionario. Com vista a responder as suas necessidades particulares
(Fortin, 2009).

Este inicia-se com a caraterizagdo da amostra atraves do questionario sociodemografico

através das variaveis atributo.

Na segunda parte o questionario que ird entdo avaliar os conhecimentos da populacao,
este é constituido por 20 afirmacdes, cada afirmacéo tem 5 opcGes de resposta (Discordo
totalmente; Discordo; nem concordo nem discordo, Concordo e concordo Totalmente),

recorrendo a uma escala de Likert.
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Uma escala tipo Likert é composta por um conjunto de frases (itens) em relacdo a cada
uma das quais se pede ao sujeito que esta a ser avaliado para manifestar o grau de
concordancia desde o discordo totalmente (nivel 1), até ao concordo totalmente (nivel 5,
7 ou 11) (Cunha, 2007).

Mede-se a atitude do sujeito somando, ou calculando a média, do nivel selecionado para
cada item (Cunha, 2007).

No resumo do artigo de 1934, Likert, afirma: “E apresentado um método simples de
atribuir scores em Escalas de Atitude de Thurstone, que ndo envolve o uso de um grupo
de juizes e ainda se baseia em varias amostras para ser consistentemente mais fidedigno
do que o método original. “Ndo se muda de paradigma, mas apenas de forma de

construgéo do instrumento de medida (Cunha, 2007).

As afirmacdes presentes no questionario que operacionalizam as questdes de investigacao

Sao:

¢ Relativamente a causa da DM II: Afirmacgdol, afirmacdo 2, afirmacédo 8, afirmacéo 9,
afirmacdo 11, afirmacdo 17 e afirmacéo 19.
e Relativamente a prevencdo da DM IlI: Afirmacdo 13, afirmacdo 14, afirmacdo 15,

afirmacéo 18, afirmacao 20.

Segundo Fortin (2009, p.386) o0 pré-teste consiste em averiguar a eficicia e o valor do
questionario junto de uma amostra reduzida da populacdo alvo. Esta etapa € considerada
indispensavel pois permite encontrar defeitos do questionério e assim fazer as correcoes

necessarias.

Antes de se realizar o questionario foi necessario submeter o mesmo ao pré-teste de modo
a certificar que as afirmac6es eram compreendidas. O pré-teste foi realizado no dia 14 de
maio em Viana do Castelo a 5 pessoas com carateristicas essenciais para o estudo em

questdo. Apos a realizacdo do mesmo verificou-se que o instrumento de recolha de dados
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era adequado para responder aos objetivos da investigacao, pelo que se deu seguimento a

colheita de dados.

v. Tratamento e analise dos dados

Neste subcapitulo serdo apresentados os resultados da anélise dos dados colhidos através

dos questionarios realizados.

O investigador examina os dados, organiza-o e tenta penetrar a significacdo dos relatos

que recolheu (Fortin, 2009).

Relativamente ao tipo de andlise, esta foi realizada tendo por base a estatistica descritiva
(calculo de moda, média, mediana, desvio padrdo, variancia, minimo e maximo) e analise

de frequéncias para a restante organizacdo dos dados.

Para tornar mais facil as organizacdes dos dados foram utilizados o SPSS (versao 22) e o
Excel (Microsoft Office — versdo 2010).

2. Principios Eticos

Hulley (2008, p. 243) considera trés principios éticos: Principio do Respeito a Pessoa,

Principio da Beneficéncia e Principio de Justica.

Principio do Respeito a Pessoa, segundo Hulley consiste na exigéncia (...) que os
investigadores obtenham consentimento informado, protejam aqueles participantes com
capacidade decisoéria reduzida e mantenham a confidencialidade. Cada participante foi

informado sobre 0 amago e objetivo do estudo.

O mesmo autor defende que, o principio da Beneficéncia (...) exige que o delineamento
da pesquisa seja fundamentado cientificamente e que seja possivel aceitar os riscos
considerando-se 0s provaveis beneficios. Foi dado o garante do anonimato e da

confidencialidade dos dados, bem como foi explicado que da participagdo do estudo néo
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decorrerdo quaisquer riscos apenas o incomodo relativo ao tempo despendido para o

preenchimento do questionario.

Principio da Justica (...) requer que os beneficios e os 6nus da pesquisa sejam distribuidos
de forma justa. Foi explicado a cada participante que ndo existem beneficios imediatos,
porém a leitura e consequente preenchimento do questionario podera ser um contributo

podendo assim aumentar o conhecimento da pessoa.

Face ao estudo exposto estes principios foram cumpridos.
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I11. Fase Empirica

Segundo Fortin (2009, p.56), a fase empirica resulta da colheita dos dados no terreno, da

sua organizacdo e da sua analise estatistica. No decorrer desta fase, o investigador pde em

uso o plano estruturado na fase antecedente.

1. Apresentacdo, andlise e interpretacdo dos dados e discussao dos resultados

Analise de dados relativos a Idade da Amostra

Idade Média | Moda | Mediana | Desvio Variancia | Minimo | Méaximo
Padrao
Estatistica 62 44 66 11 132 40 80

Tabela 1- Idade da Populacéo

Neste estudo verifica-se que a populacdo do estudo apresenta uma média de idades 62

anos; uma moda de 44 anos, uma mediana 66, um desvio padrdo de 11, uma variancia de

132, e um minimo e maximo de 40 e 80 respetivamente.

36




Opinido de uma amostra de sujeitos de PTL na Prevenc¢do da Diabetes Mellitus 11

Andlise de dados relativos ao género

Percentagem

Masculing Feminino

Género

Gréfico 1 - Género

Analisando o grafico acima, verifica-se que 63% (n=19) da populagdo pertencem ao

género feminino e 37% (n=11) pertencem ao género masculino.

Pode se verificar pela analise de resultados que o género que predomina é o género

feminino.

Segundo PORDATA, nos censos de 2011, em Portugal existem mais mulheres que

homens, com uma percentagem de 52%.
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Andlise de dados por Setores de Atividade
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Relativamente aos setores de atividade econdmica da populacdo participante pode

Grafico 2- Setores de atividade

concluir que, 37% (n=11) pertencem ao setor terciario, 37% (n=11) pertencem a outros
(reformados, domesticas, desempregados), 20% (n=6) refletem o setor secundario e 7%

(n=2) o setor primario.

Analisando o gréafico acima pode-se verificar que o setor que predomina é o setor

secundario seguido do secundario e por consequente 0 setor primario.

Segundo PORDATA em Portugal 2011 encontram-se distribuidos pelo setor primario:
8669 individuos; no setor secundario 7155 individuos e no setor terciario 8669

individuos.
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Andlise dos dados pela Escolaridade

Percentagem

12 Ciclo Engino Basico 27 e 3% Ciclo do Engino Basico LicenciaturaMlestraco

Escolaridade

Grafico 3 - Escolaridade

Observando o grafico acima verifica-se que 60% (n=18) da populagédo frequentou o 1°
Ciclo de ensino basico; 27% (n=8) frequentou ou 2° e 3° ciclo de ensino basico e por fim

que 13% (n=4) frequentaram a Licenciatura/Mestrado.

Segundo PORDATA, em Portugal no ano 2011, constava que frequentaram o 1° ciclo do
Ensino Bésico 10761; o 2° ciclo do Ensino Bésico 6088; o 3° ciclo do Ensino Bésico
7269; e 0 ensino superior 2596.
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Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacéo 1
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A Diabetes acontece por haver um mau funcionamento a nivel do Pincreas.

Gréfico 4 - A Diabetes acontece por um mau funcionamento a nivel do Pancreas

Relativamente a afirmagdo “A Diabetes acontece por haver um mau funcionamento a
nivel do Pancreas”, 43% (n=13) da populagdo concorda com a mesma, 23% (n=7) nem
concorda nem discorda; 20% (n=6) discorda, 10% (n=3) concorda totalmente e 3% (n=1)

discorda totalmente.

Segundo a OMS, a diabetes € uma doenca crénica grave que ocorre quando 0 pancreas
ndo produz insulina suficiente, ou quando o organismo nao consegue usar de forma eficaz
a insulina que produz (OMS, 2016).
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Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacdo 2
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Quando o pincreas produz pouca insulina o agucar no sangue aumenta.

Gréfico 5 - Quando o pancreas produz pouca insulina o aglcar no sangue aumenta

Em relacéo & segunda afirmagdo 43% (n=13) da populacdo concorda com a afirmacéo,
30% (n=9) nem concorda, nem discorda, 17% (n=5) discorda e 10% (n=3) concorda

totalmente.

Dé-se 0 nome de glicemia a quantidade de glicose no sangue. Ao aumento excessivo da
glicemia, chama-se Hiperglicemia. A diabetes € uma doenca que se caracteriza pela
hiperglicemia (APDP, S/d).
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Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacdo 3
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Gréfico 6 - Existem varios tipos de Diabetes

Em relagdo a afirmagdo “Existem varios tipos de Diabetes.”, 53% (n=16) da populacgao
concorda com a mesma, 17% (n=5) discorda; 17% (n=5) concorda totalmente e 13%

(n=4) nem concorda, nem discorda.

Segundo a DGS, 2011, a classificacdo da diabetes estabelece a existéncia de quatro tipos
clinicos, etiologicamente distintos: Diabetes tipo 1; Diabetes tipo 2; Diabetes gestacional

e outros tipos especificos de diabetes.
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Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacdo 4
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Gréfico 7 - A diabetes pode ser hereditaria

Ressaltando o gréfico acima, pode-se verificar que 53% (n=16) da populacéo concorda
com a afirmacdo, 23% (n=7) concorda totalmente, 10% (n=3) discorda, 10% (n=3) nem

concorda, nem discorda e 3% (n=1) discorda totalmente.

Fatores genéticos desempenham um papel importante no desenvolvimento da diabetes,
tipo 2 sdo perturbacdes poligénicas, e multiplos genes e fatores ambientais contribuem
para o desenvolvimento da doenga. Estudos genéticos identificaram mais de 40 variantes

genéticas que aumentam o risco de diabetes tipo 2, mas, no agregado, essas variantes
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representam apenas cerca de 10% da transmissao genética da perturbacéo (The Journal
of Medicine, 2012).

Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacdo 5
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Gréfico 8 - A diabetes é definida por ter aglicar a mais no sangue

Apreciando o gréafico acima, verifica-se que 63% (n=19) da populac¢éo concorda com a
afirmacéo, 20% (n=6) concorda totalmente, 10% (n=3) nem concorda, nem discorda e
7% (n=2) discorda.
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Segundo ADA, a diabetes € um problema do organismo que causa aumento do nivel de
glicose (agucar) no sangue, acima de valores considerados normais. Este fendmeno é

também denominado de hiperglicemia (ADA, 2016).

Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacéo 6
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Gréfico 9 - A diabetes é uma doenga que é de longa duragdo

Analisando o grafico acima conclui-se que 60% (n=18) da populagdo concorda com a
afirmacdo, 26% (n=8) concordo totalmente, 7% (n=2) discorda e 7% (n=2) nem concorda
nem discorda.

Segundo a OMS define-se doenca crénica aquela cuja caracteristica: sdo permanentes,
produzem incapacidade/deficiéncias residuais, sdo causadas por alteracfes patologicas
irreversiveis, exigem uma formacéo especial do doente para a reabilitagdo, ou podem

exigir longos periodos de supervisdo, observacao ou cuidados (DGS, 2010).
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A Diabetes é uma doenca cronica grave que ocorre quando o pancreas ndo produz insulina
suficiente, ou quando o corpo nédo pode usar efetivamente a insulina que produz (OMS,
2016).
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Gréfico 10- A diabetes € uma doenca que pode ser curada

Relativamente a afirmacgéo do gréafico acima, 37% (n=11) concorda com a mesma, 27%
(n=8) discorda, 17% (n=5) discorda totalmente, 13% (n=4) nem concorda nem discorda
e 7% (n=2) concorda totalmente.

N&o h& cura para 0 DM, sendo esta uma das principais doencgas que afetam o homem na
atualidade, acometendo, indistintamente, pessoas de ambos 0s géneros, de todas as idades
e de qualquer classe social (Fernandes et alii, 2005).
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Embora a Diabetes ndo tenha cura, um bom controlo da glicemia vai permitir que tenha

uma vida perfeitamente normal e saudavel (APDP, S/d).
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A diabetes pode ser causada por fazer uma alimentagio pouco saudavel.

Gréfico 11- A diabetes é causada por fazer uma alimentacdo pouco saudavel

Analisando o gréafico acima, conclui-se que 60% (n=18) da populacdo participante
concorda com a afirmacgédo, 20% (n=6) concorda totalmente, 10% (n=3) discorda, 7%

(n=2) nem concorda nem discorda e 3% (n=1) discorda.

47



Opinido de uma amostra de sujeitos de PTL na Prevenc¢do da Diabetes Mellitus 11

O aumento do peso corporal na populacdo em geral, resultado de dietas com alto teor de
gordura e alto teor calorico e estilo de vida sedentario, é o fator mais importante associado

ao aumento da prevaléncia de diabetes tipo 2 (The Journal of Medicine, 2012).
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Gréfico 12- A diabetes € uma doenca crdnica em expansao a nivel mundial, estando relacionada com a prética de
comportamentos e estilos de vida que podem ser modificados e prevenidos

Em relacédo a afirmacdo apresentada conclui-se que 77% (n=23) dos sujeitos participantes
concordam com a mesma; 17% (n=5) concorda totalmente; 3% (n=1) nem concorda nem

discorda e 3% (n=1) discorda.

Segundo a OMS a diabetes é um importante problema de Satde Publica, uma das quatro
doencas ndo transmissiveis prioritarias. Tanto o n° de casos, quanto a prevaléncia tem

crescido constantemente ao longo das ultimas décadas (OMS, 2016).
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Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacdo 10
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Gréfico 13- Devido a diabetes, outros problemas de salde podem causar doengas nos olhos

Relativamente a 92 afirmacéo verifica-se que, 60% (n=18) da populac¢do concorda com a
afirmacéo, 23% (n7) concorda totalmente, 10% (n=3) nem concorda, nem discorda, e 7%

(n=2) discorda.

Segundo a IDF a diabetes e as suas complicagbes séo as principais causas de morte na

maioria dos paises (IDF, 2017).
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Conforme OMS, altas concentracdes de glucose no sangue (hiperglicemia), resultado de
diabetes mal controlada, pode eventualmente provocar lesdes graves para 0 coracéo,
vasos sanguineos, olhos, rins e nervos (OMS, 2016).

Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacdo 11
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Gréfico 14- O excesso de peso, e gordura abdominal podem levar um individuo a ter diabetes

Analisando o grafico acima conclui-se que 57% (n=17) da populacdo concorda com a
afirmacdo, 20% (n=6) concorda totalmente, 17% (n=5) nem concorda nem discorda, 3%

(n=1) discorda e outros 3% (n=1) discorda totalmente.

Em relacdo ao diabetes, a gordura mais perigosa € a localizada no abdémen. No corpo
humano, a gordura € distribuida na regido subcutanea ou na regido visceral. Em geral,
com algumas poucas excecdes, 0s obesos apresentam aumento de gordura proximo as
visceras. A gordura visceral tem caracteristicas metabolicas diferentes da gordura
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subcutéanea, as quais favorecem a instalagdo do quadro de resisténcia a insulina (Aguiar,
2013).

A presenca de sobrepeso/obesidade € situacdo cada vez mais presente no mundo atual. O
advento da obesidade € seguido de incremento significativo no risco para o
desenvolvimento de DM2, e a resisténcia insulinica ¢ um importante elo de ligacao entre
0 DM2 e a obesidade (Fernandes et alii, 2005).
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Devido a diabetes, outros problemas de sadde podem surgir sem o diabético
dar porisso.

Gréfico 15- Devido a diabetes, outros problemas de salde podem surgir sem o diabético dar por isso

Fazendo a andlise do grafico acima verifica-se que 57% (n =17) da populacdo concorda
com a respetiva afirmacéo; 30% (n=9) concorda totalmente; 10% (n=3) nem concorda

nem discorda e 3% (n=1) discorda.

51




Percentagem

Opinido de uma amostra de sujeitos de PTL na Prevenc¢do da Diabetes Mellitus 11

A hiperglicemia sustentada ao longo do tempo determina uma série de alteracdes
estruturais e bioquimicas em 6rgédos-alvo, especialmente em olhos, rins, coracao, artérias

e nervos periféricos (Magalhées e Bouskela, 2008).
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Gréfico 16- Para a doenca ndo piorar os valores de aglcar no sangue devem estar equilibrados, ou seja,
dentro dos valores normais

Nesta afirmacéo verifica-se que 63% (n=19) da populagdo concorda com a mesma, 30%
(n=9) concorda totalmente, e 7% (n=2) nem concorda, nem discorda.

Segundo a IDF, os niveis de glucose no sangue constantemente altos podem levar a

doencas sérias que afetam o coracgdo, 0s vasos sanguineos, os olhos, 0s rins, e 0s nervos.
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As complicacdes da DM podem se prevenir ou retardar mantendo os niveis de agucar do

sangue mais perto do normal possivel (IDF, 2015).
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A alimentagdo, a pratica de exercicio fisico e atoma correta da medicagao sao
medidas importantes para evitar consequéncias da Diabetes

Gréfico 17- A alimentacdo, a préatica de exercicio fisico e a toma correta da medicagdo sdo medidas importantes para
evitar consequéncias da diabetes

Em relagdo a afirmacdo n° 14 conclui-se que 57% (n=17) da populagdo concorda com a
mesma, 30% (n=9) concorda totalmente, 7% (n=2) nem concorda nem discorda e 7%

(n=2) discorda.
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Os pilares basilares em que assenta o controlo da diabetes sdo a realizacdo de uma
alimentacdo saudavel e exercicio fisico regular, sendo que estes se complementam com a
medicagéo - ADO e/ou insulina (ADA, 2014).
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Gréfico 18- A reducdo de fatores de risco modificaveis como o peso, consumo alimentar e a pratica de atividade
fisica é importante na reducdo do risco de desenvolver Diabetes

Como se pode verificar no grafico acima apresentado, 70% (n=21) da populagao concorda
com a afirmacdo correspondente, 23% (n=7) concorda totalmente, e 7% (n=2) nem

concorda, nem discorda.
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A prevencao desta doenca requer a adocao de estilos de vida saudaveis, como a realizacdo
de uma alimentacéo variada, equilibrada e completa; a préatica de atividade fisica regular
e o controlo do peso (APDP, S/d)
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Gréfico 19- A diabetes é uma doenca que a longo prazo se ndo controlada pode causar cegueira e feridas graves nos
pés

Analisando o gréafico acima, 57% (n=17) concorda com a afirmacdo, 33% (n=10)
concorda totalmente, 7% (n=2) nem concorda, nem discorda, 3% (n=1) discorda.

Segundo APDP, com o passar dos anos, as pessoas com Diabetes podem vir a desenvolver
uma série de complica¢bes em varios 6rgaos no nosso organismo (APDP, S/d).
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De um modo geral podemos dividir as complicacdes em:

e Microvasculares (lesdes dos vasos sanguineos pequenos): retinopatia, nefropatia e
neuropatia;

e Macrovasculares (lesGes dos vasos sanguineos grandes): doenca coronaria, doenca
cerebral, doenca arterial dos membros inferiores e hipertensdo arterial.

Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacdo 17
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Grafico 20 - Os HC como o arroz, batata, feijao quando ingeridos em grandes quantidades podem causar
diabetes

Em relagdo a afirmacdo n°17 verifica-se que 27% (n=8) da populagdo concorda, 20%
(n=6) discorda totalmente, 20% (n=6) discorda, 20% (n=6) nem concorda, nem discorda

e 13% (n=4) concorda totalmente.

A distribuicdo dos alimentos com HC pelas varias refeicdes do dia, faz parte do
tratamento da diabetes, mas saber quais as quantidades adequadas e manté-las de dia para
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dia é igualmente importante. Todos os alimentos se transformam em acucar, incluindo os
HC levando assim a subida de glicemia (APDP, S/d).

Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacdo 18
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Gréfico 21- Comer poucas vezes ao dia é forma de prevenir a Diabetes

Verifica-se que 47% (n=14) discorda com a afirmacéo; 23% (n=7) discorda totalmente;
13% (n=4) concorda; 10% (n=3) concorda totalmente e 7% (n=2) nem concorda nem
discorda.

Segundo a APDP, uma alimentacdo saudavel e equilibrada deve ser variada e incluir as
porcdes corretas de nutrientes e de vitaminas e hidratos de carbono. E importante que a
ingestdo dos alimentos seja fracionada, isto €, que faca pequenas refei¢cGes ao longo do
dia, o recomendado sdo entre 5 e 6 refeicdes diarias (APDP, S/d).
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Distribuicdo da amostra de acordo com a afirmacdo 19
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Gréfico 22- Comer muito agUcar e alimentos doces sdo a causa da diabetes

Analisando o grafico da afirmacdo 19 conclui-se que 43% (n=13) da populagdo concorda;
37% (n=11) concorda totalmente, 13% (n=4) nem concorda, nem discorda, 3% (n=1)

discorda e outros 3% (n=1) discorda totalmente.

N&o e verdade que uma pessoa com Diabetes ndo pode ingerir agicar. Por exemplo, numa
situacdo de hipoglicemia (baixa de aglcar no sangue) moderada, 0 agucar é sem ddvida o
melhor tratamento, porque sendo rapidamente absorvido pelo organismo, permite que a
pessoa tenha uma subida imediata da glicemia (nivel de acUcar no sangue), e que atinja
com a maior brevidade os valores normais (APDP, S/d).
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Gréfico 23-Deve-se eliminar completamente o agucar da alimentagdo de forma a prevenir a diabetes

Em relagdo a afirmagdo 20 verifica-se que, 37% (n=11) dos individuos concorda
totalmente com a mesma; 30% (n=9) discorda; 20% (n=6) concorda; 10% (n=3) nem

concorda, nem discorda e 3% (n=1) discorda totalmente.

Tratar a DM com uma dieta significa seguir um plano saudavel de alimentacéo e nao fazer

uma dieta rigorosa, dificil ou restritiva. (Diabetes, 1999).
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Concluséao

A realizacdo deste projeto de graduacdo mostrou-se bastante pertinente tanto a nivel
pessoal pois ajudou a que o investigador aprofundasse conhecimentos sobre a temaética

em estudo como a nivel académico para obtencdo do grau de licenciada.

O autor com este projeto de graduacdo aprofundou os seus conhecimentos acerca de

trabalhos cientificos, artigos cientificos, pesquisas bibliograficas e manual de estilo.

De acordo com o presente estudo, o autor pode concluir que a diabetes mellitus tipo Il é
uma doenca de rapida expansdo. E de grande importancia que profissionais de satde
implementem programas de prevenc¢do que desenvolvam e estimulem a pratica de estilos

de vida saudaveis.

O diagnostico precoce do elevado nimero de pessoas ainda sem diagndstico, bem como
uma vigilancia eficaz de todos os que tém diabetes, podem mudar este cenario e reduzir

em termos humanos, sociais e econémicos o enorme impacto desta doenca.

O presente projeto de graduacdo podera contribuir para a realizacdo de novas
investigacdes e assim possibilitar uma melhor compreensédo da Diabetes e suas formas de

prevencao.

Outras sugestdes sdo estudos com amostras maiores, sessdes de formacdo em

organizacOes ndo-governamentais.

Com este estudo e com base na discussdo dos dados verificou-se que relativamente as
afirmacdes presentes no questionario que operacionalizam as questdes de investigacdo

constata-se que:

Nas afirmagdes relativas a causa da DM 11, a maior parte da amostra concorda com as

afirmacdes. O contrario se verifica nas afirmacdes em que as causa para a Diabetes esteja
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relacionada com o consumo de hidratos de carbono, em que a maior parte da amostra

discorda com a mesma.

Nas afirmacdes referentes a prevencao da DM Il pode-se concluir que a maior parte da
amostra concorda com as afirmacdes, a excecdo da afirmacéo da importancia de uma dieta
com ingestdo de alimentos fracionados ao longo do dia, em que se pode verificar que a

maior parte da amostra discorda com a mesma.

Apos esta reflexdo sobre os resultados do trabalho pode-se concluir que a opinido dos
sujeitos inquiridos sobre as causas e formas de prevencdo da diabetes mellitus tipo 11,
passam por défices de conhecimento acerca da dieta e da sua importancia tanto na causa

como na prevengdo da DM 11.

Com base entdo nesta analise pode-se concluir que a populacéo carece de informacgéo

relacionada com os habitos alimentares que podem causar ou prevenir a Diabetes.

Por fim segundo a OMS existem maneiras eficazes de prevenir a DM 11, assim como as
suas complicacdes e a morte prematura que pode ser consequéncia de qualquer tipo de
Diabetes. Encontram-se entre elas diversas politicas e préaticas- aplicadas em popula¢Ges
inteiras e em contextos particulares (a escola, o lar, locais de trabalho) - que fomentam o
bem-estar de todos tenham ou ndo Diabetes (OMS, 2016).
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Anexo 1: Questionario



Consentimento informado e esclarecido

Titulo do projecto: Prevencao da diabetes mellitus tipo Il

Investigador: Sara Ariana de Sousa Mota

Sara Ariana de Sousa Mota, aluna do 4° ano de Enfermagem da Universidade Fernando
Pessoa, vem pedir a sua colabora¢do num estudo com o tema “Prevencao da diabetes

mellitus tipo I1”

Este estudo tem como objetivos:

1) Identificar opinido dos cidadaos de Ponte de Lima sobre as causas da diabetes mellitus
tipo I1.

2) Identificar opinido dos cidaddos de Ponte de Lima sobre a prevencdo da diabetes
mellitus tipo I1.

Este questionario é anonimo e confidencial, pelo que se solicita que néo se identifique em

nenhuma parte do mesmo.

No mesmo ndo existem respostas certas ou erradas, pelo que deverd preencher o

questionario de acordo com a sua opiniao.

Para cada questdo s6 podera escolher uma op¢do. Nao deverd deixar qualquer por

responder.

Tempo aproximado de preenchimento: 10 minutos.

Muito obrigada pela sua colaboracéo.

A Aluna:

(Sara Ariana de Sousa Mota)



12 Parte — Questionario Sociodemografico

Idade

2- Género

Masculino

Feminino

3- Profissao

4- Escolaridade

1° Ciclo Ensino Bésico

2° e 3° Ciclo do Ensino Basico

Licenciatura/Mestrado




22 Parte — Questionario

Nas questdes que se seguem, coloque um “x” no quadrado que estiver mais de acordo
com a sua opinido relativamente as afirmacGes referidas, de acordo com a seguinte

escala;

Discordo

Concordo

Discordo totalmente

Nem concordo, nem discordo

Concordo totalmente

Discordo
totalmente

Discordo

Nem
concordo,
nem
discordo

Concordo

Concordo
totalmente

1- A Diabetes acontece
por haver um mau
funcionamento a nivel do
Pancreas.

2-Quando o pancreas
produz pouca insulina o
aclicar no sangue
aumenta.

3-Existem varios tipos de
Diabetes.

4-A diabetes pode ser
hereditéria.

5-A diabetes é definida
por ter aglicar a mais no
sangue.

6- A diabetes é uma
doenca que é de longa
duracgéo.

7-A Diabetes é uma
doenca que pode ser
curada.

8- A diabetes pode ser
causada por fazer uma
alimentacdo pouco
saudavel.




9- A Diabetes é uma
doenca crénica em
expansdo a nivel mundial,
estando relacionada com
a prética de
comportamentos e estilos
de vida que podem ser
modificados e
prevenidos.

10-Devido A diabetes,
outros problemas de
salide podem causar
doencas nos olhos.

11-O excesso de peso, e
gordura abdominal
podem levar um
individuo a ter diabetes.

12-Devido a diabetes,
outros problemas de
salide podem surgir sem 0
diabético dar por isso.

13-Para a doenga néo
piorar os valores de
acucar no sangue devem
estar equilibrados, ou
seja, dentro dos valores
normais.

14-A alimentagdo, a
pratica de exercicio fisico
e a toma correta da
medicagdo sdo medidas
importantes para evitar
consequéncias da
Diabetes.

15-A reducéo de fatores
de risco modificaveis
COMO 0 pPeso, consumo
alimentar e a prética de
atividade fisica é
importante na redugdo do
risco de desenvolver o
Diabetes.




16-A diabetes é uma
doenca que a longo prazo
se ndo controlada pode
causar cegueira e feridas
graves nos pés.

17-Os hidratos de
carbono como o arroz,
batata, feijdo quando
ingeridos em grandes
guantidades podem
causar diabetes.

18- Comer poucas vezes
ao dia é uma forma de
prevenir a Diabetes.

19-Comer muito agucar e
alimentos doces sdo a
causa da Diabetes.

20- Deve-se eliminar
completamente o agucar
da alimentacao de forma
a prevenir a Diabetes.




